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Úvod 

 
Obväzisko je samostatná jednotka zdravotníckeho zabezpečenia útvaru. Po 

veliteľskej stránke sú príslušníci obväziska priamo podriadení veliteľovi vojenského 

útvaru, po odbornej stránke nadriadenej zdravotníckej službe brigády alebo 

operačného veliteľstva. Najvyšším stupňom odborného riadenia je Úrad hlavného 

lekára OS SR v Ružomberku.  

Hlavné úlohy obsahujú: 

- zdravotnícke zabezpečenie činností vykonávaných príslušníkmi vojenského 

útvaru, kde je potrebná prítomnosť zdravotníckeho personálu, 

- edukačnú činnosť pre príslušníkov útvaru,  

- dohľad a prehľad o zdravotnom stave jednotiek,  

- prehľad o hygienicko-epidemiologickej situácii v útvare.  

Tieto úlohy v sebe skrývajú množstvo iných úloh, ktorých cieľom je zabezpečiť 

bojaschopnosť jednotiek a udržanie zdravia jednotlivca. 

V posledných rokoch sa však okrem organických obväzísk vytvárajú aj účelovo 

zoskupené obväziská, ktoré majú za úlohu poskytovať zdravotnú starostlivosť 

počas cvičení alebo väčších vyvedení vojsk do vojenských výcvikových priestorov. 

Tieto sa skoro vôbec nevytvárajú z jedného útvaru, skôr sú zložené z radov  

príslušníkov viacerých obväzísk. Preto je dôležité, aby sa stanovil jednotný postup, 

určil sa okruh úloh a stanovila sa zodpovednosť.  

Tento bulletin má, tak ako aj tie skôr vydané, informačno–edukačný charakter. 

Jeho cieľom je poukázať na úlohy, ktoré má obväzisko pred sebou, a pomôcť 

vyriešiť problémy, ktoré sú s nimi spojené, avšak v súčasnosti sa nimi nezaoberajú 

žiadne iné normatívne akty. Zároveň ho môžeme považovať za akýsi start–up 

nasledujúcich zdravotníckych predpisov.      
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1. kapitola 

PERSONÁLNE ZLOŽENIE OBVÄZISKA 
 

nrtm. Katarína Majerčíková 
 

Personálne zloženie obväziska je dané tabuľkami počtu personálu. Vo všeobecnosti ho 

tvorí náčelník obväziska - lekár, starší lekár, vedúci starší zdravotník, starší zdravotník, 

zdravotníci, mladší zdravotníci, starší zberači ranených - špecialisti, zdravotnícki špecialisti - 

vodiči, starší zberači ranených - vodiči, zberači ranených – vodiči a starší zberači ranených. 

Ich presný počet závisí od úloh a od cieľov daného vojenského útvaru, resp. jednotky.  

 

Na vykonávanie funkcie zdravotníckeho pracovníka na obväzisku je potrebné vzdelanie 

dané Výnosom Ministerstva obrany Slovenskej republiky č.ÚLP-99-36/2015-Odl o 

študijných odboroch a učebných odboroch stredného vzdelania, požadovaných študijných 

odboroch vysokoškolského vzdelania na výkon funkcie a o požadovanej odbornej spôsobilosti 

na výkon niektorých odborných činností v štátnej službe profesionálnych vojakov.  

 

Odborná spôsobilosť 
 

Na vzdelanie zdravotníckeho pracovníka nadväzuje 

aj jeho odborná spôsobilosť a kompetencie. Podľa §33 

zákona č. 578/2004 Z. z. je odborná spôsobilosť na výkon 

zdravotníckeho povolania odborná spôsobilosť na výkon 

odborných pracovných činností, odborná spôsobilosť na 

výkon špecializovaných pracovných činností a odborná 

spôsobilosť na výkon certifikovaných pracovných činností.  

 

Odborná spôsobilosť na výkon zdravotníckeho povolania sa preukazuje aj odbornou 
zdravotníckou praxou (ďalej len „odborná prax”). Odborná prax je vykonávanie odborných 

pracovných činností, špecializovaných pracovných činností alebo certifikovaných pracovných 

činností zdravotníckym pracovníkom. 

 

Odbornou spôsobilosťou na výkon jednotlivých funkcií v zdravotníctve sa zaoberá aj 

Nariadenie vlády č. 296/2010 o odbornej spôsobilosti na výkon zdravotníckeho povolania, 

zaoberá sa tiež spôsobom ďalšieho vzdelávania zdravotníckych pracovníkov, sústavou 

špecializačných odborov a sústavou certifikovaných pracovných činností v znení neskorších 

predpisov.   

 

Odbornú prax je možné v prostredí vojenského zdravotníctva získavať aj formou stáží 

vo vzdelávacích zariadeniach a u poskytovateľov zdravotnej starostlivosti. Podmienky stáží, 

ich plánovanie, realizáciu, vykonávanie a evidenciu stanovuje Služobný predpis hlavného 

služobného úradu č. 127/2015 o podrobnostiach stáže.  
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Kompetencie 
 

Vzhľadom na vzdelanie sú pre zdravotníckeho pracovníka stanovené aj kompetencie. 

Pre vzdelanie v odbore sestra/ošetrovateľstvo sú stanovené vo vyhláške MZ SR č. 95/2018 Z. 

z., ktorou sa určuje rozsah ošetrovateľskej praxe, ktorú poskytuje sestra samostatne, 

samostatne na základe indikácie lekára a v spolupráci s lekárom a rozsah praxe pôrodnej 

asistencie, ktorú poskytuje pôrodná asistentka samostatne, samostatne na základe indikácie 

lekára a v spolupráci s lekárom. 

 

Zdravotnícki záchranári vo vojenskom zdravotníctve sa počas svojej práce orientujú na 

základe Vyhlášky MZ SR č. 151/2018 Z. z., ktorou sa mení a dopĺňa vyhláška Ministerstva 

zdravotníctva Slovenskej republiky č. 321/2005 Z. z. o rozsahu praxe v niektorých 

zdravotníckych povolaniach v znení neskorších predpisov. 

 

Opis činností vyplývajúcich z funkcie 

 
Okrem uvedených oblastí je pre zdravotníckeho pracovníka dôležité vedieť aj poznať 

rozsah úloh vyplývajúcich zo zastávanej funkcie. Na to slúži opis činností vyplývajúcich 

z funkcie, ktorý spracováva priamy nadriadený.  

Opis činností sa vo všeobecnosti skladá z opisu daného hodnosťou zo zákona                          

č. 281/2015 Z. z. o štátnej službe profesionálnych vojakov a o zmene a doplnení niektorých 

zákonov, príloha č. 2 (ďalej len „zákon“) a odbornými požiadavkami kladenými na funkciu, 

kde je možné využiť predpis Zdrav-1-1 a príslušný služobný predpis.      

Súčasťou opisu môže/nemusí byť aj zodpovednosť za plnenie povinností s dôrazom na 

stavovskú komoru zdravotníckeho pracovníka, pretože táto je jeho povinnosťou v súlade so 

zákonom č. 578/2004 Z. z. o poskytovateľoch zdravotnej starostlivosti, o zdravotníckych 

pracovníkoch, o stavovských organizáciách v zdravotníctve a o zmene a doplnení niektorých 

zákonov. S tým súvisí aj poberanie príplatku podľa SP HSÚ č. 120/2015, ide o výšku 

príplatku, ktorý poberá zdravotnícky pracovník.  
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2. kapitola 

DOKUMENTÁCIA A MATERIÁL OBVÄZISKA  

 
       kpt. Ing. Jaroslav BANÁŠ, nrtm. Katarína Majerčíková  

 

V tejto kapitole sa budeme zaoberať dokumentáciou a materiálom obväziska. Keďže 

poskytovanie zdravotnej starostlivosti je presunuté na detašované pracoviská ÚVN SNP – FN 

Ružomberok s vlastným personálom, činnosť obväziska prebieha skôr s dôrazom na 

zabezpečovanie bežných úloh.  

 

Dokumentácia 
 

Dokumentácia počas bežného života 
 

A) Dokumentácia, ktorá nesúvisí so zabezpečením zdravotnej starostlivosti: 
 kniha vz.1 

 register evidenčných dokladov 

 skladové karty ZT I 

 evidenčné listy materiálu jednotky 

 kniha kontrol materiálu 

 kniha výpožičiek a opráv 

 triedna kniha 

 denník bojovej prípravy 

 rozvrhy výcviku 

 mesačný, týždenný kalendárny plán 

 kniha vedenia SVS 

 kniha evidencie služobnej telesnej prípravy 

 kniha dochádzky 

 kniha čerpania náležitostí D, SV, NO, NV 

 kniha denného hlásenia 

 kniha poučenia PrV pred vyslaním na služobnú cestu 

 PVR obväziska 

 prevádzková dokumentácia techniky obväziska 

 kniha karty profesionálneho vodiča  

 

B) dokumentácia súvisiaca so zabezpečením 

zdravotnej starostlivosti: 
 kniha úrazov 

 úrazová dokumentácia útvaru (bežne ju vedie buď 

bezpečnostný technik, alebo právna služba útvaru) 

 kniha drobných úrazov pre vyvedené jednotky  

 menoslov pacientov neschopných služby pre chorobu 

 kniha kontrol dodržiavania liečebného režimu 

 dokumentácia týkajúca sa kontrol dodržiavania liečebného režimu 

 dokumentácia týkajúca sa prieskumných konaní s PrV 

 kniha kontrol dodržiavania BOZP 

 kniha vykonávania hygienického dozoru 

 sanitačná kniha (záznamy o dezinfekcii chladničky) 
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Dokumentácia počas cvičenia (obväzisko, ako cvičiaca jednotka) 
 

A) dokumentácia nesúvisiaca so zabezpečením zdravotnej starostlivosti: 
 evidenčná kniha materiálu, 

 kniha záznamov o odovzdaní a prevzatí služby, 

 záznamník prijatých správ - môže byť, no nie je povinný, 

 výkazová mapa – môže byť, no nie je povinná. 

 

B) dokumentácia súvisiaca so zabezpečením zdravotnej starostlivosti: 
 dokumentácia súvisiaca s evakuáciou ranených – TCCC karta, FMC (field medical card) poľná 

zdravotná karta, triediace karty, menoslov odsunovaných ranených a chorých, 

 dokumentácia súvisiaca s ošetrovaním ranených - kniha prijatých ranených a chorých, 

ambulantná kniha, správa o prehliadke mŕtveho, kniha mŕtvych, 

 farebné štítky na označovanie kategórií ranených,  

 prehľad prostriedkov MEDEVAC 

 Pacient tracker na odsun ranených 

 Mascal plan 

 Kniha omamných a psychotropných látok 

 Vzory hlásení- MEDEVAC + MIST, EPINATO,  MEDSITREP. 

 

Dokumentácia obväziska, ako zabezpečujúcej jednotky 
 

A) dokumentácia nesúvisiaca so zabezpečením zdravotnej starostlivosti: 
 výkaz materiálu vydaného na spotrebu 

 kniha prevzatia a odovzdania služby - denne uvádzať: 

o meno zdravotníka riadiaceho obväzisko,  

o meno ošetrujúceho lekára,  

o počet ošetrení za daný deň,  

o pohotovostnú posádku sanitného vozidla - meno zdravotníka a vodiča,  

o zdravotníkov, ktorí budú vykonávať hygienicko – epid. dozor v určených táboroch, 

o miesta vykonaných kontrol v daný deň. 

 

B) dokumentácia súvisiaca so zabezpečením zdravotnej starostlivosti: 
 ambulantná kniha, 

 chorobopisy, ako súčasť ambulantnej knihy, 

 kniha hygienicko – epidemiologického dozoru (ako vzor využiť Knihu prehliadok a kontrol 

materiálu)- kto, kedy a kde vykonával uvedený dozor.   
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Materiál obväziska 
 

Zdravotnícka výbava jednotlivca 
 

V roku 2012 bol vydaný zdravotnícky bulletin „Nové trendy logistického zabezpečenia 

zdravotníckych jednotiek, história a súčasnosť“. V tejto podkapitole sa budeme venovať len  

novinkám, resp. zmenám od toho roku.  

 

Individuálny zdravotnícky balíček – IZB vz. 2012  

(obsah lekárničky nosného modulárneho systému) 

 
1. Sterilná skladaná viacvrstvová gáza - S-Rolled Gauze        1 ks 

 Materiál:              bavlna  

 Vákuové balenie: dĺžka 7,65 x šírka x 6,35 x výška 4,13 cm  

 Rozmery:             11,45 cm x 3,75 m  

 Hmotnosť:           34,10 g     

2. Elastický sterilný obväz s vankúšikom  

    - Trauma&Hemorrhage Control Wound Dressing               1 ks 

 Nepriľnavý sterilný vankúšik – rozmer:   10 cm x 17 cm 

 Rozmery obväzu:                                      10 cm x 4,5 m 

 Vákuové balenie umožňujúce rýchle otvorenie a použitie   

 Zatváracia spona umožňujúca vytvoriť dodatočný tlak na poranené miesto 

a rýchle upevnenie a uvoľnenie obväzu 

 Možnosť použitia jednou rukou                  

3. Škrtidlo - CAT TOURNIQUET         1 ks 

4. Alkoholové štvorce          4 ks 

5. Atrauman 7,5cm x 10 cm                     1 ks 

6. Sterilné štvorce - sterilux 10 x 10 cm        2 ks 

7. Ústny vzduchovod veľkosť 5                    1 ks 

8. Nosný vzduchovod veľkosť 5         1 ks 

9. Vyšetrovacie rukavice, nitrilové - čierne                   1 ks 

10. Rýchloobväz 8 cm x 4 cm, trojkusový                              1 ks 

11. Rýchloobväz prúžky 7 mm x 20 mm, päťkusový       1 ks 

12. Nožnice - NAR Trauma nožnice 5 ½“        1 ks 

13. Izotermická fólia 150 cm x 200 cm        1 ks 

14. Šatka, trojrohá           1 ks 

15. Protipopáleninový gél Water-Jel BJ80 – 80 ml                  1 ks 

16. Pohotovostný pružný obväz s vankúšikom ETD 15           1 ks 

 Nepriľnavý sterilný vankúšik  

 Rozmery obväzu: 15,24 cm x 177,8 cm 

 Vákuové balenie umožňujúce rýchle otvorenie a použitie  

 Rozmery balenia: 15,24 x šírka 6,34 x výška 5,33 cm 

 Zatváracia spona umožňujúca vytvoriťdodatočný tlak na poranené miesto a rýchle  

upevnenie a uvoľneneie obväzu 

 Možnosť použitia jednou rukou     

 Hmotnosť: 113,6g  
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Materiál obväziska/práporu počas bežného života 
 

Normu nespotrebného zdravotníckeho materiálu - vybavenia pracovísk zdravotníckej 

starostlivosti úrovne ROLE 1, stanovuje Doplnok č. 4 k Odbornej smernici riaditeľa ÚHL OS 

SR - hlavného lekára „Normy zdravotníckeho materiálu a zaobchádzanie s ním“, príloha 

č. 18, kde sú stanovené aj zdravotnícke batohy. 

 

Podobne, ako v predchádzajúcej podkapitole, aj tu sa budeme venovať novinkám, resp. 

zmenám od roku 2012.  

 

Celox - hemostatikum 
 

Moderný typ hemostatika, 

ktoré bolo testované na schopnosť 

efektívne zastaviť aj silné krvácanie v 

priebehu niekoľkých minút. Je 

vhodné na akékoľvek krvácanie od 

mierneho až po veľmi silné 

krvácanie. Celox bol už vyskúšaný 

priamo v bojových situáciach, 

zachránil životy vojakov v Iraku a v 

Afganistane. V UK sa najviac 

využíva ako súčasť traumasúprav 

prvej pomoci pre vojakov, pre 

policajtov, pre hasičov a EMS. 

 

Podľa doterajších skúseností je 

Celox schopný zastaviť krvácanie dostatočne rýchlo tak, aby zabránil šoku, chránil tkanivo a 

orgány a odvrátil tak nebezpečenstvo prípadného úmrtia. 

 

Celox je veľmi efektívne hemostatikum, ktoré sa vyrába zo špeciálnej zmesi 

obsahujúcej Chitosan. Je to mimoriadne čistý polymér odvodený z ulít morských rakov a má 

zloženie, ktoré je chránené tromi medzinárodnými patentmi. Celox sa viaže na povrch 

červených krviniek a krvných doštičiek a takto vytvára gél vo forme zrazeniny alebo zátky. 

Pracuje nezávisle od bežného koagulačného mechanizmu tela a dokáže vytvárať zrazeninu aj 

v prípade hypotermie alebo aj v prípade, že má pacient heparinizovanú krv. 

 

Celox na rozdiel od ostatných hemostatík nespôsobuje žiadnu popáleninu tkaniva kože 

pacienta, ani ošetrujúceho zdravotníckeho personálu. Akonáhle je rana stabilizovaná, Celox sa 

dá jednoducho vybrať z rany. Chitosan, naturálny polysacharid, z ktorého sa Celox vyrába, sa 

ľahko odbúra z tela prirodzenými enzýmami. 
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Celox granulát 
 

Pôvodný výrobok, ktorý sa skladá z absorpčných 

hemostatických granúl, ktoré sa môžu liať priamo na 

ranu. Preto má najrozmanitejšie využitie. 

 

Dostupné veľkosti: 
 CELOX™ 15 g Pouch 

 CELOX™ 15 g CE Pouch 

 CELOX™ 35 g Pouch 

 CELOX™ 35 g CE Pouch 

 

Rozmery balenia: 
 15 g: 3.75in x 5.5in 

 35 g: 5in x 7.5in 

 

Celox-A - granulát v piestovom aplikátore 
 

Aplikátor na hlboké prenikajúce rany. Tento aplikátor s piestovým 

systémom umožňuje, že hemostatický prostriedok sa dostane hlboko aj do 

malých poranení, priamo k zdroju krvácania. 

 

Dostupné veľkosti: 
 6 g (0.2oz) Applicator/Plunger Set 

Rozmery balenia: 
 4in x 8.875in 

 

Celox Gáza 
 

Obväz potiahnutý hemostatickým činidlom. Celox gáza je kombináciou prelomového 

hemostatika a textilného obväzu, 

ktorý umožňuje jednoduché a presné 

umiestnenie. Celox gáza je dostupná 

v dvoch variantoch, ako klasický 

vinutý obväz, a ako Z-skladaný 

obväz, ktorý svojím tvarom znižuje 

čas potrebný na aplikáciu do rany. 

 

Dostupné veľkosti: 

 3 in x 10 ft (7.6 cm x 3.0 m) 

 3 in x 5 ft (7.6 cm x 1.5 m) 

Rozmery balenia: 

 7in x 4.3in 

 5.4in x 4.5in 
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Celox Rapid 

 
Ak ide o liečbu ťažkých poranení, je 

rozhodujúcim faktorom čas. Šetrenie času 

zvyšuje šancu na prežitie po nehode, takže 

na to, aby boli hemostatiká efektívne, 

musia pracovať rýchlo. Pri súčasnej 

generácii hemostatík sú potrebné 

minimálne tri minúty kompresie. Celox 

Rapid urýchľuje čas potrebnej kompesie na 

60 sekúnd, čím sa šetrí čas a znižujú sa 

krvné straty raneného. 

 

Nový Celox Rapid 
 Zastaví ťažké arteriálne krvácanie iba 

s jednou minútou kompresie 

 Nezávislé testovanie dokázalo 100% 

úspešnosť v dosiahnutí hemostázy a zníženie straty krvi v porovnaní s inými typmi liečby 

 Kompaktný Z-formát, ktorý je jednoduchý na použitie 

 Nevytvára teplo 

 Pri testovaní v modeli evakuácie bol dosiahnutý úspešný transport bez opätovného 

krvácania 

 

Trojkomorový autoinjektor s antidotom proti nervovo- 

-paralytickým látkám „MULTIPEN HAD“ 
 

Základné ustanovenia 

Tento prostriedok so zvýšenou účinnosťou a s moderným konštrukčným riešením je 

náhradou setu: 

Autoinjektor COMBOPEN .................................................  1 ks 

Autoinjektor DIAZEPAM   .................................................  1 ks 

    

V súlade s možnosťami ním budú vybavovaní prednostne príslušníci síl MKM 

a vyčleňovaných síl.  

 

Určenie 

a) Autoinjektor MULTIPEN HAD  je určený na jednorazovú intramuskulárnu aplikáciu (do svalu) 

antidotného prípravku (HI-6 DMS s atropínom) a antikonvulzívneho prípravku (diazepamu) 

pri otravách orgánofosfátovými inhibítormi cholinesteráz (nervovo-paralytickými bojovými 

otravnými látkami - BOL). 

b) Vysunutie injekčnej ihly z prístroja a vytlačenie injekčného roztoku uskutočňuje po  aktivácii 

tlačidlom (pozri 1.4. návod na použitie).  

c) Autoinjektory proti NPL sú súčasťou zdravotníckeho vybavenia každého vojaka. Sú určené  

na poskytovanie svojpomoci a prvej pomoci v prípade zasiahnutia nervovo-paralytickými 

látkami. 

d) Autoinjektory sa tiež používajú v zdravotníckych etapách na podanie ďalších dávok antidot 

zasiahnutým. 

e) V situácii, ktorá bola predbežne vyhodnotená ako riziková z hľadiska použitia bojových 

otravných látok (ďalej len „BOL“) alebo v prípade nečakaného chemického útoku na rozkaz 

veliteľa alebo na základe individuálneho rozpoznania príznakov uvedených v odseku 1.2 
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okamžite podávame dávku antidota z autoinjektora MULTIPEN HAD (alebo COMBOPEN, 

v kombinácii s autoinjektorom DIAZEPAM).  

f) Viac lekárskych informácii sa nachádza v príbalovom letáku.   

 

Príznaky zasiahnutia nervovo-paralytickými látkami a použitie autoinjektoru 

MULTIPEN HAD 
 

Vystavenie malému množstvu pár nervovo-paralytickej BOL spôsobuje zúženie očnej  

zreničky, tečenie z nosa a mierne dýchacie ťažkosti. 

a) Zvýšené vystavenie parám spôsobuje náhlu stratu vedomia, kŕče, zástavu dýchania, 

ochabnutú paralýzu, mohutnú sekréciu a zúženie očnej zreničky. 

b) Vystavenie kože malému množstvu kvapalnej BOL spôsobuje miestne potenie, nútenie na 

zvracanie, zvracanie a pocit slabosti. 

c) Rozsiahle vystavenie kvapalnej BOL spôsobuje náhlu stratu vedomia, kŕče, zástavu dychu, 

ochabnutú paralýzu a mohutnú sekréciu. 

 

Pretože prvú dávku antidota si podáva zasiahnutý sám alebo mu ju aplikuje 

spolubojovník priamo v bojovej  situácii, je potrebné, aby každý príslušník OS SR, ktorý je 

vybavený autoinjektormi, bol inštruovaný o jeho použití a vedel ho rýchlo a správne použiť. 

Poznámka. Prvá pomoc a samopomoc po zasiahnutí BOL nekončí podaním antidota, ale je 

nevyhnutné ďalej monitorovať základné životné funkcie zasiahnutého a v prípade potreby 

zabezpečiť potrebnú prvú pomoc (napr. umelé dýchanie, masáž srdca). 

 

Opis autoinjektora  MULTIPEN HAD  

  

       a) Autoinjektor MULTIPEN HAD (obr.1) sa skladá z mechanickej časti a z vymeniteľnej náplne 

(obr.2). Dodáva sa pripravený na použitie, zaistený a zabalený v prepravnom plastikovom čiernom 

valcovom obale. Autoinjektor je čierny, valcovitého tvaru, označený farebnými prstencami v súlade 

s STANAG 2128 Ed. 5 (Medical and Dental Supply Procedures) hnedým pre HI-6 , žltým pre atropín 

a šedým pre diazepam. Ihlový koniec je rozšírený. Na protiľahlom zúženom konci je umiestnená 

poistka. Na autoinjektore je piktografický návod na použitie.  

      b) Hlavné technicko-taktické údaje: 

 s transportným obalom: 

Celková dĺžka ............................................................. max. 240 mm 

Priemer .......................................................................  max. 35 mm 

Dávkovaný objem ......................................................  2 ml 

              Hmotnosť .................................................................... 80 g 

 bez transportného obalu: 

Celková dĺžka ............................................................. max. 178 mm 

Priemer .......................................................................  max. 29 mm 

Dávkovaný objem ....................................................... 2 ml 

              Hmotnosť .................................................................... 77 g 

   

 

 
 

 

 

 

 

 

Obr. 1.  Autoinjektor MULTIPEN HAD. 
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       c)  Injekčný roztok autoinjektora sa skladá z: 

HI-6 DMS  .................................................................. 750 mg 

Atropini sulfas ...........................................................  2  mg 

Diazepamum.................................................................10 mg 

        Aqua pro injectione do ..............................................  2 ml 

 

 
 

Obr. 2.  Vymeniteľná náplň autoinjektora  MULTIPEN HAD s liečivami. 

 

          d) Mechanizmus autoinjektora (obr.3) sa skladá z plastového valca, v ktorom je uložený 

dvojdobý spúšťací mechanizmus a pružina slúžiaca na vyvinutie sily na upínaciu vložku. 

Vonkajšie ramená upínacej vložky musia zachytiť lôžko spúšťacieho mechanizmu. Ihla 

bezpečnostnej poistky preniká vonkajším valcom autoinjektora do ramien upínacej vložky a 

zabraňuje tak ich zatvoreniu a uvoľneniu do základne. 

 

 

 
 

Obr. 3.  Mechanizmus autoinjektora. 

 

Bezpečnostné opatrenia 

 

Pred odovzdaním autoinjektora na osobné používanie je nevyhnutné upozorniť na tieto        

skutočnosti: 

a) Autoinjektor  MULTIPEN HAD  obsahuje časti, ktoré môžu pri nesprávnej      

manipulácii spôsobiť zranenie. 

b) Autoinjektory používame len na určený účel a zbytočne nimi nemanipulujeme. 

c) Autoinjektor odisťujeme len bezprostredne pred použitím. 

d) Po odistení autoinjektoru ho držíme otočený rozšíreným koncom smerom dole.  

e) Nemierime ním na osoby a na iné časti tela, než do ktorých sa aplikuje. 

 

Vojenské číslo materiálu a názov v SAP R/3 :  0516010477096 
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Autoinjektor proti toxickým bojovým látkam 

IZAS-05 
 

V prípade výpadku autoinjektora MULTIPEN HAD na trhu  je ako náhrada autoinjektor 

IZAS-05. Obsahuje 2 autoinjektory, ktoré sú dizajnované na intramuskulárnu aplikáciu 

antidot sebe samému alebo sebe navzájom v prípade poskytovania prvej pomoci v bojových 

podmienkach.  

 

 

Autoinjektor obsahuje:  

 atropin – prirodzený antagonista acetylcholínu, v dôsledku čoho dochádza k inhibícii AChE 

spôsobenej toxickými chemickými látkami, 

 pralidoxime + atropine – reaktivátor enzýmov AChE (acetylcholinesteráza), 

 diazepam – ktorý má sedatívne antikonvulzívne účinky. 

Použitie: 

 zasiahnutie nervovo – paralytickými látkami ako  sarin, soman, tabunand VX, 

 jednoduchý na použitie po adekvátnom výcviku.  

Zloženie IZAS-05: 

 hnedý autoinjektor (väčší) so žltým krytom, 

obsahuje 2 mg atropin sulfátu a 600 mg  

pralidoximchloridu, 

 žltý autoinjektor (menší) obsahuje 2 mg atropin 

sulfátu,  

 sivý autoinjektor (menší) obsahuje 10 mg 

diazepamu. 
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Princíp použitia: 

- podobne ako v prípade ostatných autoinjektorov 

- vyprázdnenie celého autoinjektora trvá najviac 6 sekúnd počas ktorých sa nesmie z tela 

postihnutého vybrať, aplikácia sa musí dokončiť, 

- aplikácia ihly je ako zvyčajne spojená s miernou bolesťou. 

 

Postup aplikácie jednotlivých autoinjektorov v prípade použitia nervovo – paralytických 

látok: 

 žltý autoinjektor s atropinom ako prvý,  

 hnedý autoinjektor ako druhý (obsahuje atropin a pralidoxim), 

 ak je potrebné ako antikonvulsant, môže sa ako posledný aplikovať sivý autoinjektor. 

 

Tasmanian Tiger Firts Responder Move ON MKII 
 

Je alternatívou za NAR Medic trauma pack, 

NAR WALK alebo batohom pre lekára NAR Medic 

trauma sheet.  

 

Výrobca: TASMANIAN TIGER 

 

Kód produktu: TT7897 

 

Nasledujúci model TT First Responder Move On s 

optimalizovaným nosným systémom a technológiou 

laser cut na prednej strane. Osvedčené rozdelenie 

vnútorných častí podľa slim Medic Pack s 

odnímateľnou prednou časťou zostáva. 

 polstrovaný nosný systém,  

 pevný zips č. 10,  

 ochranný kryt proti dažďu,  

 odnímateľný predný vak,  

 fixačné body vo vnútri na pridanie rôzneho 

zdravotníckeho vybavenia, 

 odnímateľné kapsy na suchý zips s 

priehľadným vekom,  

 vnútorný odnímateľný plát s elastickými 

úchytmi,  

 laser cut MOLLE systém,  

 dĺžkovo nastaviteľné popruhy umožňujú 

nosenie spolu s nosičmi plátov,  

 váha prázdneho hlavného batoha = 1,75 kg // 

váha oboch prázdnych batohov = 2,60 kg // 

váha oboch batohov vrátane príslušenstva= 

3,70 kg, 

 rozmery: 52 x 29 x 24 cm,  

 objem:    40 l, 

 váha:      2,60 kg (3,70 kg), 

 nosný systém: Padded Back-System (TT),  

 materiál: CORDURA® 700 den. 

 

 

https://www.tasmaniantiger.sk/tasmanian-tiger
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Tasmanian  Tiger Small Medic Pack MKII 
 

Výrobca:          TASMANIAN TIGER 

Kód produktu:  TT7588 

Malá zdravotnícka kapsička (tzv.ľadvinka) 

Small Medic Pack môžete nosiť ako ľadvinku pomocou opasku, ktorý je súčasťou balenia, 

alebo ako medickú kapsičku pripevnenú o váš nosič plátov pomocou MOLLE systému.  

 objem 3l.  

 nový LP Molle systém. 

 prehľadne usporiadaný vnútorný priestor  

 rýchle otváranie pomocou 2 paralelných 

zipsov 

 externé upevnenie na nožnice a pod. 

 vnútorné steny vaku pokryté elastickými 

pásmi na upevnenie výbavy 

 MOLLE systém 

 Rozmery: 26 x 15 x 12 cm 

 Objem:     3 l 

 Váha:       700 g 

 Materiál: Cordura 700 DEN 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

https://www.tasmaniantiger.sk/tasmanian-tiger
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Materiál obväziska počas cvičenia  

(obväzisko ako zabezpečujúca jednotka) 
 

Materiál na zabezpečenie poskytnutia predlekárskej prvej pomoci sa objednáva 

v dostatočnom časovom predstihu pred začatím cvičenia. Zvyčajne sa objednáva pre tie 

útvary, ktorých zdravotník bude zodpovedný za operačné centrum obväziska alebo za 

zdravotnícke zabezpečenie.  

 

Na využitie počas bežných cvičení (prápor, rota, malá jednotka) sa materiál objednáva 

prostredníctvom systému SAP. 

 

Na medzinárodné cvičenia s väčším počtom cvičiacich z rôznych súčastí OS SR (ako 

napr. SLOVAK SHIELD) sa materiál objednáva prostredníctvom zdravotníckej služby toho 

veliteľstva, pod ktorého gesciu bude patriť dané cvičenie. V tomto prípade sa materiál 

objednáva registratúrnym záznamom vo forme textu: 

 

 

„Na základe OPLANu veliteľa PS/VzS OS SR č. .... (najvyšší riadiaci dokument 

k danému cvičeniu) Vás žiadam o objednanie zdravotníckeho materiálu a liekov na 

cvičenie ......., ktoré bude prebiehať v termíne  xx.xx.- xx.xx.xxxx (trvanie 14 dní) pre 

1470 PrV.  

 

Materiál žiadam naúčtovať na VÚ 1234 Trenčín, ktorý zabezpečí aj prevzatie 

materiálu. 

Kontaktná osoba:.......“ 

 

 

Množstvo a obsah materiálu je určený normou, avšak v prípade nutnosti je možné jeho 

obsah modulovať po dohode s ÚHL v Liptovskom Mikuláši.  

 

O prevzatom materiáli používanom v rámci poskytovania zdravotnej starostlivosti počas 

cvičenia, je potrebné viesť výkaz vydaného a vráteného materiálu na neskoršie odúčtovanie 

materiálu. V prípade tohto materiálu nie je potrebné viesť bežnú skladovú a účtovnú 

evidenciu, ako napr. evidenčný list materiálu, skladové lístky a podobne.  

 

Materiál je však potrebné uchovávať v súlade so stanovenými odporučeniami 

uvádzanými výrobcom a zabezpečiť, aby sa k nemu nedostala nepovolaná osoba. Za materiál 

sú zodpovední tí zdravotníci, ktorí sú poverení vedením operačného centra alebo ambulancie.    
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Materiál na vytvorenie obväziska 
 

Vzhľadom na to, že zabezpečujúce obväzisko nepracuje v bežných priestoroch tak, ako 

je to v domovskej posádke, je potrebné si vytvoriť aspoň minimálne hygienické podmienky 

na poskytnutie prvej lekárskej starostlivosti. Pretože toto obväzisko tiež nie je 

poskytovateľom zdravotnej starostlivosti v súlade s platnými zákonmi, je potrebné, aby 

miestnosť, kde bude prebiehať ošetrenie, bola: 

 slnečná, s dostatkom prirodzeného svetla, 

 dostatok priestoru na základné vybavenie – vyšetrovací stôl, stôl na písanie pre lekára, stôl 

pre zdravotníka, stôl alebo menšia skrinka na materiál a lieky na okamžité použitie, priestor 

na skrine/úložný priestor na zdravotnícky materiál a lieky, 

 mala vlastný prístup k vode, čiže vlastné umývadlo vo vnútri, 

 možnosť oddeliť liečebnú a materiálovú časť. 

V neposlednom rade je potrebné mať blízko ambulantnej časti aj časť „hospitalizačnú“ 

na prípadnú krátku hospitalizáciu alebo podanie infúznych roztokov. Na vytvorenie tejto časti 

sú potrebné lôžka, plachty, pretože bielizeň na spanie si donesie vojak vlastnú, a termos na čaj 

na zabezpečenie dostatku tekutín.   
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3. kapitola 

SOP PRE ZDRAVOTNÍCKU SLUŽBU 
 

nrtm. Katarína Majerčíková  

 
Pretože SOP sú už dávno súčasťou prípravy operácií, len v krátkosti si pripomenieme 

niektoré  skutočnosti týkajúce sa ich tvorby.  

SOP alebo stály operačný postup (Standing Operating Procedure) je podľa 

služobnej pomôcky SPG-7-1/Vševojsk súbor textových a (alebo) grafických inštrukcií, 

podrobne opisujúcich používané a opakované zručnosti, návyky alebo postupy organizačného 

prvku alebo jednotlivca, ktoré sú nadobudnuté výcvikom a stanoví ich veliteľ.   

Tvorba SOP 
 

Tvorba SOP v podmienkach pozemných síl OS SR podlieha uvedenej služobnej 

pomôcke SPG-7-1/Vševojsk, kde je presne stanovená metodika tvorby SOP a druhy SOP. 

 

Podľa tejto pomôcky SOP musí byť stručný, jednoznačný, prehľadný a jazykom 

zrozumiteľný všetkým príslušníkom jednotky, ktorí ho budú používať. Vzhľadom na to, že 

SOP má mať charakter návodu, je potrebné napísať ho konkrétne, spravidla v logickom slede. 

 

Každá činnosť by mala byť v SOP opísaná tak, aby bolo jasné: 

 kto musí alebo smie činnosť vykonať, prípadne kto je za jej vykonanie zodpovedný, 

 čo vykonať, 

 kedy alebo za akých podmienok sa činnosť musí alebo môže vykonať, 

 ako činnosť vykonať, 

 aká výzbroj, technika a materiál sa použije, 

 na akom mieste sa musí alebo môže činnosť vykonať, 

 podľa čoho činnosť vykonať (uviesť odkaz na iný návod), 

 aké hlásenie sa prípadne o vykonanej činnosti podá (kto, čo, kedy, ako), 

 kto, kedy a ako vykoná prípadnú kontrolu vykonania činnosti.  

  

SOP sa vytvárajú na činnosť obväziska v rámci operácie, nie na bežnú mierovú 

činnosť, ktorá je daná zákonmi, nariadeniami, vyhláškami a inými dokumentmi, platnými 

v SR. 

Operačná úroveň 

Na operačnej úrovni zdravotnícka služba spracováva najmä tieto SOP:  

 SOP na plánovanie operácií (MEDPLAN) 

 SOP na riadenie operácií  

 SOP na koordináciu odsunu pacientov (PECC) 

 SOP na podávanie zdravotníckych hlásení (MEDOPS) 

 SOP na evidenciu strát 

 SOP na dopĺňanie zdravotníckeho materiálu (MEDLOG) 

 SOP na pravidlá poskytovania zdravotnej starostlivosti (ROE) 
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Taktická úroveň  

 

Brigáda  
 

Na brigádnej úrovni zdravotnícka služba spracováva najmä tieto SOP:  

 SOP na plánovanie operácií (MEDPLAN) 

 SOP na riadenie operácií  

 SOP na koordináciu odsunu pacientov (PECC) 

 SOP na podávanie zdravotníckych hlásení (MEDOPS) 

 SOP na evidenciu strát 

 SOP na dopĺňanie zdravotníckeho materiálu (MEDLOG) 

 SOP na pravidlá poskytovania zdravotnej starostlivosti (ROE) 

 

Prápor  
 

Na úrovni prápor obväzisko spracováva najmä tieto SOP:  

 SOP poslanie obväziska 

 SOP na vytvorenie obväziska 

 SOP na plánovanie zdravotníckej podpory 

 SOP na zdravotnícku podporu 

 SOP na dokumentáciu obväziska 

 SOP na podávanie zdravotníckych hlásení 

 SOP na evakuáciu ranených 

 SOP na MASCAL 

 SOP na vykonávanie zdravotníckeho prieskumu 

 SOP na ochranu príslušníkov útvaru (FHP) 

 SOP na evidenciu strát 

 SOP na prácu so zdravotníckym materiálom 

 SOP na pravidlá poskytovania zdravotnej starostlivosti (ROE) 

 

Obsah SOP na úrovni prápor  
 

SOP poslanie obväziska 

 všeobecné ustanovenia 

 označenie príslušníkov obväziska 

 úlohy obväziska 

 štruktúra obväziska, zastupiteľnosť 

 úlohy príslušníkov obväziska 

SOP na vytvorenie obväziska 

 všeobecné ustanovenia 

 jednotlivé časti obväziska, ktoré sa vytvárajú 

 úlohy príslušníkov obväziska počas vytvárania a činnosti obväziska 

SOP na plánovanie zdravotníckej podpory 

 všeobecné ustanovenia 

 jednotlivé fázy plánovania a úlohy obväziska 

 prvá fáza - prijatie a ujasnenie úlohy 

 druhá fáza - analýza úlohy, tvorba COAs 

 tretia fáza - analýza COAs, porovnanie COAs, rozhodnutie, 
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 štvrtá fáza - spracovanie OPORD, 

 piata fáza - koordinácia činnosti 

 

SOP na zdravotnícku podporu 

 všeobecné ustanovenia 

 koncept zdravotníckej podpory 

 velenie a riadenie v zdravotníckej službe 

 zdravotnícka služba mechanizovaného práporu 

 zdravotnícke zariadenia (MTF) 

 zdravotnícka evakuácia (MEDEVAC) 

 preventívna medicína (PREVMED, Force health protection) 

 zdravotnícke pravidlá prijateľnosti (MRoE) 

 

SOP na dokumentáciu obväziska 

 všeobecné ustanovenia 

 dokumentácia v mierovom stave 

 dokumentácia odsunu ranených 

 

SOP zdravotníckych hlásení 

 všeobecné ustanovenia 

 TCCC karta 

 MEDEVAC 9 liner 

 MEDSITREP 

 EPINATO 

 

SOP na evakuáciu ranených 

 všeobecné ustanovenia 

 plánovanie odsunu ranených 

 MEDEVAC 9 liner 

 triedenie ranených 

 priority odsunu 

 

SOP na MASCAL 

 všeobecné ustanovenia 

 vyhlasovanie signálu MASCAL 

 činnosť príslušníkov obväziska po vyhlásení signálu 

 priority odsunu 

 

SOP na zdravotnícky prieskum 

 všeobecné ustanovenia 

 rekognoskácia priestoru na vybudovanie obväziska 

 rekognoskácia priestoru jednotky 

 rekognoskácia zdravotníckych zariadení 

 

SOP na ochranu príslušníkov útvaru (FHP) 

 všeobecné ustanovenia 

 prehľad infekčných ochorení rýchlo sa šíriacich v kolektíve 

 protiepidemické opatrenia v prípade výskytu infekčných ochorení v poli 

 zmena klimatických podmienok 

 opatrenia v prípade zmeny klimatických podmienok 
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SOP na evidenciu strát 

 všeobecné ustanovenia 

 výpočet predpokladaných strát 

 delenie strát podľa príčiny vzniku 

 

SOP na prácu so zdravotníckym materiálom 

 všeobecné ustanovenia 

 druhy zdravotníckeho materiálu 

 dopĺňanie materiálu 

 likvidácia neupotrebiteľného materiálu 

 likvidácia infekčného materiálu 

 

SOP na pravidlá poskytovania zdravotnej starostlivosti (ROE) 

 všeobecné ustanovenia 

 princípy pravidiel 

 poskytovanie zdravotnej starostlivosti v každej fáze operácie 
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4. kapitola 

HLÁSENIA SPRACOVÁVANÉ ZDRAVOTNÍCKOU SLUŽBOU 

 

mjr. Ing. František GUBÁŠ, PhD. 

 

V tejto kapitole sú uvedené možné vzory hlásení, ktoré spracúva zdravotnícka služba, 

a to spravidla zdravotnícke zariadenia ROLE 1, ROLE 2B a ROLE 2E, prípadne ROLE 3, a 

predsunutý chirurgický tím (FST). Hlásenia (9-liner, METHANE), ktoré sú požiadavkami na 

vykonanie presunutého zdravotníckeho odsunu spracúvajú profesionálni vojaci spravidla 

v nezdravotníckych odbornostiach v mieste zranenia.  

 

Všetky hlásenia sa uvádzajú v anglickom jazyku z dôvodu možnosti využitia 

v medzinárodnom prostredí, prípadne na činnosť medzinárodných jednotiek. Vzory 

jednotlivých hlásení sa môžu v jednotlivých operáciách líšiť, ich formát a vzory sú spravidla 

stanovené v zdravotníckom koncepte operácie, prípadne v štandardných operačných 

postupoch (SOP).   

 

Stupeň prápor spracováva tieto hlásenia/karty: 
o TCCC karta – prvotné ošetrenie ranených spracovávané na mieste zranenia, 

o FMC - prvotné ošetrenie ranených na Role 1 (no môže sa pokračovať aj na TCCC karte 

z dôvodu duplicity dokumentácie), 

o MEDEVAC – evakuácia ranených z miesta zranenia (POI – point of Injury) na Role 1, presun 

ranených z Role 1 na Role 2, hlásenie ide na TOC (Tactical Operational Centre- taktické 

operačné centrum) práporu, ktoré ho oznamuje obväzisku, 

o EPINATO – epidemiologická situácia v priestore operácie, hlási sa cez TOC na nariadený 

stupeň alebo priamo z obväziska na zdravotnícku službu brigády, 

o MEDSITREP – Medical Situation Report – zdravotnícke situačné hlásenie, hlási sa cez TOC na 

nadriadený stupeň alebo priamo z obväziska na zdravotnícku službu brigády. 

 

Stupeň brigáda spracováva tieto hlásenia: 
- PMR – Patient Movement Request - presun ranených z Role 2 na Role 3/4, 

- EPINATO – epidemiologická situácia v priestore operácie brigády,  

- MEDSITREP – Medical Situation Report – zdravotnícke situačné hlásenie,  

- MEDASSESSREP – Medical Situation Report – zdravotnícke situačné hlásenie, 

Hlásenia sa spracujú za všetky podriadené jednotky a podávajú buď cez TOC na nadriadený stupeň 

alebo priamo na zdravotnícku službu operačného veliteľstva. 

 

Keďže brigáda má vo svojej zostave ROLE 2, spracováva tieto hlásenia: 
o PMR – Patient Movement Request - presun ranených z Role 2 na Role 3/4, 

o BSR – Bed Status Report – stav o počte a o obsadenosti lôžok v Role 2, 

o LOGSITREP – logistická požiadavka na doplnenie. 

Hlásenia sa spracujú za všetky podriadené jednotky a podávajú buď cez TOC na nadriadený stupeň, 

alebo priamo na zdravotnícku službu operačného veliteľstva. 

 

Operačný stupeň spracováva tieto hlásenia: 
o PMR – Patient Movement Request - presun ranených z Role 2 na Role 3/4, 

o EPINATO – epidemiologická situácia v priestore operácie, 

o MEDSITREP – Medical Situation Report – zdravotnícke situačné hlásenie, 

o MEDASSESSREP – Medical Situation Report – zdravotnícke situačné hlásenie. 
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o STRATEVAC Request – požiadavka na nadnárodnú prepravu, zväčša do domovskej krajiny. 

 

Hlásenia sa spracujú za všetky podriadené jednotky a podávajú priamo na zdravotnícku službu 

na najvyššom velení. 
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TCCC karta 

o karta je vytlačená obojstranne vo formáte A5.  

o každý PrV ju má uloženú v osobnej lekárničke na NMS 

o vypĺňa ju CLS alebo prvý záchranca, ktorý poskytol PP, zdravotník počas odsunu na ROLE 1 
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Poľná zdravotnícka karta 

- dokumentácia pacienta spracovávaná na ROLE 1 
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MEDEVAC Request (9-liner) 

 

 DESCRIPTION/NOTES MESSAGE CONTENT 

1 
CALL SIGN TO/FROM 

Warning Order 

______ This is _______  

MEDEVAC 

2 
LOCATION 

GRID of Pick-Up Zone   

3 

NUMBER OF PACIENTS/PRIORITY A B         C 

PRIORITY1. (P1) PRIORITY2. (P2) PRIORITY3. (P3) 

Urgent. To be hospitalised within 

60 minutes 

to be at hospital facility 

within 4 hrs 

to be hospitalized within 

24 hrs (R2/R3) 

4 
SPECIAL EQUIPMENT REQUIRED             

None, Hoist, Ventilator, Extraction device. 

5 
PATIENTS/TYPE L=           W=             E=             O=   

S (Stretcher)                W (Walking)               E (Escort)             O (Other, give details) 

6 
SECURITY AT PICK-UP ZONE             

N (No Enemy)    P (Possible Enemy)   E (Enemy in Area)  X (Hot, armed escort required) 

7 
PICK-UP ZONE MARKING METHOD             

How is the pick-up zone marked smoked including colour, light including colour, etc. 

8 

PATIENTS BY NATIONALITY/STATUS 
A                  

D   

B                  

E   

        C 

        F                        

A NATO/EU Military                                      B NATO/EU Civilian  

C Non NAT/EU Military                                 D Non NATO/EU civilian  

E Detainee, POW                                             F Embedded Interpreter 

G Civ Cas caused by FF                                  H Child 

9 

TACTICAL CONDERATIONS AND 

OTHER INFORMATION             

Give details of any changes to the tactical situation and any other relevant information. 
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MEDEVAC Request (9-liner) 

Slovenská verzia 

1 Pozícia miesta vyzdvihnutia  

2 Volací znak a frekvencia  

 

3 
 

 

Počet pacientov/priorita A:                    B:                          C: 

A: URGENTNÍ (URGENT)           

musia byť v nemocničnom zariadení 

ROLE 2-3 do 90 min od prvého 

oznámenia o ich zranení (P1) 

B: PRIORITNÍ (PROPRITY)  

musia byť v nemocničnom zariadení ROLE 2-3 do 4 hodín 

od prijatia MEDEVACREQ(P2)  

C: BEŽNÍ (ROUTINE) 

 musia byť v nemocničnom zariadení ROLE 2-3 do 24 hodín od prijatia MEDEVACREQ(P3) 
 

4 
Požiadavka na špeciálne vybavenie 

A: žiadne 

 (none) 

B: naviják 

(hoist) 

C: vyslobodzovacie 

náradie(extrication) 

D: umelá pľúcna ventilácia 

(ventilator) 

5 
Počet ležiacich / sediacich  L:                            A:                          E: 

L- LITTER 

(na nosidlách - ležiaci) 

A – AMBULATORY 

(chodiaci) 

E – ESCORTS  

(s doprovodom – deti) 

6 Bezpečnosť v mieste vyzdvihnutia  

N- NO PROBLEM  

(bez ohrozenia) 

E- ENEMY IN AREA 

 (nepriateľ v okolí) 

P- POSSIBLE ENEMY (možná prítomnosť 

nepriateľa) 

 

X – HOT PICKUP ZONE - ARMED ESCORT 

REQUIRED ( pod paľbou - ozbrojený doprovod 

požadovaný) 

7 
 

 

Označenie miesta vyzdvihnutia  

A: PANELS 

(farebné panely) 
B: PYRO 

C: SMOKE  

(dym) 

D: NONE 

(žiadne) 

E: OTHER 

(iné – uviesť aké) 

8 
Počet pacientov podľa 

národnosti/príslušnosti 

 
A:                 B:                     C: 

D:                 E:                      F: 

A: COALITION MILITARY 

 (Spojenecký vojak) 

B: CIVILIAN WITH COALITION FORCES 

(Civilista so spojeneckými silami) 

C: NON-COALITION SECURITY FORCES 

( Nie koaličné bezpečnostné sily) 

D: NON COALITION CIVILIAN  

(Nie koaličný civilista) 

E: OPPOSING FORCES/PW/DETAINEE 

 (Opozičné sily/zajatec/zadržaný) 

F: CHILD 

 (dieťa) 

9 Terén miesta vyzdvihnutia/terénne 

prekážky 
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Možný vzor podaného hlásenia: 

1. This is Y12A. MEDEVAC 

2. XU 915-657 

3. Total. P1=1, P3=2 

4. None 

5. S=1, W=2 

6. N 

7. Red smoke 

8. A=3 

9. Threat of CBRN, pick-up zone 1 km, 30 mins, from battle site. 

 

Poznámky na vypĺňanie požiadavky na zdravotnícky odsun (9-linner). 

 

Ak nemáte potvrdenú Pick-up Zone (PZ), pošlite plánovanú a potvrďte alebo upravte PZ 

odsunovému prostriedku počas realizácie zdravotníckeho odsunu. Presuňte ranených na 

vhodné miesto na vyzdvihnutie odsunovým prostriedkom. Buďte pripravený komunikovať 

s odsunovým prostriedkom o akýchkoľvek informáciách ohľadom PZ, obsahujúc: 

o veľkosť PZ - pre helikoptéry - tento priestor by mal byť dostatočný pre daný typ 

helikoptéry, 

o povrch PZ - tvrdý, mäkký, piesčitý, vegetácia stabilná, trosky, úroveň alebo sklon, 

o vstup/východ z PZ a možné prekážky. 

 

V prípade potreby pešieho presunu do vhodného PZ, musíte byť schopný odhadnúť čas 

potrebný na tento presun. Odsunové prostriedky nemôžu byť vystavené riziku dlhšie, ako je 

nevyhnutný čas na naloženie pacienta. Zabezpečte preto pripravenie pacientov na 

zdravotnícky odsun do priestoru PZ včas. 

 

V prípade, že ranený je vojnový zajatec (POW) alebo zadržaná osoba, bude eskortovaný, 

a preto odsunový prostriedok musí umožňovať aj prepravu osoby, ktorá bude zabezpečovať 

sprievod POW alebo zadržanej osoby. 

 

Predpokladaný čas príchodu odsunového prostriedku (ETA). Keď je stanovený odsunový 

prostriedok na vykonanie zdravotníckeho odsunu, komunikuje s vami a dá vám informáciu 

o ETA. Uistite sa, že ste schopný byť v PZ a že priestor je bezpečný pred príchodom 

odsunového prostriedku. Ak došlo k akejkoľvek zmene, informujte takticko-operačné 

centrum (TOC) alebo priamo odsunový prostriedok. 

 

Typ helikoptéry. Ak je odsunovým prostriedkom helikoptéra, zistite jej typ. Toto Vám 

umožní umiestniť ranených na správne miesto, aby ste mohli minimalizovať čas naloženia 

ranených do odsunového prostriedku. V niektorých typoch helikoptér nie je možné použiť 

určité typy nosidiel, uistite sa, že máte správny typ nosidiel. 

 

Vybavenie a dokumenty nevyhnutné na splnenie úlohy. Počas prípravy raneného na 

zdravotnícky odsun je nevyhnutné od neho odobrať všetky nevyhnutné dokumenty na plnenie 

úlohy. Uistite sa, že zbraň raneného je vybitá a všetky náboje, pyrotechnika a výbušniny sú 

mu odobrané. 

 

Poskytnutá liečba. Pri nakladaní raneného sa uistite, že všetky škrtidlá a aplikácie morfínu sú 

riadne vyznačené a zjavné pre zdravotnícky tím na palube odsunového prostriedku. 
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Doplnenie zdravotníckych zásob. S každým raneným prichádzate o veľké množstvo 

zdravotníckych zásob (bandáží, škrtidiel a ďalšieho zdravotníckeho materiálu). Požiadajte 

posádku odsunového prostriedku o doplnenie zásob zdravotníckeho materiálu, aby ste boli 

schopní naďalej plniť svoju úlohu. Táto obsahuje aj nosidlá. 
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MIST 
 

 DESCRIPTION/NOTES  MESSAGE CONTENT 

 
CALL SIGN TO/FROM 

WARNING ORDER  

_______ This is _______  

MISTAT 

 CASUALTY IDENTITY (ID NUMBER)  

M 
MECHANISM AND TIME OF INJURY  

How did the casualty get injured? Gunshot, wound, explosion, vehicle accident, etc. 

I 

INJURY OF ILLNESS SUSTAINED             

What are the injuries or illness sustained? Describe the nature and location of each injury, if possible 

start with the most severe 

S 

SYMPTOMS AND VITAL SIGNS 
C               A                B               C 

D               E 

C – Catastrophic bleeding         A – Airway              B – Breathing Rate     C – Pulse Rate                             

D – Consciousness                    E – Other Signs           

T 

TREATMENT GIVEN               

Describe the treatment given. GIVE TIME Morphine administered as written on the casualty 

Tourniquet, Fluids, Haemostasis 

A AGE OF CASUALTY  

T TIME OF WOUNDING  

 

Slovenská verzia 

 

 Opis/Poznámky  Obsah správy 

 
Volací znak volaného/Volajúceho 

WARNING ORDER  

_______ Toto je _______  

MISTAT 

 Identifikácia zraneného (ID číslo)  

M 
Mechanizmus a čas zranenia  

Ako došlo k zraneniu?  Streľba, poranenie, explózia, havária, atď. 

I 

Utrpené zranenia alebo ochorenia             

Aké zranenia alebo ochorenia utrpel? Opíš pôvod a miesto každého poranenia, ak je to možné, začni s 

najvážnejším 

S 

Symptómy a vitálne funkcie 
C               A                B               C 

D               E 

C – Krvácanie         A – Dýchacie cesty              B – Frekvencia dýchania     C – Pulz                             

D – Vedomie           E – Iné príznaky           

T 
Podaná liečba               

Opíš podanú liečbu. NAPÍŠ čas podaného morfia, turniketu, roztokov, antikoagulancií. 

A Vek zraneného  

T Čas poranenia  
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Možný vzor podaného hlásenia 

 

This is Y12A 

MISTAT 

Casualty 1 

M. Shot in stomach 181000ZMAY19 

I.   Opened wound 

S.  181000ZMAY19. B=26, C=145, D=conscious. 

T.  Morphine. 

A. 21 

T.  181000ZMAY19. 

 

Casualty Identity (ID number). Identita ranených sa neposiela s uvedením konkrétnych 

informácií, napríklad priezviska. Uvádza sa identifikačné číslo. Ak je raneným lokálna osoba, 

mali by byť použité prostriedky na rozlíšenie ranených, napríklad žena 1, dieťa 1 a pod. 

 

Symptómy a vitálne funkcie 

Aké sú vitálne funkcie ranených a symptómy? 

Má pacient masívne krvácanie? Ak áno, kde?  

Sú dýchacie cesty čisté, zablokované alebo popálené?  

Ako rýchlo dýcha ranený? (počet nadýchnutí za minútu)  

Aký je pulz raneného? Odmeraj pulz za 15 sekúnd a vynásob 4.  

Aký je stav vedomia raneného? 

 

A – Alert (bdelý) 

V – Responds to Voice commands (reaguje na slovné príkazy) 

P – Responds to Pain stimulus (reaguje na bolestivé stimuly) 

U – Unresponsive (bez reakcie) 

 

Iné príznaky – niečo iné dôležité o stave raneného? 

 

Tieto parametre musia byť pravidelne kontrolované a o akýchkoľvek zmenách treba 

informovať zdravotnícky tím. 
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METHANE 

 

 DETAILS REQUIRED ACTUAL DETAILS 

M MILITARY DETAILS (Call sign, unit, phone number)  

E EXACT LOCATION OF INCIDENT 

Minimum 6-figure grid UTM and description required 

 

T TIME AND TYPE OF INCIDENT 

L or Z time, Fire, Explosion, Collapsed building, IED etc. 

 

H HAZARDS IN THE AREA 

Chemical, power cables, fire, hostile activity 

 

A 
APROACH ROUTES FOR EMERGENCY VEHICLES 

AND DETAILS OF HELICOPTER LANDING SITE 
 

N 

NUMBER, NATIONALITY AND TYPE OF 

CASUALTIES 

Rough estimation of severity of injuries required 

 

E EXPECTED RESPONS 

What assets are available and what assets are needed? 

 

Slovenská verzia 

 

 Požadované informácie Skutočné informácie 

M Vojenské informácie (Volací znak, jednotka,telefónne číslo)  

E Presná lokalizácia incidentu 

Minimum 6číselný grid UTM a opis miesta 

 

T Čas a typ incidentu 

L alebo Z časová zóna, Streľba, Explózia, Pád budovy, IED, atď. 

 

H Riziká v priestore 

Chemické, elektrické káble, paľba, nepriateľská aktivita 

 

A 
Možné prístupové cesty pre sanitné vozidlá alebo opis 

miesta na pristátie vrtuľníka 
 

N 
Počet, národnosť a typ poranených 

Približný odhad stavu poranených 

 

E Očakávané odpovede 

Aké zdroje sú dostupné a aké sa vyžadujú? 
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Hlásenie METHANE je určené na informovanie o incidente v prípade veľkého počtu 

ranených. Hlásenie má byť podané na PECC (Patient Evacuation Coordination Cell – skupiny 

na koordináciu evakuácie pacientov), ktoré je súčasťou podľa príslušného stupňa velenia                       

s JOC/TOC (Joint/Tactical Operations Centre – Spoločné/Taktické operačné centrum). 

 

PATIENT MOVEMENT REQUEST 

 

Patient Movement Request je požiadavka na realizáciu taktického zdravotníckeho odsunu 

medzi zdravotníckymi zariadeniami (ROLE 2B, ROLE 2E, ROLE 3) z operačného priestoru. 

Tento typ odsunu sa realizuje po predchádzajúcej stabilizácii zdravotného stavu pacienta a je 

možné ho realizovať pozemnými aj vzdušnými odsunovými prostriedkami. 
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PATIENT MOVEMENT REQUEST (LITE) 

1. Name: Last, First 2. PT ID Type 3. PT Type 4. PT ID 5. Date of Birth 

 Meno ID typ  Typ  ID Dátum narodenia  

6. Gender 

6A. RW 6B. FW 

7. Class 8. 

Weight 9. Age 

10. Ready – Date 

11. MTF Origination 

12. MTF Destination 

 pohlavie        váha vek  dátum na odsun  zdrav.zariadenie   odsun kde 

13. Diagnosis 

Dg  

14. HISTORY (event that caused injury or PT to present to MTF) 

 Doterajší priebeh ochorenia od jeho vzniku 

15. SIGNIFICANT CILINICAL PT HISTORY (procedures/equipment/supplement info) 

 Doterajšia liečba 

Medications (provided and required during movement) 

 Liečba 

Procedures/tubes and placement/hub & ABGs + O2 sats, Chest X-ray a C-spine 

 O2, rtg, CT…. 

Equipment (splints/crutches/cardiac monitor/IV pumps/back boards/C-collars/Oxygen/Restraints/Vents) 

 Potrebné vybavenie na liečbu 

Attendant required (name/unit info) 

Sprievodca 

16. REASON FOR MOVEMENT 

Dôvod na presun  
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17. Attending Physician 18. Phone No. 19. Unit/Org of PT 

lekár  t.č. lekára   jednotka pacienta 

1. Request number:         

2. PT eligible:   

Comment: 

komentár  

3. Life Limb Eyesight (LLE)  LLE     

4. Humanitarian Assistance (HA)  HA     

5. Operational Reasons:   

Comment: 

komentár   

6. Medical benefit:   

Comment: 

komentár  

7. Destination MTF:   

8. Air Asset (Tactical Air MEDEVAC Provider)   

9. Decision by HQ:   

Remarks: 
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STRATEVAC REQUEST 

 

Stratevac request - je požiadavka na strategický odsun, ktorým je zdravotnícky odsun 

z operačného priestoru do zdravotníckeho zariadenia ROLE 4 v domovskej krajine alebo vo 

výnimočných prípadoch do inej krajiny. Strategický zdravotnícky odsun je národnou 

zodpovednosťou. Výnimočne sa však môže realizovať aj prostriedkami inej krajiny, prípadne 

civilnými prostriedkami na základe kontraktu. 

Vzhľadom na to, že STRATEVAC zabezpečuje najvyšší stupeň velenia a riadenia, 

uvedený vzor je bez slovenského prekladu. 

 

STRATEVAC REQUEST 

 

1. Subject of Request:  

According contents of “Executive proceedings between Slovak Ministry of Defence and 

Czech Ministry of Defence to agreement between government of Slovak Republic and 

government of Czech Republic about cooperation in area of provision of military air 

operation and about cooperation in strategic air MEDEVAC, signed in ........... day 

.................” (further “Executive proceedings” only), is demanded for STRATECIG AIR 

MEDEVAC of member of the Slovak Armed Forces (further “patient” only“) from 

_____________ (state).  

 

2. Reason of Request: 

3. Patient: 

 – rank, name and surname: 

 – date of birth: 

 – passport number (or other ID):  

4. Actual medical condition: 

5. Data about time urgency of evacuation: 

6. Departure Airport (HOTO place of patient with Czech participant according Annex C of 

Executive proceedings):  

7. Airport of planned landing (HOTO place of patient with Slovak participant according 

Annex C of Executive proceedings): 

8. Contact to the abroad place of patient hospitalization before evacuation:   

 

Authorized deputy of Slovak Ministry of Defence: 

Name: 

Position: 

Signature: 

Date: 

 

place for stamp 



 

 40 

MEDICAL SITUATION REPORT (MEDSITREP) 

Medical situation report – je týždenným hlásením, ktoré podávajú 

zdravotnícke zariadenia v operačnom priestore na zdravotnícku službu 

veliteľstva spravidla prostredníctvom PECC. Hlásenie obsahuje 

informácie o spôsobilostiach, o personálnom obsadení a o zásobách 

jednotlivých zdravotníckych zariadení. Sumarizované hlásenie 

Medical Situation Report (MEDSITREP) sa predkladá 

nadriadenému veliteľstvu vo forme Medical Assessment Report 

(MEDASSESSREP). 
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Ďalší vzor MEDSITREP 

FROM: Od koho:       

MEDSITREP 
TO:                       Komu:       

CLASS:               Stupeň utajenia:        

EXER Cvičenie: 
      

 
REPORT NUMBER/ Číslo hlásenia: 

As 

At/DTG:       

Platné k/dátum a čas 

podania : 
            

A. Map Data: 

Map/Chart Series 

Map/Chart Suffix Number 

Map/Chart Sheet Number    (1) 

Map/Chart Edition Number  (1) 

Geodetic Datum        (1) 

(mapa) 

(označenie série) 

(číslo prípony) 

(číslo listu, nomenklatúry) 

(číslo edície) 

(geodetický systém) 

B. Medical facility/status:  (2) 

Nationality 

Location (grid reference) 

Status  (3) 

Pripravenosť zdravotníckej služby/ stav: 

Národnosť 

Priestor rozmiestnenia / súradnice 

Stav 

C. Beds established/occupied: 

Beds established 

Beds occupied (by status)  (4) 

Lôžková kapacita/obsadenosť: 

Lôžková kapacita 

Obsadenosť lôžok (stav) 

D. Medical personnel: 

Surgical teams 

Non-posted physicians -numbers by speciality not 

posted to surgical teams  (5) 

Zdravotnícky personál: 

Chirurgické tímy 

Nezaradení lekári – počet špeciálne 

nezaradených do chirurgických tímov 

E. Surgical casualties - numbers awaiting surgery Chirurgické prípady – čakajúci na 

chirurgický zákrok 

F. Casualties admitted: 

Total numbers admitted since last MEDSITREP 

Numbers by category of casualty  (6) 

Prijatí na hospitalizáciu: 

Celkový počet prijatých od posledného 

MEDSITREPu 

Počet v jednotlivých kategóriách 

zdravotníckych strát 

G. Casualties evacuated: 

  Total casualties evacuated since last MEDSITREP 

  Numbers evacuated by category  (7) 

Počet odsunutých pacientov: 

Celkový počet odsunutých od posledného 

MEDSITREPu 

Počet odsunutých v jednotlivých 

kategóriách strát 

H. Surgical operations: 

  Total surgical operations since last MEDSITREP 

  Number of operated patients by category  (8) 

Chirurgické zákroky: 

Celkový počet chirurgických zákrokov od 

posledného MEDSITREPu 

I. Deaths: 

  Total deaths since last MEDSITREP 

  Number of deaths by category  (8) 

Zomreli: 

Celkový počet zomrelých od posledného 

MEDSITREPu 

Počet zemrelých po jednotlivých 

kategoriách 

J. Special diseases/injuries - narrative description of any 

special diseases or injuries experienced 

Špeciálne choroby / zranenia - podrobný 

opis všetkých špeciálnych chorôb alebo 

zranení, ku ktorým došlo 

K. Mission assessment.  The facility's ability to carry out its 

assigned mission using the following: 

KA Mission can be fulfilled 

KB Mission can be fulfilled with restrictions       
                    (to be detailed) 

KC Mission cannot be fulfilled (reasons and  

  expected duration to be detailed) 

Hodnotenie misie. Schopnosť plniť 

pridelené úkoly pomocou týchto: 

KA misia môže byť splnená 

KB misia môže byť splnená s 

obmedzeniami (podrobne) 

KC misia nemôže byť splnená (dôvody a 

očakávaný čas trvania podrobne) 
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Poznámky. 
1. Repeat as necessary. (opakujte podľa potreby) 

2. Repeat Serials B through K for each medical facility being reported. (opakujte B až K   

            pre každé zdravotnícke zariadenie, ktoré je hlásené) 

3. Select from: (vyberte z) 

01 OPEN  02 CLOSED 03 RESERVED 

 (otvorené)  (zavreté)  (rezervované) 

4. Select from:  (vyberte z) 

01 A Friendly forces, military and supporting civilians 

                       (priateľské sily, vojenské sily a podpora civilistov) 

02 B Opposing forces, military 

                        (nepriateľské vojenské sily) 

03 C Local civilians (including evacuees/refugees) 

                        (miestni civilisti -vrátane evakuovaných / utečencov) 

04 D Total bed occupancy (lôžok spolu) 

5. Select appropriate speciality from:(vyberte vhodnú špecializáciu z) 

01 A Primary Care  (primárna starostlivosť) 

02 B Surgical  (chirurgia) 

03 C Anaesthetics (anestézia) 

04 D Internal Medicine (interné) 

05 E Radiology  (rádiologia) 

06 F Pathology  (patológia) 

07 G Orthopaedics (ortopédia) 

08 H Head/Neck (ušné, nosné, krčné) 

09 I Dentistry (stomatológia) 

10 J Gynaecology (gynekológia) 

11 K  Psychology (psychológia) 

12 L Other (to be detailed) (iné -napísať ktoré) 

6. Select category of casualties from: (vyberte kategóriu zranených z) 

01 A         Non-battle casualties  (nebojové straty) 

02 B Diseased  (chorí)  

03 C Wounded in action (zranení v akcii) 

04 D         Battle stress/Psychiatric(bojový stres/psych. problémy) 

7. Select evacuation categories from: (vyberte evakuačnú kategóriu z) 

01 A Returned to duty (späť do služby) 

02 B Evacuated to other medical facility (do iného zdravotníckeho   

                        zariadenia) 

03 C Evacuated to home or holding country (poslaní domov) 

8. Select from: (vyberte z) 

01 A Friendly forces, military and supporting civilians 

                       (priateľské sily, vojenské a podpora civilistov) 

02 B Opposing forces, military 

                       (nepriateľské vojenské sily) 

03 C Local civilians (including evacuees/refugees) 

                        (miestni civilisti -vrátane evakuovaných / utečencov) 
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Ďalší vzor MEDSITREP 
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MEDICAL ASSESSMENT REPORT 

FROM:       

MEDASSESSREP /anglická verzia TO:                             

CLASS:                     

As 

at/DTG:       
      REPORT NUMBER:       

A. Map Data. MTFs location 

B. Medical Organization. Availability of medical units including hospitals for each role 

of medical care. Include critical information such as delays in medical mobilization, 

crisis expansion, or major reductions in capability.  Summarize any remedial 

measures taken or planned. 

C. Medical Personnel. Availability of medical personnel. Include critical information 

such as delays in medical personnel mobilization, shortages of personnel with 

required skills and deficiencies in the training status. Summarize any remedial 

measures taken or planned. 

D. Medical Logistics. Availability of medical logistics for each role in medical care. 

Include information on any serious shortages of specific medical items, including 

blood, and anticipated shortages. Summarize any remedial measures taken or planned. 

E. Medical Evacuation. Availability of assets to effect medical evacuation between 

each role of medical care. Include information on any major delays or breakdown in 

the evacuation chain, and associated problems. Summarize any remedial measures 

taken or planned. 

F. Medical Intelligence. Medical, bio-scientific and environmental information which 

may impact on force conservation and would require preventive health measures. 

G. Preventive Health. Preventive health measures that have been taken, or are planned, 

to combat any known threats or risks to the health of the deployed units. 

H. Personnel Casualties: 

Total number - since last MEDSITREP 

Number of casualties by category  BI / NBI / D / WIA / BS 

Casualty incidence – brief description of the circumstances resulting in the 

personnel casualties 

I. Humanitarian Health Assistance.  The extent to which in-place forces have 

provided humanitarian medical assistance to the local population and displaced 

persons 

J. Medical and Health Assessment.  The ability of the Medical and Health Services to 

support operations. 
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Od:       

MEDASSESSREP/slovenská verzia Komu:                             

Stupeň 

utajenia:               
      

Dátum:             Číslo hlásenia:       

A Mapa (označenie série, číslo prípony, číslo listu, nomenklatúry). Lokalizácia zdrav.zariadenia. 

B Organizácia poskytovania zdrav. starostlivosti. Dostupnosť zdrav. jednotiek 

i nemocníc pre každú úroveň starostlivosti. Obsahuje také kritické informácie, 

ako možné riziká v starostlivosti, rozšírenie Role v prípade potreby alebo veľké 

redukcie v schopnostiach. Sumarizuje každé opatrenie, ktoré sa prijme alebo 

plánuje.  

C Zdravotnícky personál. Dosažiteľnosť zdrav. personálu. Obsahuje také 

kritické informácie, ako možné zdržania v mobilizácii personálu, nedostatok 

personálu s požadovanými schopnosťami a deficit v získavaní zručností a 

schopností. Sumarizuje každé opatrenie, ktoré sa prijme alebo plánuje. 

D Zdravotnícka logistika. Dostupnosť zdrav. logistiky pre každú úroveň 

starostlivosti. Obsahuje informácie o každom vážnom nedostatku špecifického 

zdravotníckeho materiálu, ako napríklad krv a očakávané nedostatky. 

Sumarizuje každé opatrenie, ktoré sa prijme alebo plánuje. 

E Zdravotnícka evakuácia. Dostupnosť prostriedkov na efektívnu evakuáciu 

medzi jednotlivými úrovňami starostlivosti. Obsahuje informácie o každom 

odklade odsunu alebo poruchách/haváriách v evakuačnom reťazci a s tým 

súvisiacich problémoch. Sumarizuje každé opatrenie, ktoré sa prijme alebo 

plánuje.  

F Zdravotnícky prieskum. Zdravotnícke, bio – vedecké a enviromentálne 

informácie, ktoré môžu mať vplyv na jednotku a vyžadujú/môžu vyžadovať 

preventívne opatrenia. 

G Ochrana zdravia. Preventívne opatrenia, ktoré boli vykonané alebo sú 

plánované,  eliminácia každého známeho ohrozenia alebo rizika ohrozujúceho 

zdravie nasadenej jednotky. 

H Zranení: 

Celkový počet – od posledného MEDSITREPu 

Počet zranených po kategóriách  bojový stres/ nebojové ochorenia/ 

ochorenia/ zranení v boji/ bojový šok 

Incidencia zranených – krátky opis okolností vedúcich k zraneniam 

I Humanitárna pomoc. Rozsah pomoci, ktorú poskytujú nasadené jednotky 

miestnej populácii alebo vysťahovalcom. 

J Zdravotnícke a zdravotné vyhodnotenie.  Schopnosť zdrav. služby 

podporovať danú operáciu.  
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Ďalší vzor MEDASSESSREP 
MEDASSESSREP 

EXERCISE\ OPERATION:   cvičenie/operácia 

 

DTG:   datum 

 

FORMATION:  určenie jednotky/kto 

 

  

MISSION ASSESSMENT vyhodnotenie misie 

                                                                                                             (Tick only one)/označ iba jedno 

 Green: No concern.         Zelený/bez znepokojenia.  

 Yellow: Minor concern.  Žltý/minimálne znepokojenie.  

 Red: Major concern.  May impact ops.  

Červený/väčšie znepokojenie. Môže ovplyvňovať oper. 

 

 Black: Significant concern. Will impact ops. 

Čierny/podstatné znepokojenie. Bude ovplyvňovať oper. 

 

 

 

MEDICAL TREATMENT FACILITY  Zdravotnícke zariadenia 

 

Unit/ Vessel 

Designation 

Name 

Role/ 

Echelon 
Nationality 

GRID REF Location / 

Position 

status:  

Not 

Established/IOC/FOC

/ RESERVED 

Jednotka 

názov 

Úroveň 

Role 
Národnosť GRID lokalizácia/pozícia       

Status: 

 

 

 

BEDS ESTABLISHED, UNOCCUPIED (FREE), AND POSSIBLE EXPANSION 

Počet postelí stanovených, voľných a možné rozšírenie na aký počet/ za všetky uvedené jednotky 

 

CATEGORY/kategória ESTABLISHED EXPANSION 

INTENSIVE CARE (ICU) JIS lôžka pevné Možné rozšírenie na 

ISOLATION BEDS izolátor -//- 

OTHER ostatné -//- 

TOTAL   

 

COMMENT: Critical information, such as shortages of Intensive Care, Burns or Isolation Beds. Remedial 

measures taken or planned. 

Kritické informácie, ako nedostatok JIS postelí, popáleninových alebo izolačných postelí. Plánované alebo 

prijaté opatrenia. 

 

BEDS OCCUPIED (category and number of patients during reporting period) 

Obsadené postele (kategória a počet pacientov od posledného hlásenia) 

 

CATEGORY/ktg 

NUMBER OF PATIENTS (in last 7 Days}/počet 

pacientov (za posledných 7 dní) 

ICU 
GENERAL 

WARD 
ISOLATION 

FRIENDLY FORCES, MIL. Priateľské sily  
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FRIENDLY FORCES, CIVIL Priat.civilisti 
   

OPPOSING FORCES protivník 
   

LOCAL CIVILIANS/ miestni 
   

IO, NGO/vládne, mimovládne organizácie 
   

OTHER/iní 
   

TOTAL 
   

 

 

MEDICAL SPECIALIST CAPABILITIES 

Špecialisti  

 

Number of Surgical Teams (1 Team = 1 x General Trauma  

Surgeon + Anaesthetist + Theater Nurse or ODP) Note: Orthopaedic  

Consultant Counted Separately Below. 

                Počet chir.tímov (1 tím=traumatológ, anesteziológ, inštrumentárka) 

                Pozn. prizvaného ortopéda počítať samostatne nižšie. 

Operating Tables Established and Operational  (Ready to be  

Utilised) 

                Počet operačných sál 

    

Specialists Supplemental to Core to Surgical Teams : 

Iní špecialisti okrem chirurgického tímu 

 

SPECIALTY NOs 

SPECIALIST 

EQUIP Y/N 

vybavenie 

COMMENTS 

ANAESTHESIA.   

A.  DOCTOR 

B.  NURSE PRACTITIONER/sestra 

 

A. 

B. 

 

 

DENTISTRY/stomatológia 

A.  DENTISTS 

B.  DENTAL NURSE/HYGIENIST 

 

A. 

B. 

 

 

DERMATOLOGIST   
 

EMERGENCY MEDICINE   
 

EAR NOSE AND THROAT/ORL   
 

GENERAL PRACTICE/všeobecný lekár   
 

GYNAECOLOGY/OBSETRICS   
 

GENERAL MEDICINE (INTERNAL MEDICINE)   
 

NEUROLOGY   
 

NEUROSURGERY/neurochirurgia   
 

OPHTHALMOLOGY   
 

ORTHOPAEDIC SURGERY   
 

PAEDIATRICIAN (DOCTOR)   
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PATHOLOGY 

A. HAEMATOLOGY 

B. BIOCHEMISTRY (INC BIOMED SCIENTIST) 

C. MICROBIOLOGY 

D. FORENSIC PATHOLOGY 

 

A. 

B. 

C. 

D. 

 

 

PHARMACY 

A.  PHARMACIST 

B.  PHARMACY TECHNICIAN/pomocná sila 

 

A. 

B. 

 

 

PHYSOTHERAPIST/fyzoterapeut   
 

PREVENTIVE MEDICINE /preventívna medicína 

A. PUBLIC HEALTH DOCTOR/lekár 

B. PUBLIC HEALTH NURSE/sestra 

C. ENVIRONMENTAL HEALTH OFFICER  

D. ENVIRONMENTAL HEALTH TECHNICIAN 

E. OCCUPATIONAL HEALTH DOCTOR 

     Lekár pracovného lekárstva 

F. OCCUPATIONAL HEALTH NURSE/sestra 

 

A. 

B. 

C. 

D. 

E. 

F. 

 

 

PSYCHIATRY 

A.  DOCTOR 

B.  NURSE 

 

A. 

B. 

 

 

IMAGING 

A.  RADIOLOGIST/rádiológ lekár 

B.  RADIOGRAPHER/asistent 

 

A. 

B. 

 

 

UROLOGIST   
 

VETERINARIAN   
 

OTHER   
 

 

COMMENTS: Include in this section critical information, such as delays in medical personnel mobilisation, 

shortages of personnel with the required skills, and deficiencies in the training status.  Remedial measures taken 

or planned. 

Komentár. Zaraď sem také kritické informácie, ako možné zdržania v mobilizácii personálu, nedostatok 

personálu s požadovanými schopnosťami a deficit v získavaní zručností a schopností. Sumarizuj každé 

opatrenie, ktoré sa prijme alebo plánuje. 

 

CASUALTIES ADMITTED TO MTF (INPATIENTS) SINCE LAST REPORT/ 

     privezení pacienti od posledného hlásenia 

 

CATEGORY 

NUMBER OF CASUALTIES 

A 

(NBI) 

 

B (Disease) 

 

C 

(WIA) 

 

D 

(Battle 

Shock) 

TOTAL 

FRIENDLY FORCES, MIL       

FRIENDLY FORCES, CIV  
     

OPPOSING FORCES 
     

LOCAL CIVILIANS 
     

IO, NGO 
     

OTHER 
     

TOTAL      
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COMMENT: Critical information, such as number and type of serious infectious diseases. Remedial measures 

taken or planned.   

        Kritické informácie ako počet a typ infekčných ochorení. Vykonané alebo plánované opatrenia. 

 

CASUALTIES DISCHARGED/ EVACUATED SINCE LAST REPORT 

    Evakuovaní/premiestnení pacienti od posledného hlásenia 

 

CATEGORY 

NUMBER OF CASUALTIES 

A 

(NBI) 
B (Disease) 

C 

(WIA) 

D 

(BS) 
TOTAL 

FRIENDLY FORCES, MIL       

FRIENDLY FORCES, CIV       

OPPOSING FORCES      

LOCAL CIVILIANS      

IO, NGO      

OTHER      

TOTAL      

 

 

SURGICAL OPERATIONS SINCE LAST REPORT 

     Chirurgické operácie od posledného hlásenia 

 

NUMBER OF OPERATIONS/počet  

 

 

 

CASUALTIES NOT ADMITTED TO A&E DISCHARGES AND OUTPATIENTS 

    Ambulantní pacienti, ale nie hospitalizovaní, od posledného hlásenia 

 

           Category and number of casualties treated but not admitted since last report 

 

CATEGORY 

NUMBER OF CASUALTIES 

A 

(NBI) 

 

B (Disease) 

 

C 

(WIA) 

 

D 

(Battle 

Shock) 

TOTAL 

FRIENDLY FORCES, MIL       

FRIENDLY FORCES, CIV       

OPPOSING FORCES      

LOCAL CIVILIANS      

IO, NGO      

OTHER      

TOTAL      
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DEATH /Úmrtia 

 

           Category and number of persons who died in the MTF ((Died of Wounds) (DOW))  

            Kategória a počet ľudí, ktorí zomreli v zdrav. zariadeniach na následky bojové poranenia. 

 

CATEGORY NUMBER 

FRIENDLY FORCES, MILITARY  

FRIENDLY FORCES, CIVILIAN  

OPPOSING FORCES  

LOCAL CIVILIANS  

IO, NGO  

OTHER  

TOTAL  

 

COMMENT: Critical information such as infectious causes of death.  

                       Kritické informácie ako napr. infekčná príčina smrti.  

 

         

Number of Dead on Arrival at MTF((Killed in Action (KIA))/počet mŕtvych po príchode do Role 

 

CATEGORY NUMBER 

FRIENDLY FORCES, MILITARY  

FRIENDLY FORCES, CIVILIAN  

OPPOSING FORCES  

LOCAL CIVILIANS  

IO, NGO  

OTHER  

TOTAL  

 

 

MEDICAL EVACUATION /zdravotnícka evakuácia 

 

 a. Overview (FREE TEXT) Prehľad 

 

 

Event / Activity udalosť/aktivita Numbers complete Remarks/poznámky 

FWD MEDEVAC CALLED 

/volaný predsunutý MEDEVAC 
 

 

FWD MEDEVAC FLOWN/letecký   

PATIENTS MOVED (numbers by 

category)  

presunutí pacienti/počet po ktg 

 

 

MEDEVAC NOT COMPLETED 

WITHIN 2 HRS (Urgent & Urgent 
 

.  
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Surgery) 

MEDEVAC neuskutočnený do 2 hod 

AVERAGE PTS PER MEDEVAC 

Priemer pacientov na MEDEVAC 
 

 

TAC MEDEVAC CALLED 

Volaný taktický MEDEVAC 
 

 

TAC MEDEVAC FLOWN 

Letecký taktický 
 

 

PATIENTS MOVED 

Presunutí pacienti 
 

 

STRATEVAC   

 

 

 b. MEDEVAC Running Total During This Operation  

  počet MEDEVAC total počas tejto operácie 

 

 

 c. MEDEVAC Asset summary:  sumár prostriedkov na MEDEVAC 

 

MEDEVAC ASSETS 

LOCATION (incl GRID) Lokalizácia ROLE 

CALLSIGN 

 

Volacie znaky jednotlivých ROLE 

 

PLATFORM TYPE 

Gd/Air/Sea (FW/RW) 

Typ odsunových prostriedkov pozemné/vzdušné/námorné 

 

RANGE (m)/Cruise speed 

(nm) 

Okruh (rozmedzie, polomer pôsobenia), priemerná rýchlosť 

CAPABILITY 

(Day/Night/Winch) 

Spôsobilosť (deň, noc, vzduch) 

 

CAPACITY 

(Stretcher /Litter, Sitting) 

Kapacita (počet nosidiel/sediaci)  

- počet vodidiel ROLE a počet nosidiel za jednotlivé druhy techniky 

CLINICAL CAPABILITY 
Klinická spôsobilosť 

- vybavenie vozidiel 

AVAILABILITY 

No. task lines 24/7 

Dostupnosť v hodinách 

 

NOTICE TO MOVE TIME 

(Day/Night) 

Aktivačný čas 

 

 

MEDICAL LOGISTICS   zdravotnícka logistika 

 

        a.  Number of Days of Medical Supplies,  

        Other Than Blood, Available  počet dní DOS, okrem krvi 

 

        b. Number of Packed Red Cell Units Available  /  krv 

 

        c. Number of Plasma Units Available   / plazma 

 

 

        d.   Details of Any Present Or Anticipated Shortages Of Specific Medical Items   

              Including  Blood Products.  Provide and Remedial Measures Taken or  

              Planned.  (FREE TEXT)                                                              

Detaily o súčasnom alebo očakávanom nedostatku špecifického zdravotníckeho materiálu, ako 

napríklad krv a krvné deriváty. Sumarizuje každé opatrenie, ktoré sa vykonáva alebo plánuje. 

 

 

MEDICAL INFORMATION / INTELLIGENCE  (FREE TEXT) 

Medical, bio-scientific and environmental information which may impact on force conservation and would 
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require preventive health measures. 

Zdravotnícke, bio – vedecké a enviromentálne informácie, ktoré môžu mať vplyv na jednotku a vyžadujú/môžu 

vyžadovať prijatie preventívnych opatrení. 

 

 

PREVENTIVE MEDICINE / FORCE HEALTH PROTECTION  (FREE TEXT) 

Preventive health measures that have been taken, or are planned, to combat any known threats or risks to the 

health of the deployed units. 

Preventívne opatrenia, ktoré boli prijaté alebo sú plánované, eliminácia každého známeho ohrozenia alebo rizika 

ohrozujúceho zdravie nasadenej jednotky. 

HUMANITARIAN ASSISTANCE (FREE TEXT) 

The extent to which in-place forces have provided humanitarian medical assistance to the local population and 

displaced persons. 

Rozsah pomoci, ktorú poskytujú nasadené jednotky miestnej populácii alebo vysťahovalcom. 

 

MEDICAL INCIDENT REPORT 

 

DTG  dátum 

UNIT (ROLE)  ROLE 

Location (GRID)  Grid ROLE 

Type of incident  Typ incidentu 

Description of incident (event) 

Opis incidentu/udalosti  

Measures taken 

 Prijaté opatrenia 

 

Medical Incident Report - je hlásením používaným na zabezpečenie informovanosti 

veliteľstva o vzniku incidentu a s prijatými opatreniami. 
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EPINATO 

 

     Účelom epidemiologického hlásenia EPINATO-2 je systém sledovania zdravotného stavu nasadených vojsk so zameraním na ochorenia, 

úrazy, ktoré by mohli limitovať efektivitu realizovanej operácie. EPINATO je týždenné hlásenie podávané zdravotníckymi zariadeniami 

v operačnom priestore, spravidla za uplynulý kalendárny týždeň, na zdravotnícku službu veliteľstva. 

EpiNATO-2 obsahujú 2 aspekty: 

1. Hlásenie vytypovaných ochorení alebo zranení. Tieto sú určené na základe ich dôležitosti pre záležitosti verejného zdravia a potencionálny 

vplyv na operačnú efektívnosť. 

2. Hlásenie iných skutočností v rámci zdravotníckeho zariadenia potrebné na vyhodnotenie celkového dopadu liečby ochorení alebo zranení 

a s ním spojených požiadaviek kladených na zdravotnú starostlivosť. Tieto informácie sú dôležité taktiež na zdravotnícke plánovanie 

operácie. 

Systém sledovania EpiNATO-2 je jedným z nástrojov na zdravotnícku ochranu síl (Force Health Protection FHP).  

 

 

I 

MTF LOCATION  lokalizácia   Classification level: 
As low as possible MTF UNIT NAME názov   

MTF NATIONALITY  národnosť   
UNCLASSIFIED 

E-mail adress     

Phone No.:     EpiNATO-2 data are collected daily! 

The reporting period is determined by the operational 

medical director and has to be the same for all MTFs 

Send to HQ CJMED_PREVMED 

Name of the Medical officer:  náčelník ROLE   

Name of the data entry person: kto vyplnil   

            

II 
Report date: dátum    Do not forget to report  

Notifiable Infectious Disease too! Week No.:  týždeň   

            

II

I 
MTF personnel at risk (PAR) within last day: 

 ohrozený 

zdrav.personál za 

posledný deň 
  

Contact Troubleshooting - 
    

I

V 
MTF number of consultations (all included) within last day: 

Počet konzultácií za 

posledný deň  
  



 

 59 

           

V 

Item Code Event to Report 

Number 

of new case 

Počet 

nových 

prípadov 

Total estimated 

lost work days 

Celkový počet 

ICD 10 code 

 (WHO 2010 version)  

Kód podľa Medzinárodnej klasifikácie chôrob 

Alpha Gastro-intestinal infection (GII) 0 0 
A04.0; A04.2 to A04.4; A04.6 to A04.9; A05.0; A05.2 to 

A05.9; A07.0; A07.3 to A07.9; A08; A09; R11 

Bravo Upper respiratory tract infection 0 0 J00 to J06 

Charlie Reactive airway disease (RAD) / Asthma 0 0 J45; J66 to J68; J70 

Delta 
Influenza-like illness (ILI) and lower 

respiratory tract infection 
0 0 J11 to J22 

Echo Fever of unknown origin 0 0 R50 

Foxtrot Hemorragic illness 0 0 D65; D69.9; R23.3 

Golf Musculo – skeletal disorders (MSD) 0 0 
M00; M01.3; M01.5 to M01.8; M03 to M48; M49.2 to 

M49.8; M50 to M89; M90.1 to M90.8; M91 to M99 

Hotel Acute neurological disorders 0 0 F04 to F07; G00 to G07; G92; R29.1 

India Psychiatric or mental disorders 0 0 F10 to F69; F90 to F92; F95; F99 

Juliet Dermatological disorders 0 0 all L codes 

Kilo Sexual exposure  0 0 Z20.2 

Lima Dental disorders 0 0 K01 to K06; K08 to K14 

Mike Animal bites and stings 0 0 W53 to W56-W58 to W59-X20 to X22-X24 to X29 

November Battle related injuries (BI) 0 0 H72; H83.3; All S codes-T00 to T32 

Oscar Non-battle sport related injuries (NBI/Sp) 0 0 H72; H83.3; All S codes-T00 to T32 

Papa 
Non-battle non-sport related injuries 

(NBI/NSp)) 
0 0 H72; H83.3; All S codes-T00 to T32 

Quebec Climatic or environmental injuries 0 0 T33 to T35-T67 to T70 

Romeo 

Unusual or exceptional event reported within 

last 7 days 

(to be specified in commentary cell) 
0 0   

                    

VI Comments   
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Item code Event to report 

Number 

of new 

case 

ICD 10 code 

 (WHO 2010)  
Item code Event to report 

Numbe

r 

of new 

case 

ICD 10 

code 

 (WHO 

2010)  

NID-01 Acute Viral Hepatitis 0 
B15 to B17-

B19 
NID-28 Paratyphoid Fever 0 

A01.1 to 

A01.4 

NID-02 Amoebiasis 0 A06 NID-29 Pertussis (Whooping cough) 0 A37 

NID-03 Anthrax 0 A22 NID-30 Plague 0 A20 

NID-04 Brucellosis 0 A23; M49.1 NID-31 Poliomyelitis 0 A80 

NID-05 Botulism 0 A05.1 NID-32 Rabies 0 A82 

NID-06 Campylobacteriosis 0 A04.5 NID-33 Relapsing Fever 0 A68 

NID-07 Chikunguya infection 0 A92.0 NID-34 

Rickettsioses (includes Q 

Fever, spotted fever & 

Typhus Fever) 

0 
A75 to 

A79 

NID-08 Cholera 0 A00 NID-35 Rift Valley fever 0 A92.4 

NID-09 Cryptosporidiosis 0 A07.2 NID-36 Rubella (German measles) 0 B06 

NID-10 Dengue fever 0 A90 to A91 NID-37 Salmonellosis 0 A02 

NID-11 Diphtheria 0 A36 NID-38 Scarlet Fever 0 A38 

NID-12 Enterotoxigenic Escherichia Coli 0 A04.1 NID-39 
Severe Acute Respiratory 

Syndrome (SARS) 
0 U04 

NID-13 Giardiasis 0 A07.1 NID-40 

Sexually Transmitted 

Diseases (excludes HIV 

infection) 

0 
A51 to 

A64 

NID-14 HIV infection 0 
B20 to B24-

R75-Z21 
NID-41 Shigellosis 0 A03 

NID-15 Infectious mononucleosis 0 B27 NID-42 Smallpox 0 B03 

NID-16 Influenza 0 J09 to J10 NID-43 Streptococal A infection 0 
A 40.0; B 

95.0 

NID-17 Legionellosis 0 A48.1 to 48.2 NID-44 Tetanus 0 A35 

NID-18 Leishmaniasis 0 B55 NID-45 Trichinosis 0 B75 

NID-19 Leprosy 0 A30 NID-46 Tuberculosis 0 
A15 to 

A19 
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Item code Event to report 

Number 

of new 

case 

ICD 10 code 

 (WHO 2010)  
Item code Event to report 

Numbe

r 

of new 

case 

ICD 10 

code 

 (WHO 

2010)  

NID-20 Leptospirosis 0 A27 NID-47 Tularaemia 0 A21 

NID-21 Listeriosis 0 A32 NID-48 Typhoid Fever 0 A01.0 

NID-22 Lyme Disease 0 A69.2 NID-49 Varicella (chickenpox) 0 B01 

NID-23 Malaria 0 B50 to B53 NID-50 Venezuelan equine fever 0 A92.2 

NID-24 Measles 0 B05 NID-51 Viral Haemorrhagic Fevers 0 
A96 to 

A99 

NID-25 Meningococcal infection 0 A39 NID-52 West Nile Infection 0 A92.3 

NID-26 Methicillin-Resistant Agent 0 U80.1 NID-53 Yellow Fever 0 A95 

NID-27 Mumps 0 B26        
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BED STATUS REPORT 

 

Bed status report – účelom hlásenia je poskytnúť prehľad o obsadených lôžkach, o operačných sálach a o odsunových prostriedkoch 

zdravotníckeho zariadenia. Hlásenie sa podáva 2x denne, v prípade potreby na vyžiadanie aj častejšie. 

 

 

 

Daily Report  
BED STATUS SUMMARY (REPORT) 

Beds Patients 

Date: 

 
# 

of 

Beds 

% 

Occ 

Total 

Occ 

EVENT RELATED DNBI 

 NATO/EU Coalition 

Local 

Security 

Forces 

Local 

civilians 
NATO/EU Coalition 

Local 

Security 

Forces 

Local 

civilians 

Non-ICU 

MTF title 30 0% 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

MTF title 4 0% 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

Non ICU Total 34 0% 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

ICU 

MTF title 6 0% 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

MTF title 2 0% 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

ICU Total 8 0% 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

Non-ICU + ICU 

TOTAL 42 0% 0 0 0 0 0 0 0 0 0 
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Operating theatres 

MTF title Operating tables 0 Operating tables available 0 

MTF title Operating tables 0 Operating tables available 0 

Total Operating tables 0 Operating tables available 0 

MEDICAL EVACUATION SUMMARY 

AIR EVAC SUMMARY 

# 

of 

Flights 

Patients 

Total 

PTs 

EVENT RELATED DNBI 

NATO/EU Coalition 

Local 

Security 

Forces 

Local 

civilians 
NATO/EU Coalition 

Local 

Security 

Forces 

Local 

civilians 

0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

MEDEVAC 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

TACTICAL EVAC 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

STRATEGIC EVAC 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 
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PATIENT TRACKER  

 

Patient Tracker – tento typ „hlásenia“ síce nie je hlásenie ako také, je to len menoslov ranených pacientov počas odsunu na vyššiu etapu 

starostlivosti, avšak z dôvodu sumarizácie a lepšieho prehľadu je zaradené medzi hláseniami.  

 

 

 

SOP No:     PATIENT TRACKER 

Sponsor: Refs: Date:  

 

Rank / 
hodnosť 

Name (Last, First) / 
meno (priezvisko, meno) 

Service number /  
osobné číslo 

Unit / 
jednotka 

Coy / 
rota 

Injury /  
typ zranenia 

(BI/DNBI) 

Treatment 

date / 

 dátum ošetrenia 

MEDEVAC 
Diagnosis / 

Injury  
diagnóza/ typ zranenia 

                  

                  

                  

                  
 

 

Alebo:  

 

Unit/ 
Jednotka 

Type of injury / 
 Typ zranenia 

(BI/DNBI) 

Treatment location / 
miesto ošetrenia 

Date of injury /  
dátum zranenia/ochorenia 

Diagnosis / Injury 
diagnóza/typ zranenia 

Conclusion /  
záver 
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5. kapitola 

GRAFICKÉ ZOBRAZOVANIE ZDRAVOTNÍCKEJ SLUŽBY 
 

pplk. Ing. Jaroslav KUNA 

 

 

Nasledujúca kapitola ukazuje grafické zobrazovanie zdravotníckej služby na mape.  
 

NATO značka pre Role 1 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

NATO značka pre Role 2E 

 

 

 

Pozn. 

Description Source Page 

code/Page 

No. 

Dimension/Standard identity NATO STANDARD: 

APP-6 NATO JOINT MILITARY SYMBOLOGY Edition D Version 1 

OCTOBER 2017. In: Table 1-1: Standard Identities and Dimensions. 

1-7/31 

MEDICAL Type: Entity Type Entity: 
SUSTAINMENT Symbol Set Code: 10 

Code: 161300 Icon Type: Full Frame 

NATO STANDARD: 
APP-6 NATO JOINT MILITARY SYMBOLOGY Edition D Version 1 

OCTOBER 2017. In: Table 3-3: Land Unit Main Sector Icons 

3-37/117 

NATO MEDICAL ROLE 1 Symbol Set 
Code: 10 Code: 42/Category: 

capability/Modifier 

NATO STANDARD: 
APP-6 NATO JOINT MILITARY SYMBOLOGY Edition D Version 1 

OCTOBER 2017. In:  Table 3-4: Land Unit Sector 1 Modifiers 

3-53/133 

Description Icon Remarks MEDICAL 

Type: Entity Subtype Entity: 
INSTALLATION  Symbol Set Code: 20 

Code: 120701 Icon Type: Full Frame 

NATO STANDARD: 

APP-6 NATO JOINT MILITARY SYMBOLOGY Edition D Version 1 
OCTOBER 2017. In: Table 3-23: Land Installation Icons 

3-159/239 

Pozn. 

Description Source Page code/Page No. 

Dimension/Standard identity NATO STANDARD: 

APP-6 NATO JOINT MILITARY SYMBOLOGY Edition D 
Version 1 

OCTOBER 2017. In: Table 1-1: Standard Identities and 

Dimensions. 

1-7/31 

MEDICAL TREATMENT FACILITY 

Type: Entity Type Entity: 

SUSTAINMENT Symbol Set Code: 10 
Code: 161400 Icon Type: Full Frame 

NATO STANDARD: 

APP-6 NATO JOINT MILITARY SYMBOLOGY Edition D 

Version 1 
OCTOBER 2017. In: Table 3-3: Land Unit Main Sector Icons 

3-37/117 

NATO MEDICAL ROLE 2 Symbol Set 

Code: 10 Code: 43/Category: 

capability/Modifier 

NATO STANDARD: 

APP-6 NATO JOINT MILITARY SYMBOLOGY Edition D 

Version 1 
OCTOBER 2017. In:  Table 3-4: Land Unit Sector 1 Modifiers 

3-53/133 

1 Otvorený názov VÚ (číslo VÚ) 

(Naplnenosť personálom v %) 

(Bojová účinnosť v %) 

2 (E) 

Poľná mobilná zdravotnícka jednotka Role 2 E (1355) 

(Naplnenosť personálom v %) 

(Bojová účinnosť v %) 
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NATO značka pre Role 4 

 

 

 

 

 
 

NATO značka pre poskytovateľov zdravotnej starostlivosti – posádková ambulancia, 

poliklinika 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

MEDICAL TREATMENT FACILITY 

(HOSPITAL) Type: Entity Subtype Entity: 
INSTALLATION Symbol Set Code: 20 

Code: 120702 Icon Type: Full Frame 

NATO STANDARD: 

APP-6 NATO JOINT MILITARY SYMBOLOGY Edition D 
Version 1 

OCTOBER 2017. In: Table 3-23: Land Installation Icons 

 

3-159/239 

Pozn. 

Description Source Page code/Page No. 

Dimension/Standard identity NATO STANDARD: 
APP-6 NATO JOINT MILITARY SYMBOLOGY Edition D 

Version 1 

OCTOBER 2017. In: Table 1-1: Standard Identities and 
Dimensions. 

1-7/31 

MEDICAL TREATMENT FACILITY 

Type: Entity Type Entity: 
SUSTAINMENT Symbol Set Code: 10 

Code: 161400 Icon Type: Full Frame 

NATO STANDARD: 

APP-6 NATO JOINT MILITARY SYMBOLOGY Edition D 
Version 1 

OCTOBER 2017. In: Table 3-3: Land Unit Main Sector Icons 

3-37/117 

NATO MEDICAL ROLE 2 Symbol Set 

Code: 10 Code: 43/Category: 
capability/Modifier 

NATO STANDARD: 

APP-6 NATO JOINT MILITARY SYMBOLOGY Edition D 
Version 1 

OCTOBER 2017. In:  Table 3-4: Land Unit Sector 1 Modifiers 

3-53/133 

MEDICAL TREATMENT FACILITY 
(HOSPITAL) Type: Entity Subtype Entity: 

INSTALLATION Symbol Set Code: 20 

Code: 120702 Icon Type: Full Frame 
 

NATO STANDARD: 
APP-6 NATO JOINT MILITARY SYMBOLOGY Edition D 

Version 1 

OCTOBER 2017. In: Table 3-23: Land Installation Icons 
 

3-159/239 
 

Pozn. 

Description Source Page code/Page 

No. 

Dimension/Standard identity NATO STANDARD: 
APP-6 NATO JOINT MILITARY SYMBOLOGY Edition D 

Version 1 
OCTOBER 2017. In: Table 1-1: Standard Identities and 

Dimensions. 

1-7/31 

EMERGENCY MEDICAL OPERATION 

Type: Entity Type Entity: CIVILIAN 
Symbol Set Code: 11 Code: 111000 Icon 

Type: Full Octagon 

NATO STANDARD: 

APP-6 NATO JOINT MILITARY SYMBOLOGY Edition D 
Version 1 

OCTOBER 2017. In: Table 3-12: Land Civilian Organization Icons 

3-74/154 

Otvorený názov  

 

4 ÚVN SNP – FN Ružomberok   
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NATO značka pre zdravotnícke zásobovanie VÚ 1355 Ružomberok, pracovisko 

Liptovský Mikuláš 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Pozn. 

Description Source Page code/Page No. 

MEDICAL SUPPLY POINT 

Symbol Set Code: 25 

Code: 321800 

NATO STANDARD: 

APP-6 NATO JOINT 

MILITARY SYMBOLOGY 
Edition D Version 1 

OCTOBER 2017. In: Table 8-22: 

Supply Control Measures 
Symbols 

8-216/626 

Odbor logistiky a služieb Úradu hlavného lekára OS SR 

(1355) 

 

 

 

MED 

 



 

69 
 

6. kapitola 

ZDRAVOTNÍCKA  LEGISLATÍVA – PREHĽAD 

 
Nasledujúca kapitola obsahuje zoznam zdravotníckej legislatívy, s ktorou sa stretáva 

zdravotnícky pracovník obväziska. Pre lepšiu prehľadnosť je rozdelená do samostatných častí. 

 

Odborné usmernenia Hlavného lekára OS SR  

 

1. ÚHL RK-191/2016 - Metodické usmernenie hlavného lekára OS SR o vedení  evidencie 

očkovania. 

2. ÚHL RK-40/2017 - Metodické usmernenie hlavného lekára OS SR o vykonávaní 

a o platnosti lekárskeho a psychodiagnostického vyšetrenia profesionálnych vojakov na 

posúdenie zdravotnej  a psychickej spôsobilosti vykonávať štátnu službu mimo územia 

Slovenskej republiky.  

3. ÚHL RK-443/2017 – 1. Doplnok k metodickému usmerneniu hlavného lekára OS SR 

o vykonávaní a o platnosti lekárskeho a psychodiagnostického vyšetrenia profesionálnych 

vojakov na posúdenie zdravotnej  a psychickej spôsobilosti vykonávať štátnu službu 

mimo územia Slovenskej republiky. 

4. ÚHL RK-555/2017 – 2. Doplnok k metodickému usmerneniu hlavného lekára OS SR 

o vykonávaní a o platnosti lekárskeho a psychodiagnostického vyšetrenia profesionálnych 

vojakov na posúdenie zdravotnej  a psychickej spôsobilosti vykonávať štátnu službu 

mimo územia Slovenskej republiky. 

5. ÚHL RK-416/2018 – 3. Doplnok k metodickému usmerneniu hlavného lekára OS SR 

o vykonávaní a o platnosti lekárskeho a psychodiagnostického vyšetrenia profesionálnych 

vojakov na posúdenie zdravotnej  a psychickej spôsobilosti vykonávať štátnu službu 

mimo územia Slovenskej republiky. 

6. ÚHL RK-130/2017 - Metodické usmernenie hlavného lekára OS určujúce rozsah 

zdravotníckeho zabezpečenia pri výcviku a manipulácii s toxickými a chemickými 

látkami (TCHL) vo VÚ 1606 Nováky 

7. ÚHL RK-131/2017 - Metodické usmernenie hlavného lekára OS SR jednotného postupu 

k posudzovaniu profesionálnych vojakov pri vysielaní na výkon štátnej služby mimo 

územia SR. 

8. ÚHL RK-323/2017 - Metodické usmernenie hlavného lekára OS SR o zložení 

zdravotníckeho personálu pri zabezpečovaní vojenského výcviku. 

9. ÚHL RK-323/2017 - Metodické usmernenie hlavného lekára OS SR o zložení 

zdravotníckeho personálu pri zabezpečovaní vojenského výcviku. 

10. ÚHL RK-410/2018 – 1. Doplnok k metodickému usmerneniu hlavného lekára OS SR 

o zložení zdravotníckeho personálu pri zabezpečovaní vojenského výcviku. 

11. ÚHL RK-442/2017 Metodické usmernenie hlavného lekára OS SR k vedeniu výučby 

TCCC pre zdravotnícke jednotky OS SR. 

12. ÚHL RK-446/2017 Metodické usmernenie hlavného lekára OS SR k vykonávaniu 

preventívnych lekárskych prehliadok profesionálnych vojakov. 

13. ÚHL RK-547/2017 Metodické usmernenie hlavného lekára OS SR k vedeniu 

elektronickej evidencie zdravotníckej stáže a odbornej spôsobilosti. 



 

70 
 

14.  ÚHL RK-135/2016 - Nariadenie náčelníka GŠ OS SR na zabezpečenie špecifickej 

zdravotnej starostlivosti o profesionálnych vojakov po skončení vyslania na plnenie úloh 

mimo územia SR v epidemiologicky rizikovej oblasti. 

15.  ÚHL RK-455/2017 – 2. Doplnok - Nariadenie náčelníka GŠ OS SR na zabezpečenie 

špecifickej zdravotnej starostlivosti o profesionálnych vojakov po skončení vyslania na 

plnenie úloh mimo územia SR v epidemiologicky rizikovej oblasti. 

16. ÚHL RK-55-6/2017 - Metodické usmernenie hlavného lekára OS SR určujúce postup pri 

náleze uhynutých vtákov v útvaroch a zariadeniach Ministerstva obrany SR a ochrana 

zdravia personálu v súvislosti s výskytom vysokopatogénneho vírusu aviárnej influenzy 

H5N8. 

17. ÚHL RK-194/2019 - Metodické usmernenie hlavného lekára OS SR na zavedenie poľnej 

zdravotníckej karty – TCCC karty pre potreby jednotiek OS SR počas vyslania na plnenie 

úloh mimo územia Slovenskej republiky. 

 

Metodické usmernenia vedúceho hygienika MO OS SR  

1. VÚHE-86/2016 - Metodické usmernenie vedúceho hygienika Ministerstva obrany SR 

o stratégii očkovania. 

 

Iné nariadenia 

1. OdVR-1-335/2013-ÚHL - Nariadenie náčelníka GŠ OS SR o vedení evidencie 

očkovania v module ľudské zdroje integrovaného informačného systému. 

2. ŠbPO-87-8/2010-OZPÚ - Metodické pokyny náčelníka Generálneho štábu OS SR 

k logistickej podpore jednotiek OS SR v operáciách mimo územia SR. 

3. Vyhláška Ministerstva obrany Slovenskej republiky č. 426 zo 4. decembra 2015 o 

posudzovaní zdravotnej spôsobilosti občana na prijatie do štátnej služby 

profesionálneho vojaka, o spôsobe posudzovania psychickej spôsobilosti a o previerke 

fyzickej zdatnosti občana na prijatie do štátnej služby profesionálneho vojaka a o 

posudzovaní zdravotnej spôsobilosti profesionálneho vojaka na výkon štátnej služby 

profesionálneho vojaka alebo na výkon funkcie. 

4. Smernice Ministerstva obrany Slovenskej republiky č. 55/2008 o premávke 

vojenských vozidiel a o podmienkach na používanie špeciálnych výstražných 

znamení. 

 

Predpisy/služobné pomôcky 

1. Zdrav-1-1 Péče o zdraví v Československé lidové armádě v míru. 

2. Zdrav-6-1/Sm – Smernice riaditeľa – hlavného lekára OS SR o hodnotení spôsobilostí 

zdravotníckych síl a prostriedkov 

3. SPG-10-1/Zdrav- Programy výcviku obväzísk 

4. SPG-15-2/LL - Slovník použitých skratiek, akronymov, termínov a definícií pre 

kolektívny výcvik a cvičenia (mnohonárodných síl) 

5. SPG-15-3/LL – Vreckový zoznam vybraných  skratiek NATO 

6. SPG-3-59/Oper – Rozkazy na maskovanie ochranných zdravotníckych symbolov 

v pozemnom prostredí pri taktických operáciách 

7. SPJ-4-3/Log – Pohrebné záležitosti v Ozbrojených silách Slovenskej republiky 

8. SPJ-4-7/Log – Upratovanie priestoru vedenia vojenskej operácie 
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Služobné predpisy k zákonu NR SR č. 281/2015 o štátnej službe 

profesionálnych vojakov 

1. Služobný predpis hlavného služobného úradu č. 120/2015 o výške príplatku 

zdravotníckym pracovníkom 

2. Služobný predpis hlavného služobného úradu č. 127/2015 o podrobnostiach stáže 

3. Služobný predpis hlavného služobného úradu č. 128/2015 o podrobnostiach spôsobu 

odberu odtlačkov prstov, biologickej vzorky, vyhotovenia panoramatickej röntgenovej 

snímky chrupu, o vytvorení, použití, uchovávaní a likvidácii záznamov z registra 

identifikačnej databázy a o uchovávaní a likvidácii biologickej vzorky 

profesionálneho vojaka 

4. Služobný predpis hlavného služobného úradu č. 132/2015 o podrobnostiach úľav v 

štátnej službe 

5. Výnos Ministerstva obrany Slovenskej republiky zo 4. decembra 2015 č. ÚLP-99-

36/2015-OdL o požadovaných študijných odboroch a učebných odboroch stredného 

vzdelania, požadovaných študijných odboroch vysokoškolského vzdelania na výkon 

funkcie a o požadovanej odbornej spôsobilosti na výkon niektorých odborných 

činností v štátnej službe profesionálnych vojakov 

6. Opatrenie Ministerstva obrany Slovenskej republiky zo 16. mája 2017 č. SELP-34-

8/2017-OdL, ktorým sa mení a dopĺňa výnos Ministerstva obrany Slovenskej 

republiky zo 4. decembra 2015 č. ÚLP-99-36/ 2015-OdL o požadovaných študijných 

odboroch a učebných odboroch stredného vzdelania, požadovaných študijných 

odboroch vysokoškolského vzdelania na výkon funkcie a o požadovanej odbornej 

spôsobilosti na výkon niektorých odborných činností v štátnej službe profesionálnych 

vojakov 

7. Služobný predpis hlavného služobného úradu č. 93/2015 o podrobnostiach o úprave 

zovňajšku profesionálneho vojaka 

 

Slovenská zdravotnícka legislatíva  

1. Zákon NR SR č. 103/2015 Z. z. úplné znenie zákona č. 355/2007 o ochrane, podpore 

a rozvoji verejného zdravia a o zmene a doplnení niektorých zákonov (príloha č. 5 

„Zoznam povinne hlásených prenosných ochorení, podozrení na ochorenia 

a nosičstiev choroboplodných mikroorganizmov“). 

2. Zákon NR SR č. 124/2006 Z. z. o bezpečnosti a ochrane zdravia a o zmene a doplnení 

niektorých zákonov. 

3. Zákon NR SR č. 362/2011 Z. z. o liekoch a zdravotníckych pomôckach a o zmene a 

doplnení niektorých zákonov. 

4. Zákon NR SR č. 576/2004 Z. z. o zdravotnej starostlivosti, službách súvisiacich s 

poskytovaním zdravotnej starostlivosti a o zmene a doplnení niektorých zákonov. 

5. Zákon NR SR č. 577/2004 Z. z. o rozsahu zdravotnej starostlivosti uhrádzanej na 

základe verejného zdravotného poistenia a o úhradách za služby súvisiace s 

poskytovaním zdravotnej starostlivosti. 

6. Zákon NR SR č. 578/2004 Z. z. o poskytovateľoch zdravotnej starostlivosti, 

zdravotníckych pracovníkoch, stavovských organizáciách v zdravotníctve a o zmene a 

doplnení niektorých zákonov. 

7. Zákon NR SR č. 579/2004 Z. z. o záchrannej zdravotnej službe a o zmene a doplnení 

niektorých zákonov. 
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8. Uznesenie vlády SR č. 474/2012 na vyčlenenie lôžkového fondu MZ SR pre MO SR 

9. Nariadenie vlády č. 296/2010 o odbornej spôsobilosti na výkon zdravotníckeho 

povolania, spôsobe ďalšieho vzdelávania zdravotníckych pracovníkov, sústave 

špecializačných odborov a sústave certifikovaných pracovných činností 

10. Vyhláška MZ SR č. 585/2008 podrobnosti o prevencii a kontrole prenosných 

ochorení. 

11. Vyhláška MZ SR z 12. marca 2018 č. 95/2018 Z. z., ktorou sa určuje rozsah 

ošetrovateľskej praxe poskytovanej sestrou samostatne, samostatne na základe 

indikácie lekára a v spolupráci s lekárom a rozsah praxe pôrodnej asistencie 

poskytovanej pôrodnou asistentkou samostatne, samostatne na základe indikácie 

lekára  a v spolupráci s lekárom. 

12. Vyhláška MZ SR z 9. mája 2018 č. 151/2018 Z. z., ktorou sa mení a dopĺňa  vyhláška 

Ministerstva zdravotníctva Slovenskej republiky č. 321/2005 Z. z. o rozsahu praxe                             

v niektorých zdravotníckych povolaniach v znení neskorších predpisov. 

13. Vyhláška MZ SR č. 74/2019 o kritériách a spôsobe hodnotenia sústavného 

vzdelávania zdravotníckych pracovníkov. 

 

Štandardizačné dokumenty 

 
1. ACE Mobility Management Directive AD-85 

2. Pozri príloha 
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Zoznam použitých skratiek 

ABG  Arterial Blood Gas – Arteriálny krvný plyn 

BI Battle Injury – bojové zranenie 

BS  Battle Stress – bojový stres 

CBRN  Chemical, Biological, Radiological, Nuclear – chemické, biologické, 

rádiologické a nukleárne 

Civ Cav  Civilian Casualties – zranené civilné osoby 

D  Diseased - chorí 

DNBI   Disease and Non-Battle Injuries – choroby a nebojové zranenia 

DTG  Date, Time Group – údaj o dátume a čase 

ETA   Estimated Time of Arrival – predpokladaný čas príchodu 

FF   friendly forces – koaličné jednotky 

FHP  Force Health Protection – zdravotnícka ochrana síl 

FW  Fixed Wing - lietadlo 

HA  Humanitarian Assistance – humanitárna asistencia 

GII  Gastro-Intestinal Infection – gastro-intestinálna infekcia 

HOTO  Hand Over Take Over – odovzdanie prevzatie 

HQ  Headquarters - veliteľstvo 

ICU   Intensive Care Unit – jednotka intenzívnej starostlivosti 

ICD-10  International Statistical Classification of Diseases and Related Health Problems 

(10th Revision) – medzinárodná štatistická klasifikácia ochorení a súvisiacich 

zdravotných problémov (10. revízia) 

IED  Improvised Explosive Device – improvizované výbušné zariadenie 

ILI  Influeza-Like Disease – ochorenie podobné chrípke 

JOC  Joint Operation Centra – Spoločné operačné centrum 

LLE  Life, Limb, Eye-Sight – život, končatiny, zrak 

MEDEVAC Medical Evacuation – zdravotnícky odsun 

MSD  Musculo-Sceletal Disorders - muskuloskeletálne poruchy 

MTF   Medical Treatment Facility – zdravotnícke zariadenie 

NBI  Non Battle Injuries – nebojové zranenie 

NSp  Non sport – nešportové (zranenie) 

PAR  Population at Risk – populácia v riziku 

PECC  Patient Evacuation Coordination Cell – Skupina koordinácie evakuácie  

pacientov 

POW   Prisoner of war – vojnový zajatec 

PREVMED Preventive Medicine – preventívna medicína 

PTs   patients – pacienti 

PZ   Pick-up Zone – zóna vyzdvihnutia 

RAD  Reactive Airway Disease - reaktívna choroba dýchacích ciest 

RW  Rotary Wing – helikoptéra 

Sp  Sport – športové (zranenie) 

TOC   Tactical Operation Centre – takticko-operačné centrum 

WHO  World Health Organization – Svetová zdravotnícka organizácia 

WIA  Wounded in Action – zranení v boji 
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