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Vloga medicinskih sester na primarni ravni zdravstvene dejavnosti - izziv za prihodnost

Role of Nurses in the Primary Health Care System — Challenges for the Future

Univerza v Ljubljani

Zdravstvena fakulteta

Na Zdravstveni fakulteti Univerze v Ljubljani organiziramo strokovno srecanje z mednarodno
udelezbo o viogi medicinskih sester na primarni ravni zdravstvene dejavnosti, na katerem bodo
predstavljene izku$nje medicinskih sester na primarni ravni zdravstvene dejavnosti ter izkusnje pri
ustanavljanju referencnih ambulant. Strokovno srecanje bo v petek, 2. 12. 2011 v predavalnici 18
na Zdravstveni fakulteti Univerze v Ljubljani, Zdravstvena pot 5, Ljubljana. Program
strokovnega srecanja je pri Zbornici zdravstvene in babiske nege Slovenije v postopku za
PROGRAM pridobitev licenénih tock.

Registracija/Registration

Pozdravni nagovori/ Welcome addresses

Vabljeno predavanje: E —zdravstvena nega in dodana vrednost/
Invited lecture: E-nursing and added value

izr. prof. dr. Olga Sustersi¢, Zdravstvena fakulteta, Univerza v Ljubljani

Kako so

referentne pogled zdravstvene nege /

How did the reference outpatient clinics develop— view of the nursing care
Karmen Panikvar Zlahtig, dipl.m.s., spec., mag. zdr. nege, Zdravstveni dom Ptuj;
Darinka Klemenc, dipl.m.s., predsednica Zbornice zdravstvene in babiske nege
Slovenije — Zveze strokovnih drustev medicinskih sester, babic in zdravstvenih
tehnikov Slovenije

Pomen in vloga sodelovanja zdravnika druZinske medicine in medicinske
sestre v referen¢ni ambulanti / The importance and the role of cooperation
between family doctor and nurse in the reference outpatient clinic

prim. asist. Jana Govce Erzen, dr. med., Zdravstvena postaja Vojnik,

Zdravstveni dom Celje

Del j ionalne mreze zdravst gojnih centrov na primarni
ravni zdravstvene dejavnosti / Functioning of the national network of health
education centres in the primary health care

asist. Sanja Vrboviek, dipl.m.s., univ. dipl. soc.,

Institut za varovanje zdravja Republike Slovenije

Razprava/Discussion

Odmor/Break

Medpoklicno sodelovanje v osnovnem zdravstvu — izzivi za prihodnost /
Interprofessional collaboration in primary health care system — challenges
for the future

Anita Moen, Assist. Prof., Stord/Haugesund University College, Norway
Poznavanje storitev patronaZne zdravstvene nege na primarni ravni na
jugovzhodu Poljske / Awareness of the range of community nursing services
among primary care charges of South-East Region of Poland

Monika Binkowska Bury, PhD and Malgorzata Nagorska, Msc,

Institute of Nursing and Health Sciences, University of Rzeszow, Poland

doc. Jaroslav Stanciak, PhD., MPH, Faculty of Health,

The Catholic University of Ruzomberok, Slovakia

Vpliv spola na odlo¢anje glede izbire oskrbe pri malignem melanomu/
Gender patterns in decision making and care seeking for malignant
melanoma

Senada Hajdarevic, RN, Medical Faculty, University of Umea, Sweden
Spreminjanje izkuSenj v u¢enje skozi refleksijo/ Turning experiences into
learning through reflection

Hellen Dahl, assist. prof., Stord/Haugesund University College, Norway
Razprava/Discussion

Odmor/Break

Znanje za prakso zdravstvene nege: pogled Studentov v mednarodni
perspektivi/ Knowledge for nursing practice: students' understandings
ininternational perspective

izr. prof. dr. Majda Pahor, univ. dipl. soc., Zdravstvena fakulteta, Univerza v
Ljubljani; Elisabeth Lindahl, PhD, RN, Medical Faculty, University of Umea,
Sweden

Vloga patronaznih medicinskih sester na primarni ravni zdravstvene
dejavnosti/Role of the community nurses in the primary health care

Martina Horvat, dipl. m.s., Zdravstveni dom Murska Sobota

Didakti¢ni pristopi v zdravstveni vzgoji na primarni ravni zdravstvene
dejavnosti / Educational approaches in health education in the primary
health care

vis. pred. mag. Andreja Kvas, prof. zdr. vzg., Zdravstvena fakulteta, Univerza v
Ljubljani

Klini¢no usposabljanje Studentov v osnovni zdravstveni dejavnosti — izziv za
prihodnost/ Clinical training of students in primary health care — a challenge
for the future

asist. Renata Vettorazzi, dipl. m.s., univ. dipl. org., Zdravstvena fakulteta,
Univerza v Ljubljani

Razprava in zakljuc¢ek / Discussion and closing of the meeting

Placilo kotizacije je potrebno izvesti pred
pri¢etkom sre¢anja na ra¢un UL ZF SI56 0110
0603 0706 246, sklic 00 760-106-817. Placilo
kotizacije je pogoj za pridobitev potrdila o
udelezbi. Podjetja in zavodi znesek poravnajo
po prejetju racuna. Ob registraciji potrebujete
¢lansko izkaznico Zbornice-Zveze, potrdilo o
placani kotizaciji (samoplacniki) oz.
fotokopijo potrjene e. prijavnice s podpisom
in zigom delodajalca, ki bo poravnal
kotizacijo (placnik je zavod oz. podjetje). V
kolikor se na strokovno srecanje prijavite in se
ga brez predhodne odjave (vsaj 5 dni) ne
udelezite, si pridrzujemo pravico do obracuna
polovicne kotizacije. Racun o opravljeni
storitvi vam bomo poslali po izvedenem
srecanju.

Vase prijave sprejemamo najkasneje do 29.
11. 2011 preko spletne strani Zdravstvene
fakultete Univerze v Ljubljani. Za dodatne
informacije smo vam na voljo na
elektronskem naslovu

cvu@zf.uni-lj.si oziroma na telefonski
stevilki 01/300-11-98. (Sonja Lojk).

Prijava je obvezna z elektronsko prijavnico
na spletni strani centra za vseZivljenjsko
u¢enje (CVU) Zdravstvene fakultete,
www.zf.uni-lj.si.

Kotizacija v vi§ini 80,00 EUR vkljucuje
udelezbo na strokovnem sre¢anju, zbornik
strokovnih prispevkov ter okrepéilo med
odmorom. Za zgodnje prijave in placilo do
10. 11. 2011 znaSa kotizacija 60,00 EUR.

Vsebina strokovnega srecanja je del

Studijskega programa in je zato oproscena

obraéuna DD
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uvodnik

Skupaj v boljsi jutri

Darinka Klemenc

Septembrski uvodnik vas ni pustil ravnodusnih. Odzvali ste se z odobravanjem, a prisluhnili smo tudi glasovom
nezadovoljstva, ki jih, na Zeljo avtoric, v aktualnem Utripu tudi objavljamo.

Vsaka ptica v jati zzamahom kril pomaga hitreje leteti ptici, ki ji sledi. Zato jata doseZe cilj 70 odstotkov hitreje kot bi to zmogla posamezna ptica. In mi?

nagovor bolece dotaknil, saj nikakor ni bil nas namen, da bi

kogarkoli prizadeli. Veseli smo vsakrsnih konstruktivnih kritik
in pobud, ki nam pomagajo rasti v Zbornico - 2vezo, kakrsno
potrebujemo in na katero bomo lahko ponosni.

Seveda pa se zelimo in tudi moramo odzvati, kadar so dejstva
drugacna od navedb; kot v primeru zapisa medicinskih sester,
zdruzenih v Iniciativnem odboru, ki ga objavljamo na str. 28, nas
odgovor pa na straneh 29 in 30.

Zal se dejstvo, da so Easi za zdravstveno in babisko nego
neizprosni, da vedno ve¢ delamo in vedno slabse Zivimo, odraza
tudi v nasih medsebojnih odnosih. Napetosti in nezadovoljstva
se iz delovnega okolja prelivajo na vse ravni, tudi v stanovske
organizacije.

Tudi na Zbornici - Zvezi smo se morali soo€iti zanonimkami, ki
so polne bolecine zaposlenih v zdravstveni negi, razo¢aranih nad
vsem, tudi nad nami. Ob tem nam je tezko, vendar razumemo,
da zaposlenim v zdravstveni in babiski negi Se nikoli ni bilo tezje.
Pricakovanja pacientov, delodajalcev, sodelavcey, nas samih in
nasih bliznjih so vedno vecja; vsi ¢utimo pritisk in tudi
spremembe, zlasti vrednot - profesionalnih in osebnih. In tu smo
na skupnem imenovalcu; vsi smo tu zaradi pacientov, ranljivin
posameznikov, med katerimi s(m)o tudi medicinske sestre,
babice, zdravstveni tehniki. Stevilni Ze sami prezivljajo/
prezivljamo druzine. Opeharjena je cela generacija zaposlenih v
zdravstveni in babiski negi. Krivic je veliko; tudi zaradi prevedbe
placnega sistema, na katerega kot Zbornica - Zveza, Zal, nismo
imeli vpliva.

l | vodoma naj se opravicimo tistim, ki se jih je pretekli uvodni

A v Zbornici - Zvezi trdno verjamemo, da je mogoce s
povezovanjem in pritiskom vseh stanovskih organizacij ter
zaposlenih v zdravstveni in babiski negi te krivice postopoma
odpravljati. Seveda pa brez sodelovanja in enotnosti ne bo Slo.
Politicni in drugi klju¢ni odlocevalci (kot so ministrstva, vodstva
zavodov idr.) komaj cakajo, da se znotraj zdravstvene in babiske
nege dokoncno spremo med seboj. Potem se jim ne bo treba
ukvarjati z nami. Potem jim ne bo treba ukrepati. Potem lahko
pozabimo na nase skupne cilje, na razvoj stroke, na zadovoljne
paciente in tudi na zadovoljne izvajalce.

Poglejte, kaj se je zgodilo z uredbo Ministrstva za zdravje glede
organizacije in vodenja javnih zdravstvenih zavodoy, ki bi mo¢no
posegla v delovanje zdravstvene in babiSke nege. Z enotnim in
odlo¢nim nastopom Zbornice - Zveze, RSKZN, Zdravstvenega
sveta in sindikatov, ki zdruzujejo zaposlene v zdravstveni negi,
smo preprecili nepredstavljivo Skodo za zaposlene in paciente. In
tako moramo delovati tudi v bodoce. Odlocno, enotno - in
povezano.

A seveda to ne velja samo za stanovske organizacije, pac pa
tudi za zaposlene v zdravstveni in babiske negi. Samo tako bomo
dosegli spremembe, ki jih pricakujemo in zahtevamo.

Ptice vedo, da bodo bistveno hitreje dosegle svoj cilj, ¢e bodo
letele v jati. Zato letijo v jati in se ne »klofajox med sabo. Mi pa ...
vsak po svoje. Na Zbornici - Zvezi smo se Ze trudili in bomo tudi
v prihodnje storili vse, da stanovske organizacije in zaposlene v
najkrajSem casu povezemo in skupaj dosezemo tisto, kar stroki
in zaposlenim v zdravstveni negi pripada.

Uvodnika in drugih prispevkov v Utripu ne honoriramo.
Urednistvo.



delo zbornice - zveze

Dogodki na Zbornici — Zvezi v avgustu in septembru
2011

Monika AZzman

Iskrene cestitke, dragi ucenci, dijaki in Studenti, vsi, ki ste zmogli in uspeli premagati vse obveznosti na poti
osebnega, poklicnega, vsezivljenjskega ... napredka in zorenja. Za razliko od vas tega nasa viada ni bila
sposobna! Seveda si neke vrste spodbudo zasluzite tudi vsi tisti, ki ste se trudili po svojih najboljsih moceh, a se
vam to leto ni izteklo po nacrtih. Ni¢ ne de, glavo pokonci, bo pa v novem solskem letu bolje. Tega ravno ne bi
Zelela zapisati za naso vlado, nase poslance. Vsakodnevno porocanje medijev in pogovori »navadnih«
drzavljanov ne vzbujajo veliko optimizma. Pa vendarle, jesen je precudovita, soncna, topla po temperaturah kot
Ze dolgo ne. Kot da bi narava Zelela ponuditi roko nam vsem, prihraniti kaksen evro na racun kurjave in nam
vliti voljo za turobne dezevne dni, ki bodo vsekakor tudi Se prisli. Ozimnica je tudi nekaj, kar je vredno omeniti.
Stevilne gospodinje smo morda ta del opravil celo opustile, rekoc, da se ne izplaca, da se v teh casih vse dobi
na policah supermarketov. Nazaj k naravi in babicini kuhinji pa ni le moda in jesenski hit, za mnoge je predvsem
ekonomska nuja in so zares veseli, e jim kdo ponudi kaksno zeljnato glavo vec. Na Zbornici - Zvezi v preteklem

mesecu Se nismo prav veliko »vlagali« za zimo, a smo bili dejavni na stevilnih podrogjih.

22. avgust

Komisija za licencno vrednotenje je pregledala vioge, prispele
prek poletnih dni; oddali so jih organizatorji strokovnih
izobrazevanj za dogodke, ki se bodo odvili v mesecu septembru
in oktobru.

6. september

Uredniski odbor Obzornika zdravstvene nege se je sestal na
uredniski seji in pripravil Se zadnje predloge in popravke ¢lankov
za izid tretje Stevilke strokovnega asopisa. Stevilka bo izsla v
prvi polovici meseca oktobra.

Komisija za licencno vrednotenje je obravnavala individualne
vloge, ki so jih oddale prositeljice za specialna znanja. Ob tem
vse nase Clanice in clane znova obves¢amo, da je Upravni odbor
Zbornice - Zveze sprejel dva pomembna sklepa, ki se nanasata
na pridobitev specialnih znanj na podrocju babiske nege in
posameznih podrocij zdravstvene nege. Ponovno objavijcmo
oba sklepa in vse, ki ste zakljucili Solanje do leta 1984, vabimo, da
preverite, ali vam sklep morda lahko pomaga tudi na podrocju
urejanja delovnega mesta in ustreznega nagrajevanja za delo.

Sklep UO 649/39

Clani UO Zbornice - Zveze v zvezi s pobudo Strokovne
sekcije medicinskih sester in babic o priznanju specialnih
znanj za medicinske sestre - babice s srednjeSolsko
izobrazbo, ki delajo vec kot 10 let v specialisticni ambulanti na
sekundarni ravni ali dispanzerju za zenske na primarni ravni,
sprejemajo sklep: medicinske sestre babice s srednjesolsko
izobrazbo so pozvane, da vlozijo vlogo za priznanje specialnih
znanj za delo v dispanzerjih za Zenske oz. specialisti¢nih
ambulantah na podroc¢ju ginekologije. K vlogi prilozijo
dokazila o strokovnih izobrazevanijih in potrdilo delodajalca o
delu na tem mestu; delodajalec opredeli dela in naloge, ki jih
opravlja na tem delovnem mestu. Specialna znanja morajo
biti pridobljena po izobrazevanjih, ki praviloma, vsa skupaj,
obsegajo najmanj 50 ur. Vloge bo obravnavala triclanska
komisija, ki jo bo imenovala strokovna sekcija medicinskih
sester in babic, ob smiselni uporabi Pravilnika o nacionalnem
registru specialnih znanj v dejavnosti zdravstvene in babiske
nege (1. do 6. clen).

Sklep UO 709/42

Upravni odbor Zbornice - Zveze je sprejel sklep, da se vsem
medicinskim sestram / medicinskim tehnikom, ki so zakljucili
izobrazevalni program, katerega zadnji vpis je potekal v
Solskem letu 1980/81 in so ga koncali po tedaj priznanem

programu, omogoci pridobitev specialnih znanj v skladu s
sklepom z dne 23. 7. 2008. K vlogi medicinska sestra /
medicinski tehnik prilozi dokazila o strokovnih izobrazevanjih
in potrdilo delodajalca o delu na delovnem mestu, kjer
delodajalec opredeli dela in naloge. Prosilka/prosilec mora
imeti vec kot 10 let delovne dobe na delovnem mestu, na
katerem Zeli uveljavljati specialna znanja. Specialna znanja
morajo biti pridobljena po izobrazevanijih, ki praviloma, vsa
skupaj, obsegajo najmanj 50 ur. Vloge bo obravnavala
triclanska komisija, ob smiselni uporabi Pravilnika o
nacionalnem registru specialnih  znanj v dejavnosti
zdravstvene in babiske nege (1. do 6. clen). Naziv specialnega
znanja se dolo¢i v skladu z delovnim mestom prosilke/
prosilca.

9. september

Delovni sestanek predsednice RSKZN, predsednice Sindikata
delavcev v zdravstveni negi Slovenije in predsednice Zbornice -
Zveze, vezan na aktualne dogodke.

10. september

V' Cankarjevem domu v Ljubljani je v dneh od 10. do 13.
septembra potekala 40. Mednarodna konferenca EDTNA/ERCA.
V imenu Zbornice - Zveze je prek 1500 medicinskih sester s
podrocja nefrologije, dialize in transplantacije pozdravila
predsednica Darinka Klemenc, v imenu lokalnega organizatorja
dogodka pa kolegica Mirjana Calié. Vsem nasim kolegicam, ki so
intenzivno sodelovale pri pripravi enega pomembnejsih
mednarodnih dogodkov v jesenskih dneh, kot so zapisali mediji,
iskrene Cestitke.

14. september

Komisija za dodeljevanije sredstev iz sklada za izobrazevanje je
obravnavala vloge, ki so jih vlagatelji posredovali v mesecu juliju
in avgustu. Razdeljenih je bilo priblizno 10.000,00 EUR
namenskih sredstev za placilo kotizacij in pomoc pri doseganju
formalne izobrazbe na dodiplomskem in podiplomskem Studiju.

14. september

Na Visoki $oli za zdravstveno nego Jesenice je potekala 4. Sola
za klinicne mentorje z naslovom »Napredna znanja za
kakovostno delo s Studenti zdravstvene nege - poklicna etika in
kontinuiran profesionalni razvoj«. Prispevek z naslovom Nasilje
na delovnem mestu in eticne dileme je prispevala tudi Delovna
skupina za nenasilje Zbornice - Zveze.
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15. september

V Mariboru je v organizaciji Fakultete za zdravstvene vede
Univerze v Mariboru potekala Zze 3. Studentska konferenca s
podro¢ja zdravstvenih  ved z naslovom »Razvijanje
medpoklicnega sodelovanja v ¢asu Studija na podrocju
zdravstvenih ved«. Castna pokroviteljica je bila poleg Mestne
obcine Maribor tudi Zbornica - Zveza. Ob otvoritvi konference je
navzoc¢e nagovorila tudi predsednica Zbornice - Zveze. Mladim
Studentom je zaZelela veliko Studijskih uspehov, saj bodo prav te
generacije v naslednjih desetletjih odlocilno prispevale k razvoju
stroke zdravstvene in babiske nege.

15. september

Ministrstvo za zdravje je pod okriljem direktorata za
zdravstveno varstvo pripravilo problemsko konferenco z okroglo
mizo z naslovom »Geriatrija in gerontologija v slovenskem
prostoru«. Na konferenci so aktivno sodelovale tudi mnoge
predstavnice zdravstvene nege. Prav tako je bila na konferenci
najStevilénejSa udelezba medicinskih sester, kar Se enkrat
dokazuje, da nam v zdravstveni negi (pa naj delujemo na
podrocju zdravstva ali sociale) ni vseeno, kaj se bo dogajalo s
starostniki v slovenskem prostoru. Ne nazadnje bomo to celo mi
sami, ¢e bomo imeli sre¢o.

15. september

V' Festivalni dvorani v Ljubljani se je na vroc Cetrtkov vecer
odvijala »najsrénejsa« prireditev tega dne v prestolnici. Ze
Cetrti¢ zapored je revija Zdravje razglasila »Najsrénejso
medicinsko sestro, babico in patronaZzno medicinsko sestro«.
Slavnostna govornika na prireditvi sta bila direktor revije Samo
Zargi in predsednica Zbornice - Zveze, Darinka Klemenc.
Najsrénejsa medicinska sestra je po mnenju bralcev revije
Zdravje postala Andreja Obran, najsrénejSa patronazna
medicinska sestra Stefka Lesar, najsrénejsa babica pa Erika
Kocjan. Vsem cestitkam, ki smo jih izrekli Ze ob prireditvi, se
pridrzujejo tudi Cestitke naSega urednistva.

16. september

Clani Upravnega odbora Zbornice - Zveze so se sestali na 43.
redni seji in obravnavali obsezen dnevni red.

1. Pregled polletnega porocila Zbornice - Zveze (Miran
Pikovnik in Barbara Kosir, Unija d.d.)

2. Pregled in sprejem zapisnika 42. seje UO Zbornice - Zveze
zdne 29. 6. 2011

3. Pobude in predlogi

a) Mednarodni sporazumi o sodelovanju

b) Pobuda Castnega razsodis¢a o novem nacelu Kodeksa
etike medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov za
podrocje raziskovanja v zdravstveni in babiski negi

c) Specialna znanja s podroc¢ja revmatologije

d) Pobuda za spremembo poklicnega standarda

e) SKOR Center - Nacionalni center za strokovni, karierni in
osebnostni razvoj medicinskih sester in babic pri Zbornici -
2vezi; realizacija elaborata

f) Vloge za podaljSanje licencnega obdobja

g) Udelezbe na dogodkih

4. Porocilo o aktivnostih med obema sejama UO

a) PoroCilo s sestankov na Ministrstvu za zdravje (speciali-
zacije, ruralne ambulante, javna pooblastila)

b) Porocilo o poteku priprav na izvedbo specialnih znanj v ZD
Ljubljana

c) PoroCilo o problematiki statusa zdravstvene nege v
socialno-varstvenih zavodih

d) Porocilo o pripravah na obelezitev mednarodnih dni boja
proti nasilju nad Zenskami na Zbornici - Zvezi

5. Razno

a) Posredovanje podatkov iz registra za potrebe doktorske
naloge

b) Kadrovske zadeve

c)Vloga za donacijo Studentske humanitarne odprave v
Zambijo novembra 2011, vloga Visoke sole za zdravstvo
Izola

d) Promocijsko gradivo Zbornice - Zveze

e) Odjava udelezencev s seminarjev - pobuda in priporocilo

16. september

S sklicem seje delovne skupine za revizijo dokumenta Poklicne
aktivnosti in kompetence v zdravstveni in babiski negi se je
uspesno zakljucilo delo Se oZje skupine, za podrocje patronazne
zdravstvene nege. V mesecu oktobru bo tako natisnjena nova
publikacija z omenjenega podrocja. Kolegicam, ki so sodelovale
pri pripravi izredno pomembnega dokumenta, se najlepse
zahvaljujemo. Vsem, ki vam bo dokument v pomoc pri
vsakdanjem delu in pomembnih odloCitvah, bomo prek spletne
strani posredovali tudi obvestilo, vezano na izdajo publikacije.

16.-17. september

S sklepom upravnega odbora Zbornice - Zveze, Ze leta 2008,
se je vodstvo strokovnega zdruzenja zavezalo, da bo skrbelo za

Gradimo skupaj
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kontinuirano izobrazevanje vseh, ki vodijo katerokoli delovno
telo Zbornice - Zveze. Ob prestevanju predsednic/predsednikov
regijskih strokovnih drustev, strokovnih sekcij, komisij, stalnih in
zacasnih delovnih  skupin, urednistev, se Stevilka nasih
prostovoljcev giblje med 70 in 80. IzobraZzevanja, ki so bila do
zdaj izvedena, so bila usmerjena predvsem v izgradnjo celostne
podobe, poenotenja dela, vodenja in oddajanja porodil, zbiranja
in arhiviranja gradiv in Se mnogo drugega. Leto$nji izobrazevalni
dan je bil namenjen prihajajocim aktivnostim v prihodnjem letu,
zato smo ga tudi poimenovali »Gradimo skupaj«. Zal se zaradi
delovnih obveznosti mnogi niso uspeli udeleziti izredno zanimivih
delavnic. Prepri¢ani pa smo, da bodo tisti, ki so v svojem prostem
¢asu dva dni trdo delali, znali prenesti novo pridobljeno znanje,
pozitivno naravnanost in povezovalno moc¢ tudi na ostale
sodelavce. Hvala vsem, ki ste si vzeli ¢as, pa ne le v tem vikendu
- hvala vam tudi za Cas in vse dejavnosti, ki ste jih pripravijeni
podarjati naSemu strokovnemu zdruzenju.

19. september

Sestanek vodstva Zbornice - Zveze in vodstva ZD Ljubljana ob
pripravi specialnih znanj za podrocje zobozdravstva.

19. september

Z delom Ze nadaljuje Delovna skupina za terminologijo v
zdravstveni in babiski negi. Najve¢ Casa so Clanice delovne
skupine v tem obdobju namenile terminoloski razlagi pojmov, ki
so nastajali v poletnih dneh ob prevodu ene izmed strokovnih
smernic (RNA Ontario) »Nursing Best Practice Guidelines
Programe« s podrocja razjede zaradi pritiska.

20. september
Zasedalo je Castno razsodisce prve stopnje.

20. september

Komisija za licenéno vrednotenje je obravnavala tekoce vioge
organizatorjev strokovnih srecan;.

20. september

Na 6. seji so zasedale ¢lanice Nadzornega odbora Zbornice -
Zveze. Obravnavan je bil dnevni red:

1. pregled in sprejem zapisnika 5. seje Nadzornega odbora

Zbornice - Zveze z dne 17. marca 2011;
2. pregled financnega porocila Zbornice - Zveze za obdobje
od 1. 1. 2011 do 30. 6. 2011;

3. razno.

Clanice Nadzornega odbora so na pozitivno poslovanje
Zbornice - Zveze v prvem polletju tega leta podale tudi svojo
pozitivno oceno. Vendarle pa so v zapisniku zapisale, da gre pri
razmerju drzave (MZ) do nasega zdruZenja za malomaren in
neodgovoren odnos pri izpolnjevanju dolznosti glede izvajanja
javnih pooblastil. Vodstvo Zbornice - Zveze so pozvale, naj
vztraja pri svojih odloCitvah glede pogajanj, vezanih na Pogodbo
in anekse k pogodbi za leto 2011.

21. september

V kongresnem centru Thermana v Laskem je potekala prva
znanstvena konferenca Visoke Sole za zdravstvene vede Sloven]
Gradec. V imenu Zbornice - Zveze je navzoCe na konferenci
pozdravila koordinatorica regijskih strokovnih drustev, Ksenija
Pirs.
22. september

V preddverju Univerzitetnega klinicnega centra v Ljubljani je
potekala slovesnost ob svecani podelitvi prvih 82 certifikatov
Nacionalne poklicne kvalifikacije zdravstveni reSevalec/
reSevalka. Na podelitvi so vsem prejemnikom certifikatov po
sklepu izvrénega odbora strokovne sekcije resevalcev v
zdravstvu podelili tudi posebne identifikacijske znacke. Ob tej
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priloZznosti je bil podpisan tudi sporazum o sodelovanju med
Zbornico - Zvezo in Hrvatskim zavodom za hitnu medicinu
(HZHM), s katerim nasi kolegi reSevalci in kolegice reSevalke Ze
vrsto let zgledno sodelujejo. Vsem dobitnikom certifikatov
iskreno Cestitamo.

22, september

Skladno s sklepom Seje upravnega odbora, da Zbornica -
Zveza pridobi strokovno pomoc pri povezovanju stanovskih
organizacij in izvajalcev zdravstvene in babiske nege v odnosu
do kljucnih odlocevalcev v zdravstvu, smo se nemudoma sestali
s strokovnjaki za komuniciranje v zdravstvu in dolo€ili smernice
za lazje uveljavljanje interesa Zbornice - Zveze in nasih clanov.
Postavili smo temelje za strategijo komuniciranja z nasimi
Klju€nimi javnostmi ter za krizno komuniciranje. Dotaknili smo se
tudi anonimnih in manj anonimnih pisem, ki jih izvajalci
zdravstvene in babiske nege, pretezno neclani, naslavljajo na
nase urednistvo, medije in uradne institucije in so klic na pomoc
k izboljSanju razmer v zdravstveni negi. Razmere je mogoce
izboljsati s strateskim povezovanjem in enotnim delovanjem
stanovskih organizacij ter zaposlenih v zdravstveni in babiski
negi. Zato bo Zbornica - Zveza Se naprej delovala transparentno
in poSteno, obenem pa tudi povezovalno, saj je enotno in
kooperativno delovanje stanovskih organizacij in nasih ¢lanov
najhitrejSa pot do nasih skupnih ciljev. Obenem bomo skrbeli za
celovito komuniciranje s ¢lani, ki ste nasi ambasadorji in morate
prvi prejeti vse informacije, pa naj bodo dobre ali slabe.
Dosledno se bomo odzivali tudi na vsa ravnanja, ki neupraviceno
krnijo ugled, status, podobo, vlogo, pomen in integriteto poklica
ter zaposlenih v zdravstveni in babiski negi, saj nas s tem
oddaljujejo od boljse prihodnosti za medicinske sestre, babice in
zdravstvene tehnike.

27. september

Sestale so se clanice Delovne skupine za nenasilie v
zdravstveni negi in raziskovalke s podro¢ja (nelnasilja v
zdravstveni negi ter izmenjale strokovna mnenja in ugotovitve
na osnovi pridobljenih podatkov zadnje aktualne raziskave,
katere rezultati bodo predstavijeni na konferenci v mesecu
decembru.

Ob pregledu dogodkov za sonéni september sem se veckrat
spomnila na nekdaj pristno slovensko reklamo: »Letos je bila
lepa pomlad, zato imamo bogato jesen.« Tezko bomo pri¢akali
konec gospodarske krize, tezko se soocamo z vsakodnevnimi
obvestili o tem, kako nikjer nicesar ni vec moc vzeti, ker so vse in
Se veC pobrali, pa se ne ve kdo. Morda nas ob vsem tem lahko
bogatijo le prijazni medosebni odnosi, prijateljska pomoc¢, tudi
stanovska pripadnost. Vsem, ki ¢utite in tudi udejanjate ta del
vrednot, Zelim, da bi Se naprej vztrajali - vec ko nas bo, teZje nas
bodo prepricali v nasprotno! Hvala vsem tistim, ki verjamete v
poslanstvo, delo, vrednote in vizijo nasega zdruZenja in ste del
svoje dohodnine nakazali na nas skupni racun. Ob koncu
meseca septembra smo prejeli obvestilo, da ste nam nakazali
1789,00 EUR!

Zelim vam zares lepo in bogato jesen.
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ZADEVA: Storitve referentnih ambulant
Spoftovani gospod minister Dorijan Marudiél

Radi bi usmerili vaso pozornost na Okrofnico 13/11: Evidenéng spremljanje opravijenih
zdrawstvenih storitev diplomirane medicinske sestre v referentnl ambulanti, ki jo je 2275 18
julija 2011 objavil na swoji sphetni strani. Na Lekarnigki tbornici Slovenije s& ¢ basedilom te
okroinice ne strinjamo, ker iz nje izhaja, da se kompetence diplomirane medicinske sestre
Eirijo na kompetence magistra farmacije. Kot stanovska organizacija bi vas radi opozorili, da
je okrofnica glede nabog diplomirane medicinske sestre v okviry posamezne storitve
referenénih ambulant v nasprotju z dolofbami evwropske zakonodaje, ki urejajo poklicno
kvalifikacijo diplomirane medicinske sestre, in presega kompeténce omenjenega poklica,

V skladu z Okrofnico 13/11 naj bi pri nekaterih storitvah diplomirana medicinska sestra
"ocenila pacientovo samooskrbo pri rednem in pravilnerm jemanju zdravil®, opravila
"motivacijski pogovor s swetovanjem, informiranje, zdravstveno vzgojo v zvezi z jemanjem
rdravil,..” ter "svetovala in uéila o pravilnem natinu uporabe :dravil (priilniki, insuling...)..”.

Informiranje in svetovanje o zdravillh spada med poklicne kompetence maglstra farmacije
[45. Elen Direktive Evropskega parlamenta in Sweta 2005/36/E5 z dne 7. septembra 2005 o
priznavanju poklicnih kvalifikacij) in ne diplomirane medicinske sestre, W skladu 2 omenjeno
direktivo imajo medicinske sestre naslednja znanja in veifine: [a) ustrezno poznavanje ved,
na katerih temelji splodna dravstvena nega, vkljudno 2 zadostnim razumevanjem zgradbe,
fiziokoSkih funkci] in obnaSanja zdravih in bolnlh cseb kakor tudl odnosa med zdravstvenim
stanjem Soveka ter njegovim fiziénim in drufbenim okoljem; (b} zadostno poznavanje
marave In etike poklica ter splofnib nafel zdravia in zdravstvene nege; (c] ustrezne klinicne
izkuinje; te izkuinje, ki naj bodo izbrane glede na njihcv pomen 2a usposabljanje, je treba
pridobivati pod nadzorom usposobljenega sestrskega osebja ter na krajib, kjer sta itevilo
usposobljenega osebja in oprema primerna 1a sdravitvens nego bolnikoy; (d) sposobnost 1a
sodelovanje pri praktifnem usposabljanju zdravstvenega osebja in izkuinje pri delu s tem
osabjem; ber () izkuinje pri delu z delavei drugih poklicey v zdravstvenem sektarju.

med kompetencami medicinske sestre torej ni znanj o zdravilib, zlasti ne takih, s kakeSnimi
razpolagajo magistri farmacije. Ker tekom svajega izobradevanja In usposabljanja medicinske
sestre ne pridobijo znan| o zdravilih, zgora] opisanih nalog ne morejo opraviti £ vso strokovno
skrbnostjo, kot jo lahko oseba, ki je taka znanja pridobila med svojim usposabljanjem za
poklic magister farmacije.

Prosimo, da se kompetene poklica magistra farmacije ne Eiri na poklic diplomirane
medicinske sestre, in da se zgoraj navedene naloge izvzamejo iz storitew, ki jib v referendnib
ambulantah izvajajo diplomirane medicinske sestra.

Y upanju na Eimprejinjo resitev problematike vas lepo pozdravijame.,

5 spostovanjem!

:]annmq
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%u l:lr-ﬁ.le!'. Miinaric, mag. farm.
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Ministrstvo za zdravje
Direktorat za zdravstveno varstvo
14.9. 2011, Ljubljana

ZADEVA: Odgovor na dopis Lekarniske zbornice Slovenije v
zvezi z evidencnim spremljanjem opravljenih storitev
diplomiranih medicinskih sester v referencni ambulanti

Spostovani,

kot strokovno zdruZenje, ki je nosilec javnih pooblastil
reguliranja poklicnih dejavnosti medicinskih sester, zdravstvenih
tehnikov in babic, ki pogosteje kot lastni cehovski interes v
ospredje postavlja skrb za kakovostno in varno zdravstveno
oskrbo pacientov, menimo, da je dopis Lekarniske zbornice »lov
na ¢arovnice« in zatiskanje oci pred realnostjo danasnjega casa.

Zdravstveni sistem se mora hitro in ucinkovito odzivati na vse
vecje potrebe prebivalcev po ustrezni zdravstveni oskrbi, med
uspeSne projekte sedanjega mandata pa sodi tudi uvedba
referenénih ambulant.

Na Zbornici zdravstvene nege Slovenije - Zvezi strokovnih
drustev medicinskih sester, babic in zdravstvenih tehnikov
Slovenije (Zbornici - Zvezi) se zavedamo pomena poklica
magistra farmacije v procesu izvajanja preskrbe z zdravili ter
predvsem v bolnisnicnem okolju tudi upravljanja z njimi. Prav
tako se zavedamo pomembne vioge magistra farmacije ne le pri
svetovanju pacientom ob izdajanju zdravil, pa¢ pa tudi pri
zagotavljanju informacij o zdravilih drugim zdravstvenim
delavcem, med njimi tudi medicinskim sestram.

Zelja in ambicija Ministrstva za zdravje ob uvajanju
referencnih ambulant je bila, da se v novih organizacijskih
oblikah, kot je referen¢na ambulanta, zagotovi ¢&im bolj
kakovostna, varna in celovita obravnava pacientov s kroninimi
boleznimi. Glede na dejstvo, da so ravno ti pacienti najvedji
porabniki zdravil, je ena izmed temeljnih dejavnosti, ki se jim
diplomirana medicinska sestra v referenéni ambulanti nikakor
ne bo mogla izogniti, preverjanje ustreznosti nacina jemanja
zdravil pri pacientih, ki bodo obravnavani v teh ambulantah, kjer
je vloga diplomirane medicinske sestre pomembna in tudi
odgovorna.

Skladno z Direktivo Evropskega parlamenta in Sveta
2005/36/ES z dne 7. septembra 2005 o priznavanju poklicnih
kvalifikacij sodi poklic medicinske sestre, enako kot poklic
magistra farmacije, med regulirane poklice s podrocja
zdravstva. Tako kot za vse regulirane poklice direktiva tudi za
medicinske sestre navaja podrobnejSe zahteve glede obsega in
vsebin izobraZevanja, ki je podlaga za pridobitev poklicne
kvalifikacije, pa tudi podrocja dela, ki so osebi s to poklicno
kvalifikacijo dosegljiva v drzavah ¢lanicah. Direktiva tako za
diplomirane medicinske sestre v 31. ¢lenu navaja, da
izobrazevanje in usposabljanje, ki ga morajo opraviti medicinske
sestre za pridobitev poklicne kvalifikacije, zagotavlja
medicinskim sestram, da so po koncanem izobraZevanju
usposobljene za prevzemanje polne odgovornosti za
nacrtovanje, organizacijo in izvajanje zdravstvene nege
pacienta. Direktiva med drugim navaja, da je teoreti¢no
usposabljanje tisti del usposabljanja medicinskih sester, med
katerim medicinske sestre pridobijo poklicno znanje,
razumevanje in vescine, potrebne za organizacijo, pripravljanje
in dajanje zdravil ter ocenjevanje celovite zdravstvene nege.
Poleg tega direktiva navaja, da je klinicno usposabljanje del
usposabljanja medicinskih sester, pri katerem se medicinske
sestre, udeleZzenke prakticnega usposabljanja, ucijo v skupiniin v
neposrednem stiku z zdravim ali bolnim posameznikom in/ali
skupnostjo organizirati, pripravljati in dajati zdravila ter oceniti
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Zbornica zdravstvene in babiske nege Slovenije -
2veza strokovnih drustev medicinskih sester, babic in zdravstvenih tehnikov Slovenije
0b Zeleznici 30, 1000 Ljubljana, tel. +01/544 54 80; e-naslov: tajnistvo@zbornica-zveza.si

zahtevano celovito zdravstveno nego na podlagi pridobljenega
znanja in vescin. Medicinska sestra, udelezenka praktiénega
usposabljanja, se nauci delati v skupini, skupino tudi voditi in
organizirati celovito zdravstveno nego, vklju¢no z zdravstvenim
izobraZevanjem posameznikov in manjsih skupin v zdravstveni
ustanovi ali skupnosti.

V okviru u¢nega programa diplomiranih medicinskih sester in
prav tako diplomiranih babic je tudi farmakologija.

Kot primer navajamo predmetnik na eni izmed Sol, kjer poteka
izobrazevanje diplomiranih medicinskih sester: FARMAKOLOGIJA
- program sodi med temeljne vede, ovrednoten je z ECTS: 7 in
obsega 65 kontaktnih ur predavan;. Cilji in predmetno specificne
kompetence diplomanta so: znanje in razumevanje osnov
farmakologije, razumevanje vpliva zdravil na fizioloske in
patofizioloSke procese; pridobivanje pregleda nad osnovnimi
farmakoloskimi skupinami zdravil in njihovim mehanizmom
delovanjo; sposobnost predvidevanja in  prepoznavanja
nezelenih ucinkov, kontraindikacij in posebnih opozoril na osnovi
poznavanja principov delovanja zdravil; prepoznavanje vplivov
na delovanje zdravil pri posameznem pacientu. Prenesljive
/klju€ne spretnosti in drugi atributi diplomanta so razumevanje
anatomije, fiziologije in patologije ter biokemicnih procesov.

Trditev Lekarniske zbornice, da medicinske sestre nimajo
znanj o zdravilih, je neresnicna in za slovenske medicinske sestre
in babice zaljiva ter degradirajoca. Prav gotovo znanja izvajalcev
zdravstvene in babiske nege niso enaka znanju magistrov
farmacije, a velja tudi obratno.

Tako je popolnoma upraviceno pricakovanje Ministrstva za
zdravje, da bo vloga diplomirane medicinske sestre v referencni
ambulanti z vidika zdravil skladna z zgoraj navedenimi
kompetencami. Zbornica - Zveza ta pri¢akovanja podpira. V
kolikor pa bo z razvojem zdravstvenega sistema omogoceno, da
bo vsak pacient, ki bo obravnavan v referencni, ruralni ali kakrsni
koli drugi ambulanti delezen strokovne obravnave magistra
farmacije (pred, med in po jemanju zdravilnih u¢inkovin), pa tak
razvoj Zbornica - Zveza pozdravlja. Se posebej pa podpiramo
prizadevanja Lekarniske zbornice po ¢im hitrejSem uvajanju
Klinicnih farmacevtov na oddelke slovenskih bolnisnic, ki bodo
prevzeli vse naloge v zvezi z narocanjem, skladis¢enjem in
razdeljevanjem zdravilnih ucinkovin ter ucenje pacientov za
samozdravljenje v domacem okolju, kar so nedvomno njihove
pristojnosti, jih pa Zze vso zgodovino opravljamo medicinske
sestre in babice. V takem primeru bodo lahko medicinske sestre
in babice vec Casa posvetile pacientom ter tako zagotovile bolj
kakovostno, varno, profesionalno in prijozno zdravstveno in
babisko nego.

Hiter in uCinkovit ukrep pricakujemo od Ministrstva za zdravje
na podrocju obnovljivega recepta in podpiramo Siritev izdaje
zdravil na obnovljivi recept na vse ostale terapevtske skupine
zdravil in medicinsko-tehni¢nih pripomockov. Sirjenje storitve
obnovljivega recepta pomeni manjSo obremenitev za druge
zdravstvene delavce, Se posebno za zdravnike in medicinske
sestre v.ambulantah druZinske medicine, ker zmanjsuje Stevilo
obiskov, cakalne dobe in posledi¢no stroske.

Zbornica - Zveza podpira tiste sistemske ukrepe Ministrstva za
zdravje, ki v zdravstveni sistem uvajajo racionalnejse delovanje,
ki pa nikakor ne sme potekati na racun kakovosti zdravstvene
obravnave pacientov. Nasprotno, s sistematicnim uvajanjem
storitev, ki zagotavljojo optimalnejSo izrabo virov in obenem
spodbujajo sodelovanje med zdravstvenimi delavci, zelimo ob
racionalizaciji delovanja zdravstvenega sistema zagotoviti tudi
njegovo vecjo kakovost in dolgoro¢no vzdrznost.

S spostovanjem,
Darinka Klemenc, predsednica Zbornice - Zveze

UTRIP 10/11 o
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Zbornica — Zveza pod drobnogledom Supervizorja

Barbara Marinko, univ. dipl. prav.

Komisija za preprecevanje korupcije je v letoSnjem letu osvezila spletne strani s spletno aplikacijo za
spremljanje izdatkov javnih institucij, ki jo je poimenovala Supervizor. Gre za spletno storitev, ki naj »splosni
javnosti, medijem, stroki in drzavnim organom omogoca vpogled v izdatke javnih institucij, ki se nanasajo na
blago in storitve«. Temeljni cilj spletne storitve je »krepitev delovanja pravne drZave, integritete in
transparentnosti, odpravljanje korupcijskih tveganj in nasprotja interesov«.

»V demokraticnih druzbah mora biti javnosti dana moznost,

da si sama ustvari mnenje o ravnanju javnih organov, njenih
usluzbencev in nosilcev javnih funkcij. Pricujoca aplikacija je odlicno
orodje za ta namen.«

Na vstopni strani Supervizorja je zapisano, da se »Komisija do
objavljenih podatkov ne opredeljuje in tudi ne prevzema
odgovornosti za njihovo tocnost. Iz podatkov, ki se izpiSejo med
zadetki, ne izhaja nujno zakljucek, da je bil prejemnik sredstev iz
sektorja drzave tudi koncni koristnik teh sredstev. Gre za podatke
o izplacilih. Celovito informacijo o podlagi za konkretno izplacilo
lahko dobite pri posameznem proracunskem uporabniku.«

Kot vsako informacijo moramo tudi informacijo, pridobljeno
na tem naslovu, obravnavati v celotnem kontekstu.

Pa poglejmo, kaksne podatke ponuja Supervizor o Zbornici -
2vezi.

Zbornico - Zvezo je na Supervizorju moc¢ najti med prejemniki
sredstev, in sicer v obdobju 2003-2011. Proracunski uporabniki -
placniki so v glavnem javni zavodi, pa tudi razlicna ministrstva.

Tako je iz seznama proracunskih uporabnikov razvidno, da je
najvec sredstev Zbornici - Zvezi namenil UKC Ljubljana, sledi mu
UKC Maribor, SB Celje, nato pa se na 4. mestu prikaze Ministrstvo
za zdravje, temu sledi najvedji zdravstveni dom v Sloveniji - ZD
Ljubljana itd.

Zneski sredstev se na prvi pogled zdijo zelo visoki. Npr. UKC
Ljubljana je Zbornici - Zvezi v obdobju 2003-2011, torej v osmih
letih, izplacal 2.363.325,49 EUR, Ministrstvo za zdravje pa v tem
obdobjupol milijona evrov. Poskusimo te podatke nekoliko
osvetliti. Najprej si podrobneje oglejmo transakcije med UKC
Ljubljana in Zbornico - Zvezo. Ce kliknemo na gumb »prikazi
mesecCne vsote transakcij« lahko ugotovimo, da se zneski
povpreéno gibljejo okoli 30.000 EUR. Ce pa smo e nekoliko bol;j
radovedni, lahko kliknemo na moznost »prikaZi podrobnosti o
transakcijah nad 4000 EUR«. Iz te storitve lahko razberemo, da
gre za nakazilo iz plac¢ zaposlenih po seznamu. Gre seveda za
¢lanarino, ki jo javni zavod odvaja iz pla¢ zaposlenih. V resnici
torej NE GRE za sredstva proracunskega uporabnika - javnega
zavoda UKC Ljubljona, pa¢ pa za sredstva vsakega
posameznega zaposlenega, ki je kot nacin placila ¢lanarine
izbral, da se ta odvaja od njegovega osebnega dohodka, torej
prek njegovega delodajalca. Gre torej za sredstva nasih ¢lanov,
ki so se prostovoljno odlocili za ¢lanstvo v strokovnem in
poklicnem zdruzenju in se zavedajo pomena in vloge
zdravstvene nege, poklica in podobe izvajalcev zdravstvene in
babiske nege v slovenskem in mednarodnem prostoru.,
Spomnimo, da je v Zbornico - Zvezo vélanjenih 16.800 izvajalcev
zdravstvene in babiSke nege, kar nas uvrséa med najvecja
strokovna in poklicna zdruZenja. Zbornica - Zveza pa tako
zbrana sredstva v skladu s Statutom deli v obsegu 45 % za
delovanje regijskih strokovnih drustev, 5 % v sklad za
izobrazevanje in 50% za delovanje Zbornice - Zveze.

Zdaj si oglejmo Se povezavo med Zbornico - Zvezo in
Ministrstvom za zdravje. Ob kliku na gumb »prikaZi podrobnosti
o transakcijoh nad 4000 EUR« ugotovimo, da gre za placilo

c li kot se je o Supervizorju izrekla informacijska pooblascenka:
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obveznosti po pogodbi in placilo storitev v okviru javnih
pooblastil. V letu 2011 ta znesek znasa skupno 55.000 EUR.

Za samostojno opravljanje dela v zdravstveni dejavnosti
morajo biti izvajalci posameznih zdravstvenih poklicev oziroma s
posameznih podrocij vpisani v register in imeti veljavno licenco.
Naloge vpisa izvajalcev v register izvajalcev zdravstvene
dejavnosti in izdajanje licence izvajalcem s podrocja zdravstvene
dejavnosti je Ministrstvo za zdravje v okviru javnih pooblastil
podelilo Zbornici - Zvezi. Sredstva za izvajanje storitev iz javnega
pooblastila pa se zagotovijo iz drzavnega proracuna. Zbornica -
Zveza je tako v letoSnjem letu za namen izvajanja javnih
pooblastil od Ministrstva za zdravje prejela 68.000 EUR v dveh
zneskih, od tega predstavlja januarski znesek poplacilo za leto
2010, avgustovski v visini 55.000 EUR pa prvo in do zdaj edino
izplacilo za izvajanje javnih pooblastil v letu 2011. Sredstva
Ministrstva za zdravje predstavljajo 4,05 % vseh sredstey, ki jih je
Zbornica - 2veza v osmih letih pridobila od proracunskih
uporabnikov. Zbornica - Zveza v tem trenutku v registru
izvajalcev zdravstvene dejavnosti vodi 19.936 izvajalcev.

Primerjavo lahko izpeljemo z Zdravnigko zbornico, ki prav tako
izvaja javna pooblastila. Zdravniska zbornica ima ta trenutek
8716 Clanov (podatek je vzet s spletne strani Zdravniske zbornice
http://www.zdravniskazbornica.si/zs/319/zbornical. V letosnjem
letu so za izvajanje javnih pooblastil s strani Ministrstva za
zdravje prejeli 346.920,00 EUR, v osmih rednih mesecnih
zneskih. V letu 2010 so za izvajanje javnih pooblastil prejeli
530.346,00 EUR. Sredstva Ministrstva za zdravje predstavljajo
25,08 % vseh sredstey, ki jih je Zdravniska zbornica v osmih letih
pridobila od proracunskih uporabnikov. V oci bode dejstvo, da je
Zbornica - Zveza za Stiri leta izvajanja javnih pooblastil prejela
ENAK znesek kot Zdravniska zbornica za eno leto izvajanja javnih
pooblastil. Na tem mestu moramo opozoriti tudi na dejstvo, da
Ministrstvo za zdravje kljub Stevilnim opozorilom nenehno
zavlacuje z izplacilom sredstev za izvajanje javnih pooblastil, kar
Zbornico - Zvezo potiska v nevzdrzen poloza;.

Ob podrobnejsem pregledu tudi najmanjSih izplacil javnih
zavodov se izkaZe, da le ti Zbornici - Zvezi v manjSem obsegu
namenjajo tudi sredstva za izpeljavo izobrazevanj. Ti zneski
predstavljajo kotizacije za izobraZevanja, ki jih pod okriljem
Zbornice - Zveze pripravljajo strokovne sekcije in regijska
strokovna drustva.

Ce povzamemo zgoraj napisano: Zbornica - Zveza je sicer res
prejemnica sredstev s strani javnih zavodov in ministrstey,
vendar ta sredstva v veliki vecini predstavljajo clanarine
Clanov in sredstva za izvajanje javnih pooblastil.

Spletna aplikacija Supervizor je nedvomno koristna storitev, ki
prek javne osvetlitve toka denarja med javnim in zasebnim
povecuje odgovornost nosilcev javnih funkcij za smotrno in
ucinkovito porabo javnih sredstev, omogoca argumentirano
razpravo o sprejetih in nacrtovanih investicijah ter zmanjSuje
tveganja za slabo upravljanje, zlorabo oblasti, predvsem pa
omejuje sistemsko korupcijo, nepoSteno konkurenco in
klientelizem. Vsekakor pa se je treba tudi pri uporabi teh
podatkov samo-omejiti z zadostno mero razmisleka in skepse..
Odgovorna uporaba spleta je odgovornost nas samih.



Otvoritveno zasedanje foruma medicinskih
sester Latinske Amerike v okviru
Mednarodnega sveta medicinskih sester (ICN)

ICN

V okviru otvoritvenega zasedanja foruma medicinskih sester Latinske Amerike ICN je 22. in 23. avgusta v Quitu,
Ekvador, potekalo tudi srecanje vodilnih medicinskih sester s podrocja zdravstvene nege iz Latinske Amerike in Spanije.

Opozarjajo na resolucijo Generalne skupscine Svetovne
zdravstvene organizacije WHA59.27 o krepitvi zdravstvene nege
in babistva ter na pomanjkanje napredka pri uvedbi in izvajanju
Konvencije MOD st. 149 ob upoStevanju agende za dostojno
delo MOD ter potrjujejo predloge, podane v porocilu Svetovne
banke z naslovom sinvestiranje v zdravje«, ki poudarja pomen
zdravstvene nege za ucinkovito in uspesno delovanje sodobnih
zdravstvenih sistemov.

Izrazajo zaskrbljenost zaradi pomanjkljive udelezbe medicin-
skih sester v politicnih forumih s podro¢ja zdravstva in socialne
varnosti - zlasti tistih, ki so zadolZeni za izpolnjevanje razvojnih
ciljev tisocletja in drugih regionalnih ter drzavnih zdravstvenih in
socialnih prednostnih nalog.

Opozarjajo na pomanjkanje usklajenih kadrovskih nacrtov, ki
bi bili povezani z nacrti za izobrazevanje in razvoj storitev.

Ugotavljajo:
¢ pomanjkanje napredka pri odpravljanju revscine in izboljSanju

dostopa do kakovostnih zdravstvenih storitev v Stevilnih

drzavah;

e nesprejemljivo raven nasilja v druzbah na splosno in
obZalovanja vredno narascajoCe nasilje nad medicinskimi
sestrami, ki Zelijo opravljati zdravstvene storitve;

¢ nezadostno izvajanje veljavnih zakonov, ki urejajo poklic
medicinske sestre, in neutemeljeno nasprotovanje spremem-
bam v praksi, ki bi izboljSale dostop do nege in njeno kakovost,
uspesnost ter ucinkovitost;

e potrebo po vecjem Stevilu diplomiranih medicinskih sester,
zaposlenih v zdravstvenih sistemih, ki lahko izvajajo zahtevno
nego in ustrezno razporejajo pomozno osebje ter tako
dosezejo boljSe zdravstvene rezultate pri bolnikih in
prebivalstvu na splosno.

Priporocajo:

e vlade naj nemudoma sprejmejo ustrezno zakonodajo ali
zacnejo izvajati zakone, ki spodbujajo ni¢no toleranco nasilja
nad medicinskimi sestrami med opravljanjem njihovega dela,
hkrati pa podpirajo delodajalce pri sodnem pregonu nasilnih
posameznikov;

e vkljuCevanje medicinskih sester v postopke strateskega
nacrtovanja, zlasti v zadevah, ki se nanasajo na ¢loveske vire v
zdravstvu in preoblikovanje sistemov zdravstvene nege na
regionalni, nacionalni in podnacionalni ravni;

¢ nadgradnjo obstojecih vladnih pobud s pomodcjo razvoja in
financiranja usklajene kadrovske strukture za medicinske
sestre na osnovi usposobljenosti ter raznovrstnih in
kakovostno zasnovanih izobrazevalnih programov, vse skupaj
pa naj temelji na preglednem in praviénem sistemu plac in
nagrad;

e okrepitev prizadevanj za razvoj in izvajanje kadrovskih nacrtov,
osredotoc¢enih na ¢im vecji prispevek diplomiranih medicinskih
sester k povecanju dostopa in izboljSanju rezultatov zdravljenja
bolnikov v pozitivnih delovnih okoljih.

Vodilne medicinske sestre na otvoritvenem zasedanju
foruma medicinskih sester Latinske Amerike v okviru
ICN opredelile kljucne nevarnosti za zdravstveno nego

Zeneva, Svica, 20. september 2011 - Vodilne medicinske sestre iz Latinske Amerike in Spanije, ki so se udeleZile
otvoritvenega zasedanja foruma medicinskih sester Latinske Amerike, so opredelile kljucne nevarnosti za
izvajanje zdravstvene nege in dolocile ukrepe za opozarjanje na te nevarnosti. Forum je v sodelovanju z
Mednarodnim svetom medicinskih sester (ICN) potekal v Quitu, Ekvador.

V javnem sporoCilu za tisk (www.icn.ch/images/stories/
documents/news/Statements/Communique_WFF_Latin_Ameri
ca_2011.pdf), ki je bilo objavljeno v medijih in posredovano
ministrstvom za zdravje, je forum opredelil naslednje klju¢ne
nevarnosti:

e pomanjkanje napredka pri odpravljanju revscine in izboljSanju
dostopa do kakovostnih zdravstvenih storitev v Stevilnih
drzavah;

e nesprejemljivo raven nasilja v druzbah na splosno in zlasti nad
medicinskimi sestrami;

e nezadostno izvajanje obstojece zakonodaje, ki ureja poklic
medicinske sestre;

e potrebo po vec¢jem Stevilu diplomiranih medicinskih sester, s
Cimer bi dosegli boljSe zdravstvene rezultate pri bolnikih in
prebivalstvu na splosno.

V sporocilu za tisk je hkrati pozval vlade, naj kot prednostno

nalogo obravnavajo naslednja priporocila:

e sprejemanje ali izvajanje zakonov, ki spodbujajo nic¢no
toleranco do nasilja nad medicinskimi sestrami;

e veCje vkljucevanje medicinskih sester v postopke strateskega
nacrtovanja;

e razvoj in financiranje usklajene kadrovske strukture za
medicinske sestre, povezane z izobraZevalnimi programi in
nagrajene s preglednim ter praviénim sistemom plac in
dodatkov;

e povecanje prispevka diplomiranih medicinskih sester k
izboljSanju dostopa in rezultatov zdravljenja bolnikov v
pozitivnih delovnih okoljih.

Forum medicinskih sester Latinske Amerike je omogocil okolje
za izmenjavo idej in izkusenj, povezanih z delom na podrocju
zdravstvene nege v regiji, in razpravo o tem, kako se soociti z
izzivi danes in v prihodnosti. Hkrati predstavlja nastajajoco
mrezo predstavnikov in predstavnic nacionalnih zdruZenj
medicinskih sester, ki jih zanimajo vprasanja, povezana z delom
in Zivljenjem medicinskih sester.

UTRIP 10/11 m



ICN

Pismo dr. Margaret Chan generalni direktorici
Svetouvne zdravstvene organizacije

Spostovana dr. Margaret Chan,

v Ameriski akademiji za zdravstveno nego smo nadvse
zaskrbljeni zaradi dejstva, da Se ni bil imenovan nihce, ki bi po
upokoijitvi Dr. Yanove prevzel polozaj vodilne medicinske sestre
za podrocje znanosti zdravstvene nege na sedeZu Svetovne
zdravstvene organizacije. Medicinske sestre in babice
predstavljajo priblizno 75 % vseh zdravstvenih delavcev na svetu
in imajo pomembno vlogo pri reSevanju svetovnih zdravstvenih
potreb ter doseganju razvojnih ciljev tisocletja.

Moc¢no vodstvo v SZO je klju¢nega pomena za podporo
neprecenljivim prispevkom medicinskih sester in babic po vsem
svetu, ki si prizadevajo za bolj kakovostne zdravstvene storitve in
za krepitev zdravstvenih sistemov, s Cimer bi medicinskim

sestram in babicam omogocili, da svoje delo opravljajo v varnem
okolju in karseda ucinkovito. Vodstvo v SZ0, tako na sedezu v
Zenevi kot tudi v regionalnih in drzavnih uradih, je nujno
potrebno za usmerjanje lokalnih zdruzenj medicinskih sester in
izobrazevalnih ustanov.

Pricakujemo, da boste ¢im prej zakljucili postopek izbire
ustreznega kandidata za delovno mesto vodilne medicinske
sestre za podrocje znanosti zdravstvene nege v SZO in tako
omogocili izpolnjevanje ciljev, ki se nanasajo na zdravje.

Z lepimi pozdravi,

Catherine L. Gilliss, predsednica Ameriske akademije za
zdravstveno nego

EFN

EFN

Prispevek EFN k zeleni knjigi o posodobitvi Direktive

o poklicnih kvalifikacijah

Spostovani gospod komisar Barnier,

v Evropskem zdruZenju organizacij medicinskih sester (EFN)
pozdravljamo priloznost za sodelovanje v novem posvetovalnem
postopku o Direktivi o poklicnih kvalifikacijah. EFN sestavljajo
nacionalna zdruzenja medicinskih sester iz 34 evropskih drzav,
nas cilj pa je zagotavljati visoko kakovostno in pravicno
zdravstveno dejavnost v EU s strateskim prispevanjem k razvoju
ucinkovitih, usposobljenih in motiviranih medicinskih sester.
Rezultati politike EFN vplivajo na vsakdanje delo Sestih milijonov
medicinskih sester v Evropski uniji in Evropi na splosno. EFN ima
torej vse, kar je potrebno za sodelovanje pri pomembnem
politicnem dokumentu EU, in veselimo se, da bomo lahko
obdrzali dejavno vlogo v tem procesu.

STALISCE EFN

\V EFN poudarjamo pomen Direktive o vzajemnem priznavanju
profesionalnih kvalifikacij za prosti pretok medicinskih sester v
EU. Nacelo samodejnega priznavanja je klju¢no za enotni trg,
zato Komisijo pozivamo, naj okrepi in posodobi Direktivo ter
zahteva preglednost in konkretne ukrepe v korist mobilnosti
zdravstvenih delavcev brez ogroZanja varnosti bolnikov in
kakovosti zdravstvene nege. Po nasem mnenju bi morala
posodobitev Direktive zagotavljati okvir za razvoj visoko
kakovostne nege, ki jo izvajajo usposobljeni zdravstveni delavci z
zadostnimi zmogljivostmi in ustreznimi spretnostmi ter znanji za
sooCanje s prihodnjimi izzivi v zdravstveni negi. Direktiva naj
torej:

1. zagotavlja minimalne zahteve, kot jih doloca Direktiva 36 -
v EFN poudarjamo pomen premika k 12 letom zacetne ravni za
vse drzave Clanice;

2. doloCi obvezno uporabo informacijskega sistema za
notranji trg (IMI) za pristojne organe in moznost dostopa do
sistema za posameznike, s ¢imer bi zmanjsali birokracijo in
pospesili razvoj sistema v korist priznavanja profesionalnih
kvalifikacij;

3. posodobi Prilogo V z novimi temami v izobrazevalnih
programih za medicinske sestre in opredeli postopek za nadaljnji
razmislek o tem, ali bi Prilogi V dodali seznam pristojnosti;

4. vzpostavi postopek za oblikovanje okvira stalnega
strokovnega razvoja v EU, s katerim bi vzdrZevali visoko
usposobljeno in motivirano osebje v zdravstvenem sektorju;

5. ne dovoli delnega dostopa do poklica medicinske sestre ali
katerega koli drugega zdravstvenega poklica.

V EFN menimo, da lahko Akt za enotni trg poveca Stevilo
visoko kvalificiranih delovnih mest v zdravstvenem sektorju v
skladu z vodilnimi strategijami EU. Poklic medicinske sestre je
torej v zelo dobrem poloZaju za spodbujanje inovativnih
sprememb in povecanje ucinkovitosti ter uspesnosti
zdravstvenih sistemov.

Z lepimi pozdravi,
Unni Hembre, predsednica EFN




Novice iz EFN

lzvajanje Direktive o priznavanju poklicnih kvalifikacij
(Direktiva 2005/36/ES) (25/07/2011)

13. julija 2011 je Odbor Evropskega parlamenta za
zaposlovanje in socialne zadeve razpravljal o porocilu o izvajanju
Direktive o priznavanju poklicnih kvalifikacij 2005/36/ESC in
Evropsko komisijo pozval, naj poenostavi postopke za
samodejno priznavanje poklicnih kvalifikacij, okrepi sodelovanje
med drzavami clanicami ter uveljavi predpis, veljaven na
obmocju notranjega trga, kakrSna je na primer pobuda za
inovativna zdravila (Innovative Medicines Initiative - IMI), ki je
zlahka dostopna in omogoca varstvo podatkov. Odbor meni, da
je treba nadzorovati in posodobiti minimalne zahteve za poklice,
kot so tisti s podro¢ja zdravstvene nege, ter omogocCiti
posodabljanje diplom in kvalifikacij. Odbor hkrati tudi meni, da je
prost pretok ljudi in delavcev ena od glavnih prednosti, ki jih
prinasa evropska integracija, zato podpira vse pobude, katerih
cilj je olajsati ¢ezmejno mobilnost kot sredstvo za ucinkovito
delovanje trga delovne sile ter krepitev ekonomske rasti in
konkurencnosti v Evropski uniji.

Delavnica z naslovom Zdravstvena nega in
zdravljenje, ki jo organizira Evropsko partnerstvo za
inovacije za dejavno in zdravo staranje (28/06/2011)

Evropsko zdruzenje organizacij medicinskih sester (European
Federation of Nurses Association, tj. EFN), ki je aktivno udeleZzeno
pri Evropskem partnerstvu za inovacije za dejavno in zdravo
staranje (AHAIP), je kot eden glavnih akterjev sodelovalo na
delavnici z naslovom Zdravstvena nega in zdravljenje, ki je
23.-24.junija 2011 potekala v Bruslju. Cilj delavnice je bil zdruZiti
vse glavne interesne skupine in tako omogociti razpravo o
konkretnih predlogih s podroCja zdravstvene nege ter
zdravljenja za starajoci del nase populacije, ki bi jih lahko
obravnavalo Evropsko partnerstvo za inovacije za dejavno in
zdravo staranje. Podana je bila vrsta predlogov za ukrepe na
podrocju zdravstvene nege, ki bodo meseca septembra
predstavljeni Se Usmerjevalni skupini partnerstva AHAIP, da jih
nadgradi. Predstavljenih je bilo tudi nekaj primerov z opisi
ukrepov, ki se trenutno izvajajo - med drugim Studija primera iz
Zdruzenega kraljestva, ki jo je predstavila Dr. Marina Lupari
(dobitnica nagrade Frontline First - Royal College of Nursing), in
Osnovni program zdravstvenega varstva na Portugalskem
(Primary Healthcare Strategy in Portugal), ki ga je predstavil Raul
Miguel Pires Fernandes iz portugalskega zdruzenja medicinskih
sester (»Ordem dos Enfermeiros«); obe organizaciji sta ¢lanici
zdruzenja EFN. Obiskovalci so kot mozen ukrep, ki bi ga lahko v
okviru partnerstva izpeljali v prvi fazi, izpostavili e promocijo
orodij, s pomocjo katerih bi izmenjali ukrepe, ki se Ze izvajajo.
Nazadnje je glavni tajnik zdruZenja EFN Se poudaril, da je za
ucinkovitejSo obravnavo razlik in zmanjSanje vrzeli med
drzavami clanicami EU ter prenos Ze obstojecih orodij in
primerov dobre prakse potrebna bolj smotrna raba finanénih
programov EU, konkretno strukturnih skladov EU.

Evropski projekt Veriga zaupanja (Chain of Trust) -
spletna anketa o mnenju bolnikov in strokovnjakov o
telezdravju (27/06/2011)

Evropsko zdruzenje bolnikov (The European Patients' Forum -
EPF) skupaj s Sestimi partnerji (EFN, PGEU, CPME, TIF, NST,
SUSTENTO) izvaja evropski projekt z imenom »Veriga zaupanja,
ki ga sofinancira program EU za javno zdravje. Cilj dvoletnega
evropskega projekta, ki se je zacel januarja 2011, je ugotoviti,
kaksno mnenje imajo glavni koncni uporabniki storitev (pacienti,
zdravniki, medicinske sestre in farmacevti v Evropski uniji) o
telezdravju in kako se je njihovo mnenje spremenilo od zacetka

EFN

EFN

uporabe telezdravja, pa tudi kaksne ovire nam preprecujejo, da
bi tej inovativni vrsti storitve zaceli zaupati in jo sprejeli. Eno
izmed orodij konzorcija programa Chain of Trust za ocenjevanje
mnenj, ki jih imajo o telezdravju bolniki in strokovnjaki s podrocja
zdravstva, je spletna anketa; na voljo je v 11 jezikih, namenjena
pa je tako uporabnikom storitev s podrocja telezdravja kot tudi
tistim, ki teh storitev ne uporabljajo. Ker je to pomembno
sredstvo za zbiranje podatkov in obves¢anje oblikovalcev politik
in nosilcev odlo¢anja na razli¢nih ravneh, vas spodbujamo, da
anketo izpolnite. Lepo vas tudi prosimo, da spletno povezavo do
ankete objavite na svoji spletni strani ter o njej obvestite svoje
Clane, negovalno osebje, ki storitve na podrocju telezdravja
uporablja, pa tudi tiste, ki jih ne.

Zelena knjiga - Posodobitev Direktive o priznavanju
poklicnih kvalifikacij (Direktiva 2005/36/ES)
(22/06/2011)

Po javnem posvetu Evropske unije z namenom ocene
Direktive o priznavanju poklicnih kvalifikacij (tako imenovane
Direktive 36) je Evropska komisija 22. junija 2011 sprejela Zeleno
knjigo. Zelena knjiga se navezuje na obdobje javnega posveta, ki
traja do 20. septembra 2011, cilj pa je zbrati mnenja, ki jih imajo
interesne skupine iz EU o posodobitvi Direktive. Ker je to ena
kljunih prednostnih nalog Akta za enotni trg, je glavni cilj te
posodobitve olajsati mobilnost drzavljanov Evropske unije v
poklicne namene. Zelena knjiga tako predstavlja nove ideje za
pospesevanje mobilnosti na obmodcju enotnega trga, kot je na
primer evropska poklicna izkaznica; raziskuje nacine za
nadgrajevanje Ze dosezenega; poleg tega pa izpostavlja
moznosti za posodobitev samodejnega priznavanja kvalifikacij.
Ker je to za medicinske sestre in stroko pomembno vprasanje, bo
Evropsko zdruzenje organizacij medicinskih sester (EFN)
predstavilo svoj prispevek k Zeleni knjigi. Evropska komisija, ki
zakonski predlog pri¢akuje do konca leta 2012, pa 7. novembra
2011 organizira tudi javno konferenco na temo posodobitve
Direktive o priznavanju poklicnih kvalifikacij.

Medvedki v pomoc
osirotelim hceram
medicinskih sester

Mednarodni svet medicinskih sester (ICN) z veseljem
predstavlja prodajo prav posebnega medvedka (Teddy Bear) v
pomoc skladu Florence Nightingale »Girl Child Education Fund -
GCEF«.

GCEF na ta nacin omogoca Solanje v osnovnih Solah
osirotelim héeram medicinskih sester v dezelah v razvoju, tako
da placa Solnino, obleke - uniforme, Cevlje in knjige.

Sklad GCEF je nastal kot pobuda Mednarodnega sveta
medicinskih sester - ICN; imenovan je »Mednarodni sklad
Florence Nightingale«.

Za narocilo tega ljubkega medvedka in v podporo GCEF je
potreben samo en klik na www.gcefbear.com in pomagali
bomo sirotam, héerkam medicinskih sester!

Pripravila Veronika Pretnar Kunstek
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Aktivnosti v drZavnem svetu v septembru i

Peter Pozun

EEPUBLIEA SLOVENIIA
DEZAVNI SVET

V sredo, 14. septembra 2011, se je DrZavni svet sestal na svoji 40. redni seji. Med drugim so bili na dnevhem
redu: Predlog zakona o postopkih za uveljavitev ali odpustitev odgovornosti druzbenikov za obveznosti
izbrisanih gospodarskih druzb, Predlog zakona o spremembi in dopolnitvah Zakona o interventnih ukrepih,
Predlog zakona o spremembah Zakona o posojilu Helenski republiki ter Predlog zakona o dopolnitvi Zakona o
ponovni vzpostavitvi agrarnih skupnosti ter vrnitvi njihovega premoZenja in pravic. Drzavni svetniki smo
sprejeli tudi Letno porocilo Zavoda za pokojninsko in invalidsko zavarovanje Slovenije za leto 2010 in Porocilo o
varstvu pred ionizirajoCimi sevanji in jedrski varnosti v Republiki Sloveniji leta 2010 ter sprejeli zakljucke
posveta »Vloga invalidov in drZzave pri spremljanju uresni¢evanja Konvencije o pravicah invalidov«.

aktivnosti v parlamentu, je bil prav gotovo Predlog zakona

o spremembi in dopolnitvah Zakona o interventnih
ukrepih. Temu smo svetniki, ki zastopamo javne interese,
odlo¢no nasprotovali Zze od zacetka. Skupaj z drzavnim
svetnikom Branimirjem Strukljem sva v vseh razpravah
poudarjala in prepricevala sogovornike, da bi bilo mogoce
ucinkovitejSo organiziranost javnega sektorja doseci tudi na
druge nacine, in sicer z omejevanjem stroskov zaposlovanja na
podlagi  dopuscanja vecéje avtonomnosti posameznih
proracunskih porabnikov in upoStevaje posebnosti posamez-
nega podrocja javnega sektorja, z vzpostavitvijo meril uspesnosti
in moznostjo sankcioniranja neuspesnih ter mehanizmov, ki bi
spodbujali gospodarno ravnanje celotnega javnega sektorja.

Menili smo, da predloZzena novela zakona ne more biti
ucinkovita, saj temelji na parcialnih ukrepih, na ohlapno
postavljenih zakonskih pravilih, ki bodo omogocala Stevilne
izieme od strogo zastavljenih ciljev, poleg tega pa tudi ne
predvideva ucinkov njene implementacije. Ucinkovitost je
vprasljiva tudi zato, ker bi predlagani ukrepi zajeli zelo razlicne
segmente javnega sektorja, z zelo razlicnimi znacilnostmi
delovanja, brez upostevanja posebnosti posameznega podrocja
javne uprave, njihovih veljavnih standardov oziroma normativov
dela ter pogojev zaposlovanja.

Taksen nacin linearnega zmanjSevanja dolocenih izdatkov na
podlagi administrativnih ukrepov se do zdaj ni izkazal za
uspesnega, drzavi pa tovrstni ukrepi bolj Skodujejo kot koristijo,
saj ne upostevajo, da je kadrovanje v javnem sektorju zelo
specificno glede na posamezno dejavnost (npr.: vrtci so letos
zaposlili ve¢ vzgojiteljic zaradi spros€enih pogojev sprejema
otrok ob nespremenjenih prostorskih normativih). Tako na
primer daljSanje Zivljenjske dobe in povecevanje Stevila oseb, ki
potrebujejo domsko oskrbo, spodbuja gradnjo novih domov za
ostarele, hkrati pa poveluje potrebe po zaposlenih v teh
domovih. Prav tako skokovito narascajo potrebe po zdravstvenih
storitvah in specificnih oblikah zaposlovanja zaradi sledenja
posameznim ciljem razvoja zdravstvenega sistema. Posebej sem
opozoril na podrocje zdravstva, na katerem Slovenija zaostaja za
primerljivim povpreénim Stevilom zaposlenih v ostalih evropskih
drzavah, hkrati pa se sooca s pomanjkanjem strokovnjakov na
dolocenih podrogjih, zato je treba za pokritje povecanih potreb
po zdravstvenih storitvah tezave reSevati bodisi z dodatnimi
zaposlitvami ali s povec¢anjem obremenitve sedanjih zaposlenih,
kar so zadnja leta vecinoma resevali s podjemnimi pogodbami.
Na osnovi podjemnih pogodb v slovenskih bolnisnicah, med
drugim, opravljajo tudi delo zunaj rednega delovnega ¢asa. Vse
to bo v primeru sprejema zakona neizvedljivo. Opozoril sem tudi
na neusklajenost z novelo predlaganih omejitev zaposlovanja s
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M ed temami, ki so vzbudile najvec razprave in predhodnih

smernicami Ministrstva za zdravje glede razvoja zdravstvenega
sistema in povecanja njegove ucinkovitosti, saj bodo ti ukrepi
negativno vplivali tako na cakalne dobe kot na obseg
izpolnjevanja, pa tudi na ucinkovitost izvajanja posameznih
programov. Pricakovati je mogoce, da se bo trend skrajsevanja
Cakalnih dob - v primeru uveljavitve zakona - zaradi
predlaganega omejevanja zaposlovanja ponovno obrnil v
negativno smer.

Ko je bil na odboru za lokalno samoupravo DZ sprejet
amandma, ki bi nam zmanjsal place za 4 %, pa smo seveda
videli, da je vrag odnesel Salo. Po napornih usklajevanjih in
dogovorih je bil tik pred zdajci sprejet amandma viade, ki je omilil
dolocbe zakona, in sicer: dovoljeval je nadomescanje upokojitev
(1 za 2), nadomescanje daljSih bolniskih odsotnosti in dopusta za
varstvo otroka; amandma odbora za zmanjSanje place pa ni
dobil podpore. Drzavni svet dopolnjenega predloga zakona ni
podrl, temu pa je sledil pri odlocanju tudi Drzavni zbor, ki
zakona ni sprejel.

V zvezi z zakonom o spremembah in dopolnitvah Zakona o
zdravilstvu je Drzavni svet Ze v letu 2007 opozoril na njegove
kljucne pomanjkljivosti - neustreznost stroge locitve Solske in
komplementarne medicine, neracionalnost ustanovitev
zdravilske zbornice z obveznim ¢Elanstvom ter neusklajenost s
stalis¢i izvajalcev. Ministrstvo za zdravje je na lastno pobudo v
zacetku leta 2009 zacelo s pripravo novega predloga zakona -
Predloga zakona o zdravilski dejavnosti, v pripravo katerega so
bili vklju€eni tudi zunanji ¢lani in predstavniki strokovnih
zdruzenj. Predlog zakona o zdravilski dejavnosti je bil torej
usklajen in pripravljen za nadaljnjo proceduro Ze konec leta
2009, ministrstvo pa je do aprila 2011, ko je v javno razpravo
vloZilo popolnoma novo besedilo - Zakon o spremembah in
dopolnitvah Zakona o zdravilstvu - zagovarjalo njegove resitve.
Drzavnemu svetu obrazlozitev, zakaj je do tega prislo, ni bila
podana. Drzavni svet je na osnovi predstavljenih dejstev
ugotovil, da predloZzena novela Zakona o zdravilstvu nima
nobene vsebinske povezave s Predlogom zakona o zdravilski
dejavnosti, ki je bil v pripravi pretekli dve leti in je bil usklajen z
vsemi kljucénimi udelezenci, ter da ne resuje nobenega izmed
izpostavljenih  problemov s strani izvajalcev zdravilske
dejavnosti. Zato je sprejel sklep, da predloga zakona ne podpira.

Primerjave s sosednjimi in ostalimi evropskim drzavami kaZejo,
da je Slovenija edina, ki strogo loCuje zdravnisko dejavnost od
zdravilske, namesto da bi sledila smernicam Svetovne
zdravstvene organizacije (WHO), ki v svojih strategijah spodbuja
vgraditev povezave med tradicionalno ter komplementarno
medicino.

Drzavni svet zakona ni podprl.
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Napredna znanja za kakovostno delo s studenti
zdravstvene nege — poklicna etika in kontinuiran

profesionalni razvoj

Katja Skinder Savi¢, Karmen Romih in dr. Brigita Skela Savi¢

Visoka $ola za zdravstveno nego Jesenice (V5ZNJ) kontinuirano razvija znanja kliniénih mentorjev. Septembra
2011 smo izvedli Ze 4. Solo za klinicne mentorje s krovnim naslovom »Napredna znanja za kakovostno delo s
studenti zdravstvene nege - poklicna etika in kontinuiran profesionalni razvoj«*.

UdeleZenci 4. Sole za klinicne mentorje

mentorjev na podrodjih, kjer Zelimo povezati teoreticno

znanje in usposabljanje v klinicnem okolju ter povecati
ucinkovitost klinicnih mentorjev pri doseganju ciliev klinicnega
usposabljanja. Nova strokovna in didakticna znanja so kljuénega
pomena, da lahko kliniéni mentorji prepoznavajo in razvijajo svojo
vlogo. Tako smo do zdaj klinicne mentorje izobrazevali o razlicnih
strokovnih vsebinah, ki so bile tudi ovrednotene z ECTS
(raziskovanje, delo s starostniki in komunikacija) in nekatere delno
sofinancirane s sredstvi Evropskega socialnega sklada. Poklicna
etika in profesionalni razvoj je podrocje, ki je bilo nacrtovano v
nacrtu dela 2011. Kakovostna obravnava pacienta ni odvisna
samo od opravljenih intervencij, ampak tudi od etiénega ravnanja
s pacienti, zato mora imeti zdravstveno osebje znanje in razvite
sposobnosti za eticno delovanje in demonstriranje tega pred
Studenti ter usmerjanje njihovega razvoja v Casu Studija. Klinicni
mentorji sooblikujejo poklicne vrednote Studenta, njegovo moralno
in profesionalno drzo, ter s tem oblikujejo njegov profesionalni
razvoj, zato je iziemnega pomena, da se tega zavedajo in da k temu
pravilno pristopajo, so sposobni refleksije, samokritike in Studentu

Cilj Sol mentorstva je podiplomsko izobrazevanje klini¢nih

nudijo dialog ter problemski pristop pri razpravljanju o etiki,
morali in vrednotah v poklicu. Opolnomocenje Studenta za
prevzemanje odgovornosti za eti¢no ravnanje in odlo¢anje mu
daje osnove za razvoj pozitivne poklicne samopodobe, ki
usmerja diplomantov profesionalni razvoj. Pozitivna poklicna
samopodoba je povezana z zadovoljstvom pri delu in boljSo
kakovostjo zdravstvene obravnave.

Vsebina letoSnje 4. Sole mentorstva je bila Se posebej
pomembna, sagj je podrocje etike ena od obveznih vsebin za
obnavljanje licence v zdravstveni negi, za kar smo pri Zbornici -
Zvezi pridobili licen¢ne tocke. UdeleZenci 4. Sole za klinicne
mentorje so pridobili 2 ECTS, ki ju lahko uveljavljajo pri predmetu
Etika in religija v postmoderni druzbi na Studijskem programu
Zdravstvena nega prve stopnje in pri predmetu Aplikacija
sodobnih teorij etike v prakso zdravstvene nege na Studijskem
programu Zdravstvena nega druge stopnje.

Ves projekt, ki vkljuCuje raziskavo med kliniénimi mentorji in
izvedbo delavnice evropskega zdruzenja FINE, je bil financiran
prek javnega razpisa Ministrstva za visoko $olstvo, znanost in
tehnologijo Republike Slovenije. Na strokovnem izobrazevanju je

*Operacijo »Usposabljanje klinicnih mentorjev in Studentov zdravstvene nege za kakovostno delo s starostniki — priloZnosti za izboljSevanje klinicne prakse na podrodju

zdravstvene nege starostnika« financira Evropski socialni sklad.

Operacija se izvaja v okviru Operativnega programa razvoja cloveskih virov 2007—2013, razvojne prioritete 3: »Razvoj cloveskih virov in vseZivijenjskega ucenjac;

prednostne usmeritve 3.3 »Kakovost, konkurencnost in odzivnost visokega Solstvac.

Projekt $t. OP RCV_VS-10-09
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Dekanja doc. dr. Brigita Skela Savic levo in desno gospa Branka Rimac

predavalo 14 domacih strokovnjakinj s podrocja zdravstvene
nege in druzboslovnih ved ter tri tuje predavateljice, dr. Alice
Kiger z Univerze Aberdeen, dr. Angela Kydd z Univerze West of
Scotland in ga. Branka Rimac, predsednica Hrvatske udruge
medicinskih sestara.

lzr. prof. dr. Alice Kiger je predstavila eticne teorije
(deontolosko, utilitaristicno in etiko vrlin). Sledila je analiza
primera z vidika navedenih treh teorij in eticnega nacela
avtonomije. Skupaj z mag. Andrejo Prebil sta predstavili viogo
medicinske sestre v danasnji postmoderni druzbi, ki jo
opredeljujejo tudi ne-enoznacnost, konfliktnost, kompleksnost
vrednot in izziv, katero pot ubrati, kaksne odlocitve sprejeti v
zdravstveni negi ter skrbi za pacienta in druzino. Mag. Jozica
Ramsak je predstavila terapevtsko komunikacijo med
pacientom in medicinsko sestro ter osvetlila terapevtski odnos in
njegov pomen s socioloSkega in organizacijskega vidika. Doc. dr.
Angela Kydd je predstavila vrste odgovornosti medicinskih
sester. Poudarila je, da se morajo medicinske sestre zavedati
lastnih vrednot, staliS¢ in prepricanj ter pri tem spoStovati in
upostevati pacientove vrednote. Delovati v korist pacientu pa od
medicinske sestre zahteva dobro in jasno razumevanje etike v
zdravstvu.

Drugi dan izobraZevanja je dekanja Visoke Sole za
zdravstveno nego Jesenice, doc. dr. Brigita Skela Savic,
predstavila pomen eti¢nih principov pri raziskovanju v
zdravstveni negi. Poudarila je, da mora biti raziskovalec oseba, ki
ima dobro znanje s podrocja raziskovanja ter visoke eti¢ne
standarde in norme. Eti¢ni standardi na podrocju raziskovanja
vklju€ujejo tudi eti¢ni odnos med raziskovalci in upoStevanje
pravil na podrocju intelektualne lastnine. Nepravilna uporaba
podatkov v raziskavi ali v publiciranju, podatkov, ki pripadajo
drugim raziskovalcem, je neeticno ravnanje in zloraba dela
drugega. Ga. Branka Rimac je predstavila eticni in profesionalni
razvoj medicinskih sester na Hrvaskem, ga. Zdenka Mrak iz
Univerzitetnega klinicnega centra Ljubljana pa je govorila o
samopodobi medicinskih sester in njihovem profesionalnem
razvoju v Sloveniji. Ga. Damjana Pondelek, ¢lanica Slovenskega
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drustva za odnose z javnostmi, Public Relations Society of
America (RSA) in PRSA Health Academy, ki zdruzuje strokovnjake
na podroc¢ju odnosov z javnostmi v zdravstvu, je predavala o
humanizaciji v zdravstvu, s poudarkom na zdravstveni
obravnavi, osredotoceni na pacienta. Ga. Karmen Romih je
predstavila pacientove pravice in vlogo zdravstvene nege pri
njihovem zagotavljanju. O eti¢nih vidikih nasilja na delovnem
mestu je spregovorila ga. Monika AZman, izvrsna direktorica
Zbornice - Zveze, Clanica delovne skupine za nenasilje v
zdravstveni negi.

Sledile so predstavitve Studentk Studijskega programa druge
stopnje Zdravstvena nega VSZNJ, ki so jih pripravile pod
mentorstvom izr. prof. dr. Alice Kiger z Univerze Aberdeen in
mag. Andreje Prebil z VSZNJ. Ga. Damjana Orel je predstavila
spostovanje  nacel avtonomije, dobronamernosti in
neskodovanja v psihiatricni zdravstveni negi, ga. Natasa Zakelj
pa pacientovo pravico do prepreCevanja in lajSanja bolecine.
Zdravstveni delavci in nadomestno materinstvo - eticna dilema
je bil naslov predavanja gospe Metke Zitnik Sircelj. Ga. Mirjam
KoroSec nam je na primeru dementnega pacienta osvetlila
zagotavljanje pravice pacienta do samostojnega odlocanja.
Zadnje predavanje drugega dne je bilo Diskriminacija ranljivih
skupin v zdravstveni negi; o tem je spregovorila ga. Mateja
Rozman.

Tretji dan so potekale delavnice, ki sta jih vodili dr. Nina Vanita
HocCevar in dr. Neja Zupan. Namen delavnic je bil predstaviti, kaj
pomeni eticen odnos in eticno komuniciranje in kako je mogoce
s pomocjo orodja »Nevrolingvisticno programiranje« razumeti
globlji pomen eti¢nosti posameznika na razlicnih ravneh.

Program 4. Sole za klinicne mentorje, ki smo ga pripravili na
osnovi predmetnih vsebin, ovrednotenih po merilih ECTS, je
naletel na dober odziv, saj se je dogodka udelezilo 70 slusateljev
iz 14-ih uénih baz VSZNJ ter 9 studentov tudijskega programa
prve in druge stopnje Zdravstvena nega na VSZNJ.

V okviru Sole je bil izdan recenziran zbornik predavanj, ki bo v
pomoc¢ kliniénim mentorjem pri njihovem delu, Studentom prve
in druge stopnje pa bo sluzil kot Studijsko gradivo.



predstavljamo vam

Sekcija medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov v
kirurgiji — novim izzivom naproti

Tanja AtelSek, Lidija Fosnaric¢

Prvega oktobra 1982 je bila na pobudo gospe Grete Zver ustanovljena Strokovna sekcija (SS), ki Se danes
strokovno povezuje clane negovalnih timov Sirokega kirurskega podrocja. Stiriletni mandat predsednice SS je z

letosnjim letom prevzela Lidija Fosnaric.

napredek sodobne kirurgije, s tem pa tudi na

razvoj in prilagajanje zdravstvene nege
kirurSkega pacienta. V luc¢i napredka, povezovanja in
poenotenja strokovnih smernic je nujno sodelovanje,
katerega omogoca in opredeljuje SS pod okriliem
Zbornice - Zveze. Strokovna sekcija je bila
ustanovljena za izvajanje strokovnih in programskih
nalog Zbornice - Zveze na podrocju strokovnega
izpopolnjevanja, strokovnih smernic in standardov ter
navodil in priporoCil za strokovno delo na podrocju
kirurske zdravstvene nege. Za lazje povezovanje vseh
podrocij kirurske zdravstvene nege bo oblikovano
delovno telo v okviru Strokovne sekcije za podrocje
izobraZevanja in znanstvenega raziskovanja. Tako
bomo lahko natancneje proucevali strokovna
vprasanja s podrocja kirurske zdravstvene nege. Prav
tako bo lazje ugotavljati in analizirati potrebe po
strokovnih izpopolnjevanjih.  Spodbujali  bomo
znanstveno-raziskovalno  delo  na  podrocju
zdravstvene nege kirurskega pacienta.

| |iter razvoj tehnologije je mocno vplival na

Osebna izkaznica predsednice

Po kon¢anem studiju Zdravstvene nege na Visoki
zdravstveni Soli Univerze v Mariboru sem se leta
2001 zaposlila v Splosni bolnisnici Celje, kjer sem
pricela z delom diplomirane medicinske sestre na
Oddelku za splosno in abdominalno kirurgijo. V
enoti intenzivne nege omenjenega oddelka sem ob
izkusenih  ¢lanih  negovalnega tima razvijala
strokovna znanja in vescine diplomirane medicin-
ske sestre. Leta 2002 sem prevzela delovno mesto
namestnice glavne medicinske sestre Oddelka za
Zilno kirurgijo, kjer sem pridobila pomembne
izkusnje s podroCja vodenja in organizacije
zdravstvene nege. Zelja po znanju in raziskovanju
zdravstvene nege me je vodila na Fakulteto za
zdravstvene vede v Mariboru, kjer sem leta 2010
pridobila strokovni naziv magistrica zdravstvene
nege in se zaposlila v Centru za bolezni ozilja v
Splosni bolnisnici Celje. Center predstavlja zdruzeno
(kirursko in internisti¢no) celovito in usklajeno
obravnavo pacientov z Zilnimi boleznimi. Pri
ustanavljanju centra sem tudi aktivno sodelovala. Z
letoSnjim letom nadaljujem Studij, na strokovnem
podrocju delovanja v Strokovni Sekciji in Zbornici -
Zvezi pa se bom zavzemala za povezovanje in
enotno delovanje vseh zaposlenih na podrocju
kirurske zdravstvene nege.

Z nastopom mandata nove predsednice je prislo
veliko novih izkusenj, znanj in predvsem izzivov, ki so
bistvenega pomena za uspesno delovanje SS. S
strokovnim povezovanjem in zavzetostjo se bomo
trudili za zadovoljstvo vseh ¢lanov na podrocju
kirurske zdravstvene nege.

Foto: Fonda

Lidija Fosnari¢

osnari¢

Foto: Lidija F

Delovni sestanek 10 SS
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Zbornica zdravstvene in babiske nege Slovenije -
2Zveza strokovnih drustev medicinskih sester, babic in zdravstvenih tehnikov Slovenije

o
Delovna Skupina Za
Menasilie v Zdravstveni kg

Se soocate z nasiljem na delovnem mestu?
Zaznavate besedno, psihicno, fizicno, spolno, ekonomsko nasilje?
Ste Zrtev nasilja v partnerskih, sorodstvenih ali druzinskih odnosih?
Ste trpinceni?

Na Zbornici - Zvezi tudi letos, 25. 11. 2011,
na mednarodni dan boja proti nasilju nad Zenskami

PONOVNO ODPIRAMO VRATA NENASILJU!

Pricakujemo vas 25. novembra 2011 od 9. do 18. ure.

Clanice Delovne skupine za nenasilje bomo za vas pripravile razliéna preventivna gradiva, informacije in literaturo.
Predstavile vam bomo protokole obravnave nasilja na delovnem mestu, ki jih je Delovna skupina za nenasilje
pripravila v letu 2010. Spregovorile bomo o vladnih in nevladnih oblikah pomoci za osebe z izkusnjo nasilja ter

ponudile informacije in znanja o preprecevanju in obravnavi nasilja. Na voljo pa vam bomo tudi za reSevanje vasega
osebnega primera izkusnje z nasiljem - ce bo mogoce, Ze ta dan, sicer se dogovorimo za individualno srecanje.
Zaupnost in anonimnost sta zagotovljeni.

Z vami bodo strokovnjakinje ter strokovnjaki, ki se ukvarjajo s preprecevanjem in obravnavo nasilja.

Svoj obisk lahko tudi najavite na nenasilje@zbornica-zveza.si in hkrati posljete opis vasega problema, dileme, stiske.
Tako se bomo za individualno pomoc lahko Ze vnaprej pripravili.

Vljudno vabljeni!

Darinka Klemenc

Irena Spela CveteZar
predsednica Zbornice - Zveze

vodja Delovne skupine za nenasilje

Podpis Konvencije Sveta Evrope o preprecevanju in boju proti nasilju nad Zenskami in nasilju v druzini

8. septembra 2011 je Slovenija podpisala Konvencijo SE o preprecevanju in boju proti nasilju nad Zenskami in nasilju v druzini.
Konvencija, ki je bila sprejeta 7. aprila 2011 na 1111. zasedanju Odbora ministrskih namestnikov Sveta Evrope, je prvi mednarodni
pravni instrument, ki celovito dolo¢a obveznosti pogodbenic za preprecevanje nasilja nad Zenskami, vkljuéno z nasiljem v druzini.
Kot pravni instrument o ¢lovekovih pravicah krepi odgovornost drzav za spodbujanje enakosti spolov in varstvo ¢lovekovih pravic
Zrtev tovrstnega nasilja, saj prav nasilje, ki izhaja iz razmerij med spoloma, ohranja in ustvarja neenakost Zensk in moskih.

Do danes je poleg Slovenije konvencijo podpisalo 15 drzav (Avstrija, Finska, Francija, Nemcija, Grcija, Islandija, Luksemburg,
Crna gora, Portugalska, Slovaska, Spanija, Svedska, Turcija, Makedonija, Norveska). Za zagetek veljavnosti konvencije je potrebno,
da jo ratificira deset drzav, med njimi vsaj osem drzav ¢lanic Sveta Evrope.

@ UTRIP 10/11
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Zbornica zdravstvene in babiske nege Slovenije - Zveza

strokovnih drustev medicinskih sester, babic in
zdravstvenih tehnikov Slovenije

Ob Zeleznici 30, 1000 Ljubljana, tel/fax +01/231 6055;
www.zbornica-zveza.si

NACIONALNI CENTER ZA STROKOVNI, KARIERNI IN
OSEBNOSTNI RAZVOJ MEDICINSKIH SESTER IN BABIC

L=
Delovna Skupina 2a
Menasilie v dravstveni Akgi

VABI NA STROKOVNO SRECANJE
Z MEDNARODNO UDELEZBO

PONOVNO SKUPAJ PROTI NASILJU ...

Ljubljana, petek, 9. 12. 2011

PROGRAM
8.00 - 8.45
8.45-19.00

registracija udeleZenk in udelezencev
Uvodni nagovori: Darinka Klemenc,
predsednica Zbornice - Zveze, Irena Spela
Cvetezar, vodja DS za nenasilje, Andreja
Kvas, vodja Raziskovalne skupine

1. del: POGLEDI NA NASILJE RAZLICNIH STROK
Moderiranje: Darinka Klemenc, Irena Spela Cvetezar

9.00 - 10.00

10.00 - 10.30

10.30 - 11.00

11.00 - 11.30

11.30 - 12.00

12.00 - 12.15
12.15-12.45

Handling Aggression in Nursing: A Swiss
Experience, lan Needham

Nasilje, Custva, medosebno nasilje

Mitja Mursic

Pojmovna opredelitev spolnega in
drugega nadlegovanja ter trpincenja na
delovnem mestu, Sonja Robnik

Nasilje na delovnih mestih v zdravstvu
Metoda Dodi¢ Fikfak

Dileme obravnave nasilja na delovnem
mestu - izkusnje Delovne skupine za
nenasilje v zdravstveni negi,

Dora LeSnik Mugnaioni

Razprava

ODMOR

2. del: PREDSTAVITEV NACIONALNE RAZISKAVE O
NASILJU NA DELOVNIH MESTIH MEDICINSKIH
SESTER, BABIC IN ZDRAVSTVENIH TEHNIKOV V
SLOVENUI; preliminarni rezultati

Moderiranje: Monika Azman, Nika Skrabl

12.45 - 13.10 Raziskovanje nasilja v zdravstveni negi -
kje ni nasilja?, Majda Pahor

13.10 - 13.25 Metodoloski pristop - nova nacionalna
raziskava v Sloveniji,
Andreja Kvas, Janko Seljak

13.30 - 13.45 Predstavitev rezultatov raziskave -
trpincenje na delovnem mestu,
Andreja Kvas, Nevenka Sestan

13.45-14.00 Predstavitev rezultatov raziskave -
spolno nadlegovanje na delovnem mestu,
Irena Spela Cvetezar

14.00 - 14.15 Predstavitev rezultatov raziskave -
psihi¢no nasilje na delovnem mestu
Monika AZman, Tamara Kolnik Stemberger,
Natasa Majcan

14.15 - 14.30 Predstavitev rezultatov raziskave -
fiziCno nasilje na delovnem mestu,
Darinka Klemenc, Stanka Kosir, Nika Skrabl

14.30 - 14.45 Razprava

14.45 - 15.00 ODMOR

3. del: POVEZOVANJE Z MEDICINSKIMI SESTRAMI V
SOSEDNJIH DRZAVAH

Moderiranje: Dora LeSnik Mugnaioni, Stanka Kosir

15.00 - 15.45 Mednarodne primerjave pojavnosti
nasilja na delovnih mestih medicinskih
sester na Hrvaskem in v Avstriji,
Branka Rimac, Katrin Stimnicker

15.45 - 16.00 Razprava in zakljucek

Splosna obvestila:

Kotizacija z vstetim DDV znasa 190 € (Clanom Zbornice -
Zveze, ki imajo poravnane ¢lanske obveznosti, se prizna
50 % popust in znasa 95 €). Kotizacijo nakazite na
transakcijski racun Zbornice - Zveze 02015-0258761480,
sklic na stevilko 00 0405-09122011. Podjetja in zavodi
lahko kotizacijo poravnajo tudi po prejetju racuna.

Na strokovno srecanje se lahko prijavite prek prijavnice, ki
je objavljena na spletni strani Zbornice - Zveze
www.zbornica-zveza.si pod zavihkom “strokovna
srecanja”. Natisnjeno in izpolnjeno prijavnico lahko
posljete po posti na naslov pisarne Zbornice - Zveze, Ob
Zeleznici 30a, 1000 Ljubljana ali po telefaksu na st. 01 544
54 81 oziroma po e-posti na naslov tajnistvo@zbornica-
zveza.si.

Kraj dogodka bo objavljen v novembrski Stevilki Utripa in
na spletni strani www.zbornica-zveza.si.

Strokovno srecanje je v postopku pridobivanja licenénih
tock pri Zbornici - Zvezi.

Pridite, ne bo vam Zal; skupaj bomo v dobri strokovni
druzbi, med drugim tudi z enim najbolj prepoznavnih
strokovnjakov s tega podrocja v evropskem prostoru, prof.
dr. lanom Needhamom iz Svice.

Irena Spela CveteZar, Darinka Klemenc,

vodja Delovne skupine predsednica Zbornice -
za nenasilje Zveze
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o o o o Drustvo
Razpis za podelitev priznanja Of s
o sester, babic in
Srgbrnt Znak zdravstvenih
tehnikov
V skladu s 33. ¢lenom Statuta DMSBZT Gorenjske in Pravilnikom o priznanjih objavlja Gorenjske

Drustvo medicinskih sester, babic in zdravstvenih tehnikov Gorenjske razpis za podelitev
priznanj srebrni znak DMSBZT Gorenjske za leto 2011.

Kriteriji za podelitev priznanja srebrni znak

Priznanje DMSBZT Gorenjske lahko prejme clanica/Clan drustva v zdravstveni, izobraZevalni ali socialnovarstveni ustanovi, ki
ustreza kriterijem:

- Clanstvo v Drustvu vsaj 10 let ali veg,

- dolgoletno aktivno delovanje v Drustvu in/ali uspesno poklicno delovanje na podrocju zdravstvene in babiske nege,

- prispevek k vecji prepoznavnosti in kakovosti dela v zdravstveni in babiski negi,

- prispevek h krepitvi in ohranjanju dobrih medsebojnih odnosov na delovnem mestu in navzven,

- skrb za ohranjanje in razvijanje kulturne in zgodovinske dedis¢ine medicinskih sester, babic in zdravstvenih tehnikov,

- skrb za vi§jo raven znanja v strokovni in lai¢ni javnosti.

Predlagatelji naj pisne predloge z Zivljenjepisom kandidatov in podrobno utemeljitvijo posredujejo na sedez drustva:
Bleiweisova cesta 20, 4000 Kranj, s pripisom KOMISIJA ZA PRIZNANJA, najkasneje do petka, 11. novembra 2011.
Podeljena bodo stiri priznanja.

Podelitev priznanj bo na svecani slovesnosti 10. decembra 2011 v PreSernovem gledaliscu v Kranju.
Komisija bo upostevala le pravocasno prispele predloge v skladu s Pravilnikom o priznanjih DMSBZT Gorenjske.

Stefan Duh, Judita SLAK,
predsednik komisije za priznanja predsednica DMSBZT Gorenjske

Spostovana clanica/clan Drustva medicinskih sester,
babic in zdravstvenih tehnikov Ljubljana,

izberimo novembrsko sobotno dopoldne in se spoznajmo v iskanju reSitev ter sprejmimo

predlog strokovnjakinje s podro¢ja obvladovanja in predstavljanja razlicnih situacij, sester.babic in
ki nam jih prinasa zivljenje. Dne 12. novembra 2011 od 9. do 13. ure bo z nami gospa rehnikoy
Alenka Rebula, v prostorih DMSBZT Ljubljana, Poljanska 14, 1000 Ljubljana.

\

medicinskih

ljubljona

BliZina brez stresa

Socloveku lahko pomagamo le, e znamo poslusati mirno in zbrano. Poslusamo pa lahko le tedaj, ko smo dovolj sproséeni in
obenem trdni, na pravi razdalji ter hkrati dovolj blizu in cuteci. Poglobili se bomo v vprasanje, kaj je blizina, ki manjsa
trpljenje in strah, in kaj lahko naredimo zase, da ne pademo v stres, stisko in izgorelost.

Kljuéni pojmi: mindfulness, nevrofiziologija stika, moZgani v cujecnosti, zdravilnost pozornosti in poslusanja, razbremenjenost
in nega notranjega miru pri delu z ljudmi.

Prispevek ¢lana drustva je 25 evrov in je placljiv na dan srecanja.

Prijave zbiramo po e-prijavnici na spletni strani drustva: www.drustvo-med-sester-lj.si do zapolnitve prostih mest. Stevilo je
omejeno na 25.

Predsednica DMSBZT Ljubljana
burda Sima

~
P) Na Fakulteti za zdravstvene vede Univerze v Mariboru je v mesecu septembru uspesno
zagovarjala magistrsko delo

PRIMERJAVA VZGOJNE FUNKCIJE PATRONAZNE MEDICINSKE SESTRE V SKRBI ZA
ZDRAVJE POSAMEZNIKA V RAZLICNIH KULTURNIH IN SOCIALNIH OKOLJIH

in si pridobila naziv magistrica zdravstvene nege nasa sodelavka
SANDRA GABER FLEGAR.

Cestitamo ji za njen izjemen prispevek k razvoju stroke in ji zelimo uspesno poklicno pot
Se naprej.
Sodelavke iz Patronazne sluzbe Zdravstvenega doma Murska Sobota



Q iz drustev

1. skupinsko izobrazZevanje ucencev devetih razredov v
temeljnih postopkih ozZivljanja z uporabo brustvo
avtomatskega defibrilatorja v Sloveniji

sester, babic in
zdravstvenih

tehnikov
Slovenj Gradec

Sasa Horvat, Peter Kordez

V Sloveniji vsak dan dozivi nenadni srcni zastoj priblizno deset ljudi, pet do Sest jih takoj umre. V vecini primerov
je ob tem dogodku prisoten se kdo od svojcev, ocividci, nakljucni mimoidoci, ki obicajno poklicejo Stevilko 112
in cakajo na prihod resevalcev. Najvec ljudi se v taksni situaciji znajde pred vprasanjem in odlocitvijo, ali bi
nenadno obolelemu oz. poskodovanemu nudili prvo pomo¢ ali pa bi se raje umaknili in prepustili mesto dogodka
komu drugemu. Znan je podatek, da pomaga manj kot petina ljudi. Ce ne ukrepamo takoj, Zrtvi deset minut po
srcnem zastoju skoraj ni ve¢ pomoci. Praviloma gre med njimi za aktivne, do tedaj »zdrave«, tudi mlade ljudi.

(www.aed-baza.si) v Slovenji se le na Koroskem lahko

pohvalimo s kar tremi primeri uspeSne uporabe javno
dostopnega AED. Vendar aparat sam ne stori nicesar. Potreben je
nekdo, ki je pripravijen uporabiti to preprosto, avtomatsko,
predvsem pa varno napravo. Strah zaradi neznanja ter strah pred
neprijetnostmi in pred odgovornostjo velikokrat premaga odlocitev
o pomoci socloveku. Zato je Se toliko bolj pomembno, da se znanje
s podrocja ukrepanja ob nujnih stanjin in o uporabi AED Siri,
obnavlja in nadgrajuje, da bi odloCitev o pomodi tistemu, ki jo
potrebuje, postala spontan refleks.

Prvo skupinsko izobraZzevanje ucencev v temeljnih postopkih
ozivljanja z uporabo AED v Sloveniji je na pobudo Petra Kordeza
in pod strokovnim mentorstvom Cirile Slemenik Pusnik, dr. med.,
spec. interne medicine, potekalo pod okriliem Koronarnega
kluba MeZiske doline (www.srce-si.si). Pomemben delcek smo k
obeleZenju dogodka s posredovanjem znanja in izkusenj na
podro¢ju TPO + AED poleg izkuSenih resevalcev, Studentov
medicine in Studentov visoke zdravstvene Sole ter mladih
zdravnikov, prispevali tudi strokovnjaki zdravstvene nege in ¢lani
Drustva medicinskih sester, babic in zdravstvenih tehnikov
Slovenj Gradec.

Zanimivo dogajanje je z uvodnim nagovorom popestril Zupan
Obcine Ravne, mag. Tomaz RoZen, prisotne je pozdravila tudi
vodja SNMP Ljubljana in vodja razsirjenega strokovnega kolegija
za urgentno medicino, mag. Renata Rajapakse. Sledilo je
predavanje Cirile Slemenik Pusnik, spec. int. med., o vzrokih in
posledicah srénega zastoja, Peter KordeZ pa je spregovoril o
pomembnosti prve pomoci ter TPO z uporabo AED na terenu.

Kljub veC kot 600 prodanim avtomatskim defibrilatorjem

V' pocastitev svetovnega dneva prve pomoci, ki ga
obeleZujemo 11. septembra, je kar 120 ucencev 9. razredov
osnovnih Sol na Ravnah na Koroskem in njihovih uciteljev dobilo
priloZznost za prakticno usposabljanje v TPO + AED. Po navodilih
Maje Pusnik Vrckovnik, dr. med., in pod budnim ocesom
izkuSenih zdravstvenih delavcev (instruktorjev) je bilo zaznati ve¢
kot oCitno pritrdilno stalisce vseh sodelujocih, da nevednost ne
more opraviCiti opustitve pomoci in ukrepov, ko gre za Zivljenje
nenadno obolelega ali poskodovanega posameznika.

Medvedki v pomo¢
osirotelim héeram
medicinskih sester

Mednarodni svet medicinskih sester (ICN) z veseljem
predstavlja prodajo prav posebnega medvedka (Teddy Bear) v
pomoc skladu Florence Nightingale »Girl Child Education Fund -
GCEF«.

GCEF na ta nacin omogoca Solanje v osnovnih Solah
osirotelim héeram medicinskih sester v dezelah v razvoju, tako
da placa Solnino, obleke - uniforme, Cevlje in knjige.

Sklad GCEF je nastal kot pobuda Mednarodnega sveta
medicinskih sester - ICN; imenovan je »Mednarodni sklad
Florence Nightingale«.

Za narocilo tega ljubkega medvedka in v podporo GCEF je
potreben samo en klik na www.gcefbear.com in pomagali
bomo sirotam, héerkam medicinskih sester!

Pripravila Veronika Pretnar Kunstek
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Drustvo medicinskih sester, babic in zdravstvenih tehnikov Maribor vabi, da se nam pridruzite na

likoonih srecanjih v letu 2011/2012

DRUSTVO
MEDICINSKIH
SESTER, BABIC IN
IDRAVSTVENIH

v prostorih drustva (Ulica heroja Jevtica 5, Maribor), Melje. TE HM ov
MARIBOR

Pridruzite se LIKOVNI SKUPINI, ki Zeli krepiti medsebojno druzenije ljubiteljev
likovne umetnosti pod strokovnim mentorstvom akad. slikarja Toplice Ignjatovic¢a in drugih slikarjev.

Likovna srecanja bodo organizirana po programu:

ZACETNI TECAJ v obsegu 40 ur, 10 srecanj po 4 ure (risanje in slikanje)

Tematski sklopi: risanje - Studija roke - risanje brez sencenja, risanje - elementi glave - risanje portreta, risanje - studija gla-
ve - risanje s skicami, risanje - tihoZitja - obravnava kompozicijskih elementov, risanje ulice - obravnava perspektive, slikar-

ske tehnike - izbira tehnike - vse o barvah, priprava kartona, panela in platna za slikanje, slikanje tihozitja z eno barvo - hro-
matsko in ahromatsko slikanje, slikanje tihoZitja z dvema barvama in vec barvami ter obravnava kompozicije, slikanje nara-

ve - pejsaz, evalvacija likovnih srecanj, odprtje razstave likovnih del tecajnikov.

NADALJEVALNI TECAJ v obsegu 40 ur, 10 sre¢anj po 4 ure
Slikarska kompozicija se razdeli na kompozicijske elemente: crta ali linija, smer, velikost, oblika, tekstura, odtenek - valer,
barva, ki so obravnavani iz vidika harmonije, percepcije, gradacij.

Udelezba bo omogocena ¢lanom drustva in njihovim druzinskim ¢lanom, viSina prispevka bo dolo¢ena glede na Stevilo ude-
leZzencev, po dogovoru v skupini.

Dodatne informacije: BoZza Majcen, koordinatorica dejavnosti pri drustvu, 041 423 521.

Koordinatorica dejavnosti Predsednica drustva
BozZa Majcen Ksenija Pirs
Drustvo medicinskih sester, babic in zdravstvenih tehnikov Gorenjske O Drustvo
svoje &lanice in &lane medicinskih

sester, babic in
zdravstvenih

vodeno vadbo TNZ PILATESA, Gorenake

ki bo potekala ob sredah od 18:30 do 19:30 v telovadnici Osnovne Sole France PreSeren na Kokrici pri Kranju.

Pricetek 19. oktobra 2011.

Pilates je celostna telesna vadba, ki ima poudarek na tezje dostopnih, manjsih in SibkejSih misicah, ki pripomorejo k pravilni
in zdravi telesni drzi, krepitvi miSic in kardiovaskularnega sistema, izboljSani telesni pripravljenosti in koordinaciji ter bolj
poudarjenemu samozavedanju. Trening vkljucuje vaje za mo¢, raztezanje in dihanje. Vadba je primerna tudi za rehabilitacijo
po poskodbah.

Za vadbo potrebujete vadbeno blazino oz. armafleks in brisaco, ki jo pogrnete ez blazino. Pilates izvajamo bosi ali v
nogavicah.

Vljudno vabljeni v ¢im vecjem Stevilu.

Prijavite se po e-posti: judita.slak@Kklinika-golnik.si ali po telefonu 040 283 829.

vabi na

Pridruzite se nam!

Judita Slak, predsednica DMSBZT Gorenjske
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Drustvo medicinskih sester, babic in
zdravstvenih tehnikov Slovenj Gradec
podprlo Program Svit za zmanjsanje

iz drustev

Drustvo
medicinskih
sester, babic in
zdravstvenih
tehnikov

Slovenj Gradec

obolevnosti in umrljivosti Koroscev za rakom debelega

crevesa in danke

Sasa Horvat, Petra §tigl

Rak na debelem crevesu in danki je zahrbtna bolezen, ki se lahko v telesu cloveka dolgo casa razvija brez
opozorilnih zdravstvenih tezav in brez ocitnih bolezenskih znakov.

zbolevamo bolj kot prebivalci vecine evropskih drzav. V letu

2004 je v Sloveniji 1291 ljudi na novo zbolelo za rakom
debelega cCrevesa in  danke, ki predstavlja Cetrtega
najpogostejsega raka pri moskih in je tretji najpogostejSi rak pri
Zenskah, hkrati pa tudi drugi najpogostejSi vzrok smrti zaradi
rakave bolezni. Tako velika umrljivost je posledica pozno odkritega
raka. (Vir: Cindi Slovenija, 2007)

Pogosto zbolevanje (v zadnjem desetletju se incidenca Se
povecuje) terja razlicne ukrepe za zmanjsanje ogrozenosti zaradi
pojava raka na debelem Crevesu in danki ter ukrepe za njegovo
zgodnje odkrivanje in uspesnejse zdravljenje.

Zbornica - Zveza je na nacionalni ravni podpisala Listino o
podpori Programu Svit, zato ni nakljucje, da se je prizadevanjem
za ¢im vecjo uspesnost programa za zmanjSanje bremena raka
na debelem ¢Erevesu in danki v Sloveniji in na Koroskem, poleg
zdravstvenih strokovnjakov iz ZD Ravne, IVZ RS - Centra za
preprecevanje kroni¢nih bolezni CINDI ter iz ZZV Ravne,
pridruzilo tudi Drustvo medicinskih sester, babic in zdravstvenih
tehnikov Slovenj Gradec (v nadaljevanju DMSBZT SG).

V Koroski regiji je bilo v presejalnih testiranjih v Sestmesec¢nem
obdobju, pri okoli 50-odstotni odzivnosti na program SVIT,
odkritih kar 184 pozitivnih primerov, prav toliko jih je ostalo
prikritin. Podatek ni spodbuden, vendar napisanemu ob rob
veseli dejstvo, da je bila ve€ina rakavih sprememb odkritih v
zgodniji fazi, kar je pomemben pogoj za uspesnejse zdravljenje.
Slednje obvezuje vse, ki podpiramo program SVIT, da na
podrocju promocije presejanja naredimo Se vec kot doslej. Prav
s tem namenom smo v okviru vedno dobro obiskanih »Jesenskih
srecanj«, ki jih ze 25 let organizira Obcina Prevalje, Stevilnim
bogatim kulturnim in zabavnim prireditvam dodali pomemben
pecat tudi zdravstveni strokovnjaki - strokovni sodelavci
Programa Svit, ¢lani DMSBZT Slovenj Gradec. Na posebnem
prireditvenem prostoru smo postavili na ogled model debelega
Crevesa z bolezenskimi spremembami, ki kazejo na moZnost
razvoja raka na debelem Erevesu in danki. Stevilni obiskovalci so
si na sprehodu skozi model crevesa ob strokovni razlagi
zdravstvenih strokovnjakinj lahko od blizu ogledali predrakave in
rakave bolezenske spremembe, se seznanili s problematiko
epidemiologije raka na debelem ¢revesu in danki, z vsebino, s
pomenom in znacilnostmi Programa Svit ter s potekom
nadaljnje diagnostike pri bolnikih, pri katerih je v presejalnem
programu odkrit rak debelega ¢revesa ali danke.

V okviru celotne predstavitve, ki je uspesno odmevala skozi
ves dan, velja izpostaviti vodstvo Obcine Prevalje s tamkajsnjim
Zupanom na Celu, ki je z obiskom prizoris¢a podprlo prizadevanja
zdravstvene stroke za uspeSno izvajanje programa SVIT na
Koroskem. Odli¢na medijska podpora lokalnih radijskih postaj in
lokalne televizije je poleg ciline populacije privabila Stevilne
obiskovalce vseh starosti, med njimi tudi ucence osnovnih Sol.

Epidemioloéki podatki za Slovenijo kaZejo, da za to boleznijo

Ogled modela

Clanice DMSBZT SG smo dogajanje obogatile s Stevilnimi
aktivnostmi, med drugim s strokovnim svetovanjem ter z
nagradno igro, v kateri so obiskovalci uspesno odgovarjali na
vprasanja o programu Svit. Rezultat skupnega dela vseh
sodelujocCih se je pokazal v Stevilnih Zivahnih razpravah, v
izmenjavi mnenj in zadovoljstvu ljudi.

Zares imeniten obisk omenjenega dogodka na Prevaljah je
zagotovo presegel vsa pricakovanja in hkrati potrdil, da imamo
strokovnjaki zdravstvene nege z delovanjem na lokalni in regijski
ravni kljuéno vlogo za kakovostno in ucinkovito izvajanje
programa SVIT.

Clanice in &lani DMSBZT SG verjamemo, da lahko povedamo
aktivno udelezbo ciljne populacije v programu SVIT ter s tem
pomagamo doseci pricakovane rezultate programa, zato s
sodelovanjem v aktivnostih za zmanjSanje obolevnosti in
umrljivosti KoroScev za rakom na debelem crevesu in danki
zagotovo $e nismo rekli zadnje besede.

V imenu DMSBZT SG iskrena hvala vsem ¢lanicam drustva, ki
so v svojem prostem ¢asu z aktivnim delom prispevale k uspehu
prireditve.

UTRIP 10/11 @
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Drustvo medicinskih sester, babic in zdravstvenih tehnikov Ljubljana
Sekcija upokojenih medicinskih sester \

medicinskih
sester,babicin

VABILO zd;a\_/ﬁtvenih
Vabimo Vas, da se v torek, dne 25. 10. 2011, udeleZite Hablanc

ogleda JGZ Brda pri Kranju.

Odhod avtobusa bo tocno ob 9. uri zjutraj iz Tivolija; odpeljemo se na Zeleznisko postajo, kjer bodo vstopile udeleZzenke, ki bodo
prispele v Ljubljano z viakom ali avtobusom. Pot bo vodila skozi Medvode do Brda pri Kranju. Tam si bomo ogledale cudovito
urejen Park Brdo, ki je zakladnica kranjske aristokratske zgodovine. Na sprehodu po njem bomo obcudovali bogato floro in
favno, spoznali znamenitosti, kot so grad Brdo, nekdanja grajska pristava, stara oranzerija, dragocena kiparska zbirka,
Cebelnjak s panjskimi koncnicami znanih slovenskih slikarjev, s slamo kriti kozolci topleriji ...
Po ogledu JGZ Brda se bomo odpeljali na Katarino, kjer bomo imeli kosilo in se po Zelji sprehodili po Katarini.
Polni lepih vtisov se bomo vrnili v Ljubljano okoli 17. ure.
Prispevek Clanic za izlet je 10 EUR.
Prijave do zasedbe mest v avtobusu sprejema gospa Olga Koblar, GSM 031 495 456, v ponedeljek, 20. oktobra 2011, med 16.
in 18. uro.

Vljudno vabljeni!

Predsednik Sekcije upokojenih medicinskih sester: Predsednica DMSBZT Ljubljana
Olga Koblar Burda Sima

Vabilo na interesno — izobrazevalno
aktivnost v organizaciji
DMSBZT Ljubljana

v soboto, 22. 10. 2011

medicinskih
sester,babicin
zdravstvenih
tehnikov

Vabljeni ste na pohod v organizaciji ¢lanic in ¢lanov DMSBZT Ljubljana za podrocje Idrije. Odpravili se bomo na Vojskarsko
planoto nad Idrijo z nadmorsko visSino 1096 metrov, kjer bomo s krasne razgledne tocke Hudournik (1148m) obcudovali dolino
Idrijce in Kanomljice, Cerkljansko hribovje, Dolomite ter Julijske in Kamniske Alpe. Na poti nazaj si bomo ogledali Partizansko
tiskarno Slovenija.

Na koncu pohoda nas ¢aka kosilo z okusanjem idrijskih specialitet.

Za pohod je potrebna planinska obutev, priporocamo pohodne palice.

Prijave sprejemamo na spletni strani DMSBZT Ljubljana-www.drustvo-med-sester-lj.si do 17. 10. 2011 ali do zapolnitve prostih
mest.

Odhod iz Ljubljane je predviden ob 7. uri iz Tivolija, Clanice in €lani drustva nas v Idriji poc¢akajo ob 8.30 na idrijski
avtobusni postdaji.

Prispevek, ki ga bomo pobrali na avtobusu, je za clana DMSBZT Ljubljana 6 evrov, neclani prispevajo 12 evrov.

Vljudno vabljeni!

Za organizacijo pohoda: Predsednica DMSBZT Ljubljana
Sabina Vihteli¢ , Andreja Gruden burda Sima

Vabilo na tecaj angleskega jezika O visiosr

sester, babic in

DMSBZT Gorenjske vabi clanice in clane na 40-urni tecaj angleskega jezika. zdravstvenih
Tecaj bo potekal ob torkih ali ob cetrtkih s pricetkom ob 15. uri v Zdravstvenem domu tehnikov
Radovljica. Zacetek tecaja: 11. 10. 2011 in 13. 10. 2011 ob 15. uri. Gorenjske

Tecaj bo vodila ga. Veronika Furst.
Vse, ki jih tecaj zanima, lepo prosimo, da se prijavijo po elektronski posti:
judita.slak@klinika-golnik.si ali po telefonu 040 283 829 oziroma pri svojih predstavnikih [0 DMSBZT Gorenjske.

Pridruzite se nam!

Judita Slak
Predsednica DMSBZT Gorenjske




O iz drustev

Vabilo na vadbo v prostorih Drustva \
medicinskih sester, babic in

tehnikov

zdravstvenih tehnikov Ljubljana

Pripravljamo novo gibalno aktivnost, ki bo potekala vsak ponedeljek od 16.30 do 17.30 v prostorih drustva na Poljanski
ulici 14 v Ljubljani.

Gimnasticne vaje bo vodila gospa Apolonija Grum. Zacetek organizirane vadbe nacrtujemo za 7. november 2011.

Prednost pri prijavi imajo ¢lanice in ¢lani Drustva medicinskih sester, babic in zdravstvenih tehnikov Ljubljana v skupini po 55.
letu starosti. Z vadbo Zelimo izboljsati gibljivost telesa, boljSe splosno pocutje in vecjo delovno zmogljivost, ki pripomore k boljsi
pripravljenosti za delovne aktivnosti. Vkljucili bomo segmente sodobne in primerne pilates vadbe.

Za vadbo so primerna udobna Sportna in zraéna oblacila ter ustrezna obutev. V drustvenih prostorih bodo na voljo telovadne
blazine.

Prijave zbiramo do zasedbe prostih mest (10) po elektronski prijavnici na spletni strani drustva, www.drustvo-med-sester-|j.si,
ali po telefonu 041 754 695, gospa Irma Kiprijanovic.

Prispevek za obdobje vadbe od 1. 11. 2011 do 1. 4. 2012 je 55 evrov in je placljiv do 1. 12. 2011 v enkratnem znesku.

Za koordinacijo aktivnosti je zadolzena gospa Ljubica Savnik.

Predsednica DMSBZT Ljubljana

Burda Sima
Vabilo na
vV o e
lazZji pohod - 5. 11. 2011 ) S
& e
DMSBZT Ljubljana: po delu Rupnikove linije, od 708 do 962 metrov visoko tehnikov

ljubljona

VVabimo Vas na nezahteven pohod po nekdanji Rupnikovi liniji z
majhnim skupnim vzponom 254 metrov.

Ko se bomo zloZzno povzpeli na Siroko »pogorje« Zirovski vrh,
bomo skoraj ves cas pohoda bolj ali manj vzdrzevali enako
viSinsko razliko. Proti koncu pohoda bo sledil samo Se pocasen
spust v Gorenjo vas.

Pohod bomo zaceli 708 metrov visoko, se pocasi dvignili za 254
metrov in spustili za 560 metrov nad morjem.

LAZJI POHOD: Pohod bomo zaeli v kraju Smrecje (708 m) nad
Vrhniko. Ko se bomo povzpeli na Goli vrh (962 m) bomo vstopili
v podzemlje in si ogledali nekdanje utrdbe, ki so jih zgradili pred
drugo svetovno vojno. Kot vojni objekt niso bile nikoli
uporabljene, ker je prehitro nastopila vojna. Po ogledu in
pocitku bomo bolj ali manj vzdrzevali enako nadmorsko viSino
do lovske koce Javoré. Okrepcilu bo sledil pocasen spust v
Gorenjo vas (402 m), kjer si bomo ogledali muzej Rupnikove
linije in imeli kosilo. Skupne zloZne hoje bo do 8 ur.

Spostovani!

Ceprav pohod ni zahteven, potrebujete kar nekaj vzdrzljivostne kondicije za hojo. Zato hodite vsaj trikrat na teden veé kot 1
uro po razgibanih poteh. Ze danes vsak dan pijte brezalkoholne pijace z veliko vode; pijte veg, kot vam narekuje obutek za
Zejo.

Odhod avtobusa bo ob 8. uri zjutraj s parkiriSca za avtobuse pod dvorano Tivoli. Pohodnice in pohodniki, ki se nam
pridruzijo na ljubljanski Zelezniski postaji, po¢akajo pod uro ob 8.15.

Za pohod obvezno potrebujete dobro planinsko obutev, pohodniske palice, sonéna ocala (zaZeleno) zaprta tudi od strani,
pokrivalo za glavo in brezalkoholno pijaco brez CO 2.

Poskrbeli bomo tudi za planinsko kosilo. Prispevek 15 € za ¢lane DMSBZT Ljubljana in 20 € za neclane placate na avtobusu.
Prihod v Ljubljano bo do 22. ure. Prijavite se lahko z elektronsko prijavnico na spletni strani DMSBZT Ljubljana, www.drustvo-
med-sester-lj.si, ali po telefonu 041 273 265 in 031 293 904. Prijave sprejemamo do 2. 11. 2011.

Za gibalno-sportno vadbo pri DMSBZT Ljubljana
Bburda Sima, predsednica DMSBZT Ljubliana

Pripravil Boris Sima
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Drustvo medicinskih sester, babic in zdravstvenih tehnikov Maribor vabi, da se nam pridruzite na

tecaju orientalskih plesov

DRUSTVO
MEDICINSKIH
SESTER, BABIC IN
IDRAVSTVENIH

ZA ZAPOSLENE V ZDRAVSTVENI IN BABISKI NEGI, v letu 2011/2012. TE HM oV
MARIBOR

Vabimo Vas na informativno srecanje, ki bo potekalo v torek, 4. oktobra 2011 ob 16. uri,
v prostorih drustva (Ulica heroja Jevti¢a 5, Maribor).
Tecaj bo vodila priznana strokovnjakinja EVA VIVOLA.
Cena je nespremenjena - 36 EUR za 8 srecanj.

Vizemite si Cas zase ter razgibajte telo in duhal
Koordinatorica dejavnosti

Danijela Pusnik

danijela.pusnik@ukc-mb.si

tel. st. (02) 321 13 89

Predsednica drustva

Ksenija Pirs

Tecaj nemskega jezika za izvajalce \
zdravstvene in babiske nege
Zelite osveziti in nadgraditi znanje nemskega jezika s strokovnim besednim zakladom fﬂ;;;;g;

s podrocja zdravstvene in babiske nege?

Drustvo medicinskih sester, babic in zdravstvenih tehnikov Ljubljana vam v Solskem letu 2011/2012 nudi tecaj nemscine
s strokovnim besednim zakladom na razlicnih stopnjah.

Tecaj obsega 45 ur, razdeljenih v 15 srecanj po 3 Solske ure. Srecanja bodo ob cetrtkih, od 16.30 do 19.00 ure, v prostorih
DMSBZT Ljubljana, Poljanska 14.Cena tecaja je 280 EUR(moznost placila na dva obroka). DMSBZT Ljubljana prispeva
svojim Elanicam in ¢lanom 80 EUR. V ceno tecaja je vkljuéeno dodatno gradivo, razen ucbenikov.

Zacetek tecaja: 3. novembra 2011; prijave do: 27. oktobra 2011. Predavatelj: Bojan Veberic, univ. dipl. nem.

Prijavite se prek spletne prijavnice na spletni strani DMSBZT Ljubljana:

http://www.drustvo-med-sester-lj.si.

Za dodatne informacije smo vam na voljo po telefonu 041/ 754 695, ga. Irma Kiprijanovic.

Tecaj bomo v najvedji mozni meri prilagodili potrebam poklicnega vsakdana izvajalcev zdravstvene in babiske nege.

DRUSTVO
MEDICINSKIH
SESTER, BABIC IN
IDRAVSTVENIH

Tecaj nemsCine za zaposlene v zdravstveni in babiski negi v Mariboru

Nemscina za zappslene v zdravstveni

negi — strokooni jezik Iyt
MARIBOR

Ucni materiali, specializirani za vsakdanjik v zdravstveni negi.

Tecaj obsega skupaj 3 module po 21 ur, ki jih lahko obiskujete v poljubnem vrstnem redu. Raven znanja A2 - B1.
Nemscina za zacetnike in nadaljevalni tecaji - sploSna nemscina - 60 ur. Raven Al in A2.

Zacetki tecajev: november 2011; prijave do: 28. 10. 2011

DMSBZT Maribor svojim ¢lanom tecaj subvencionira!

O tecajnini in viSini prispevka drustva Vas bomo obvestili po sklepu Upravnega odbora na nasem prvem srecanju, ki bo v
Cetrtek, 13. oktobra 2011 ob 17. uri, v prostorih drustva, Ulica heroja Jevtica 5, Maribor.

Visoko kvalificirani ucitelji za poucevanje nemscine. Moderen, prakticno naravnan pouk, prikrojen na zaposlene v zdravstve-
ni negi. Potrdilo o obiskovanju oz. potrdilo o opravljenem tecaju nemskega jezika.

Posebna ugodnost: Pri placilu na obroke je cena enaka kot pri enkratnem placilu!
Prijave posljite na e-naslov: ljubljana@oei.org ali tel. 01 426 99 70 od 10. ure do 17.30.

Ksenija Pirs, mag. Angelika Zimmermann,
predsednica DMSBZT Maribor vodja Osterreich Instituta

@UTR\P 10/11



O iz drustev

Tecaj angleskega jezika za izvajalce \
zdravstvene in babiske nege gl

sester,babicin
Tudi v letosnjem Solskem letu Vas vabimo, da svoje jezikovno znanje Se razsirite in poglobite.

zdravstvenih
tehnikov

ljubljona

Za Vas so v Linkot d.o.o. (www.linkot.si) pripravili splosni tecaj angleSkega jezika z dodanim specifi¢nim izrazoslovjem
za zdravstveno in babisko nego.

Stopnja: 1-5 + konverzacija
Stevilo ur: 60, termini po dogovoru
Lokacija: prostori drustva DMSBZT Ljubljana oz. nasi prostori na Vicu (parkirisce)

Cena tecaja: 332 EUR ( moznost placila v stirih obrokih po 83 EUR)

DMSBZT Ljubljana prispeva tudi v Solskem letu 2011/2012 za vsakega tecajnika 80 EUR (samo za ¢lane
ljubljanskega drustva), DDV in dodatno gradivo sta vsteta v ceno. Nudimo 10% popust za placilo v enem
znesku. Ob velikem Stevilu prijav nudimo ¢lanicam 5% popust. Ubeniki niso vsteti v ceno tecaja.

Pricetek tecaja: po dogovoru, predvidoma konec oktobra 2011
Vase prijave pricakujemo do 20.10.2011

Ob koncu tecajev bomo za udelezenke in udelezence tecaja organizirali enodnevni jezikovno-Sportni motivacijski izlet v
Bohinj.

\V/ sodelovanju z organizatorjem - Drustvom medicinskih sester, babic in zdravstvenih tehnikov Ljubljana - bomo tecaje
tudi po strokovni plati ¢imbolj prilagodili potrebam tecajnikov. Vendar brez strahu, tecaji ne bodo suhoparni, saj so nasi
predavatelji iznajdljive in zanimive osebe, ki so sposobne spremeniti ucenje jezika v prijeten klepet. Cilj nasih tecajev je,
teoreti¢no znanje jezika Cimprej prenesti v prakso tako, da spodbujamo konverzacijo na vseh stopnjah ucenja. Pogovarjamo
se o zanimivih in aktualnih temah.

Potrdilo o opravljenem tecaju: interno potrdilo podjetja Linkot d.o.o., lahko pa organiziramo opravljanje izpitov FCE, CAE,
CPE, ki jih dvakrat letno pripravlja priznana univerza Cambridge.

Kako se prijavite? Po elektronski posti info@linkot.si ali telefonu (01) 251 11 65

0z. 041 336 182. Vase prijave bo sprejela ga. Tanja Sili. PoloZnice boste prejemali po posti.

Veselimo se sodelovanja z vami !

Predsednica DMSBZT Ljubljana Vodja izobrazevanja Linkot d.o.o.
burda Sima Prof. Jasmina Pelc

DRUSTVO
MEDICINSKIH
SESTER, BABIC IN
IDRAVSTVENIH

Drustvo medicinskih sester, babic in zdravstvenih tehnikov Maribor vabi, da se nam pridruzite na

Tecaj angleskega jezika za zaposlene

v zdravstveni in babiski negi L

v letu 2011/2012.

Tecaj anglescine bo organiziran v programih:

- splosna anglescina za prave zacetnike / letni program,

- nadaljevalni tecaj anglescine - srednja raven (intermediate) / letni program,

pod strokovnim vodstvom profesoric gospe Ane Milakovi¢ in Milene Mesko, ki imata bogate izkusnje na podrocju izobrazeva-
nja in andragoskega dela ter Ze vrsto let izvajata izobrazevanje angleskega jezika za zaposlene v zdravstvu.

DMSBZT Maribor svojim ¢lanom subvencionira tecaj!

O tecajnini in visini prispevka drustva Vas bomo obvestili po sklepu Upravnega odborana nasem prvem srecanju, ki bo v
Cetrtek, 13. oktobra 2011 ob 17. uri, v prostorih drustva, Ulica heroja Jevtica 5, Maribor. Na srecanju boste prejeli in-
formacije o organizaciji tecajev, nacinu ucenja angleskega jezika in o skupinah udelezencev.

Vzemite si Cas zase ter povecajte svoje zmoznosti izrazanja in sporazumevanja na strokovnem in zasebnem podrocju ter v
pomembnih trenutkih komunikacije v svoje Zivljenje vnesite samozavest in zaupanje vase.

Barbara Donik, Ksenija Pirs,
podpredsednica drustva predsednica drustva
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Replika na Uvodnik Utripa z dne 9. septembra 2011

Zbornica — Zveza ureja kompetence, da bi z njimi poleg
pacienta zascitila tudi svoje Clane

Najprej misel, ki nam pade na um ob praznem »filozofiranju«, kot odgovor: Povej mi, kdo si? Saj nismo tisto, kar
mislimo, da smo, temvec tisto, kar drugi vidijo v nas, ali drugace, o vseh nas govorijo nasa dela. Ali nas dobro poznate?

niti na en argument, ki je bil predstavljen v oddaji Tednik. Celo

Zali nas z besedami, da smo NEKATERE za njo posameznice,
in ne kar podpisanih 1300 medicinskih sester in zdravstvenih
tehnikov. Za avtorico to Stevilo ne predstavlja skoraj 10 %
zaposlenih v zdravstveni in babiski negi.

Strinjomo se, da zdravstvena nega doZivlja skokovit razvoj in
da se moramo medicinske sestre nenehno uciti in izobrazevati,
Ce Zelimo slediti njenemu razvoju in napredku medicine.

Tudi »neizobraZene in podcenjene pomocnice zdravniku, za
katere nas ima avtorica ¢lanka, poznamo elemente sodobne
zdravstvene nege. Virginia Henderson je leta 1957 napisala
definicijo zdravstvene nege, ki je Se vedno vodilo medicinski
sestri pri opravljanju profesionalnega dela.

V tretiem delu definicije medicinska sestra sodeluje pri
uresnicevanju diagnosti¢no-terapevtskega nacrta, katerega
pobudnik je zdravnik. Zdravnik je odgovoren za proces
zdravljenja, medicinske sestre in zdravstveni tehniki pa za
proces zdravstvene nege, ki je podrejena procesu zdravljenja.
Najbrz so zdaj kolegice to spremenile, toda o tem nikjer nic ne
piSe, pa tudi zdravniska stroka o tem Se ni rekla zadnje besede.

V tem delu, draga kolegica, vi presegate kompetence na tem
podrodju, saj niste samostojna na vseh podrodjih, pa e priznate
ali ne, v dolocenem segmentu nasega dela smo le podrejene
zdravniku in njegovem nadzoru. Tudi zakonske dolocbe jasno
dolocajo zdravnika kot nosilca zdravstvene dejavnosti. Me smo
Studirale zdravstveno nego in ne medicino, toda tukaj se kazejo
kompleksi nekaterih, Zelja po prevzemu dela zdravniku, ceprav
to ni v njihovi pristojnosti. Skoda, da te osebe niso tudirale
medicine.

Nase kompetence so mrtva ¢rka na papirju in v Tedniku je
prikazan delCek resni¢nosti.

Prevzemale bi delo od zdravnika, a nimate razdeljenih
kompetenc med srednjimi in diplomiranimi medicinskimi
sestrami. Kdo je doslej opravljal tako zahtevne naloge in jih
opravlja Se sedaj?!

V Tedniku omenjamo Zbornico - Zvezo, res nimamo nic proti
stanovski organizaciji, naslednjic bi mogoce citirali odgovorne
osebe in vodstvo Zbornice - Zveze. Vi ne poznate nas, mi ne

c vtorica ¢lanka, gospa Sasa Horvat, v uvodniku ni odgovorila

poznamo vas. Zato bi kazalo vsaj spostovati kolegice, ki vse svoje
Zivljenje, prav tako kakor vi, ustvarjajo in tezko delajo v stroki.

PiSete o posameznikih, da pocnejo to brez pravih argumentov
in na pamet, o dvomih, ki se porajajo v glavah posameznikov, kar
nam daje sliko vasega poznavanja problematike in stroke
zdravstvene nege. Nikoli ni bilo toliko nezadovoljnih medicinskih
sester, opeharjenih poklica in denarja.

Pisati, da Zbornica ni kriva za uvrscanje medicinskih sester v
placilne razrede, je cinizem brez primere, saj je ravno ta
preprecila uveljavitev nacionalnih poklicnih kvalifikacij (22??7).

Mimogrede - ali honorirajo pisanje v Uvodniku?

Ali si nismo zasluZili boljSo pla¢o? KakSne bodo nase
pokojnine?

Torej, »Zbornica - Zveza ureja kompetence, da bi z njimi poleg
pacienta zascitila tudi svoje Clane«, s ¢im pa SCiti pacienta,
nemocnega Cloveka?

Za zaposlene na Zbornici pa pisete, da si zasluZijo tako visoke
place, priblizno tako, kot si zasluzijo, oziroma 50. placilni razred,
ki je bil naveden v Tedniku, a prepricani smo, da so ti placni
razredi Se visji. TakSnega plaénega razreda nimajo niti zdravniki,
ki so koncali Medicinsko fakulteto, ki so odgovorni za proces
zdravljenja in skrbijo za zdravstveno stanje pacienta. Se pri tem
kaj vprasate, kdo skrbi za pacienta, kdo in kako ga S¢iti?

Pri tem ni mogoce spregledati podatkov iz Supervizorja, koliko
finan¢nih sredstev Zbornici - Zvezi namenijo javni zdravstveni
zavodi, denarja za uporabnike zdravstvenih storitev pa
zmanjkuje. Se posebno bode v o&i, da so se z imenovanjem
novega vodstva Zbornice - Zveze od leta 2008 dalje transakcije
povecale.

Cinizem brez primere, na Zalost pa dosti takih problemov
sreCujemo ob branju dnevnega ¢asopisja.

Res skrb za svoje ¢lanstvo in malega ¢loveka ...

Kolegica, nikoli ne pozabite, da ima tisti, ki je na gori, boljsi
razgled od tistega, ki je v dolini; vendar bo toliko bolj zahteven
sestop, mar ne?

Za Iniciativni odbor MS in ZT Slovenije (z ve¢ kot 1300 podpisi,
pridobljenimi brez posebne reklame), zapisala

Dolores Cus, ms

Replika na komentar Aleksandre Sase Horvat wisewm,senss:

Ocitno je prispevek novinarke iz 27.6.2011 v tv. oddaji Tednik
zadel bistvo, da Se zmeraj odmeva.

Kot medicinska sestra z ogromno empatije do drugacnih se
sprasujem kaksni porivi gonijo nekoga, ki bi prav tako moral
imeti v sebi vsaj kancek empatije in integritete, da napise kaj
takega?

Strinjam se: Prilika zamujena ne vrne se nobena (seveda, Ce je
kdo imel priliko).

Samo, pravi ljudje napredka so tisti ,
globoko spostovanje preteklosti.

Ce vsaka diplomirana medicinska sestra mora razmisljati kot
Aleksandra Sasa Horvat ne vem kako se bo lotila holisticne
obravnave varovancev?

katerim izhodisce je

Ali se bo sploh zavedala kaj holistika je v sodobni druzbi v
katero se Zeli vkljuciti na vseh nivojih?

Diplomirana medicinska sestra, ki ne zazna problem in
konfliktne situacije tuidi nacrta zdravstvene nege ne bo znala
pravilno zastaviti, kaj Sele transparentno resevati.

V Cem je razlika, ¢e medicinski sestri re¢emo zdravnikova
asistentka, ali pa izvajalka zdravnikovih narocil, e je obeh
poslanstvo skrb za bolnika?

TolaZi me misel, da vecina ne razmislja tako.

Za zakljuCek bi podala kratko sporocilo: Obleka ne naredi
Cloveka!

Lep pozdrav, Gordana Vidojkovic¢

Opomba: Na Zeljo gospe Vidojkovi¢ njeno pismo objavijamo nelektorirano.
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Odgovor na pismo Iniciativnega odbora

MS in ZT Slovenije

Spostovani, zahvaljujemo se vam za vas zapis, ki ga razumemo kot klic na pomo¢ za izboljSanje razmer za
zaposlene v zdravstveni negi ter apel k povezovanju stanovskih organizacij in zaposlenih, da bodo nasi skupni
cilji ¢im prej dosezeni. Vase pismo razumemo tudi kot poziv k boljSemu informiranju nasih clanov in zaposlenih
v zdravstveni negi, zato Zelimo vam in nasim bralcem predstaviti dejstva, za katera upamo, da vam bodo v
pomoc pri objektivnem informiranju in sestavljanju celovite slike.

transparentno in posteno in se javno zavezujemo, da bo

tako tudi ostalo. Vabimo vas, da se ob kakrsnihkoli
dilemah, ki se vam pojavljajo v zvezi z delovanjem in vodenjem
Zbornice - Zveze, obrnete neposredno na vodstvo in z
veseljem vam bomo odgovorili. Na nasem sedezu je ¢lanicam
in clanom Zbornice - Zveze na voljo tudi vsa dokumentacija, s
katero razpolagamo.

Zagotuvqumo vam, da je delovanje Zbornice - Zveze

Zdravstvena nega se ne naslanja le na medicino

Dejstvo je, da zdravstvena nega dozivlja skokovit razvoj in da
se moramo medicinske sestre nenehno uditi in izobraZevati, ce
Zelimo slediti njenemu razvoju in napredku medicine. Vendar se,
poleg medicine, zdravstvena nega naslanja tudi na Stevilna
druga podrocja (ki se enako hitro razvijajo) celostne obravnave
posameznika, druzine ali skupnosti; poleg medicine tudi na
psihologijo, sociologijo, filozofijo, farmakologijo, rehabilitacijo itd.
Nekateri celo pravijo, da je zdravstvena nega umetnost in
znanost hkrati. Predvsem pa vkljucuje cutec, empaticen odnos
do socloveka, vkljucujo¢ etiko skrbi in etiko vrlin, pa tudi nekatere
druge teorije etike, filozofije idr.

Kaksna je mednarodno priznana definicija
zdravstvene nege?

Zadnja definicija ICN (2010) pravi:

Zdravstvena nega zajema avtonomno in sodelujoco skrb za
posameznike vseh starosti, za druZine, skupine in skupnosti, za
bolne ali zdrave in v vseh okoljih. Zdravstvena nega vkljucuje
promocijo zdravja, prepreCevanje bolezni in skrb za obolele,
invalidne ter umirajoCe. Kljuéne naloge zdravstvene nege so
tudi zagovornistvo, spodbujanje varnega okolja, izobraZevanje,
raziskovanje, sodelovanje pri oblikovanju zdravstvene politike ter
sodelovanje v obravnavi pacientov in upravljanju zdravstvenih
sistemov.

Medicinska sestra je odgovorna, da na osnovi znanj, izkusenj
in rezultatov raziskovalnega dela pomaga pacientu pri
ohranjanju, izboljSevanju, pospesevanju zdravja, preprecevanju
bolezni in sooCanju z boleznijo. Sodeluje pri diagnostiki,
zdravljenju, preprecevanju in obvladovanju stranskih ucinkov
zdravljenja. Pacienta ozavesca in vzgaja, reSuje negovalne
probleme ter gradi socialno mreZo za pacienta in z njim,
koordinira zdravstveno obravnavo, pripravlja pacienta na
odpust iz zdravstvenih ustanov, na Zivljenje z boleznijo idr. Pri
tem izhaja iz razlicnih modelov in teorij zdravstvene nege
(Strategija, MZ, 2011).

Zakon o zdravstveni dejavnosti nam v 55. ¢lenu nalaga
eticno, strokovno, kazensko in materialno odgovornost:
Zdravstveni delavec lahko samostojno opravlja vsako delo, za
katero ima ustrezno izobrazbo in je zanj usposobljen ter ima na
razpolago ustrezno opremo. Za svoje delo prevzema eticno,
strokovno, kazensko in materialno odgovornost
(http://wwwuradni- list.si/1/objava.jsp?urlid=2005238stevilka=778).

Kako so urejene kompetence v zdravstveni negi?
Zbornica - Zveza je prvi dokument Poklicne aktivnosti in

kompetence v zdravstveni in babiski negi izdala leta 2008 in v
svojem delovanju ga uposteva med drugim tudi Ministrstvo za
zdravje.

Namen dokumenta je:

opredeliti aktivnosti v zdravstveni negi, babiski negi in oskrbi,
prikazati obseg dela izvajalcev zdravstvene nege, babiske nege
in oskrbe, opredeliti pristojnosti posameznih izvajalcev v
dejavnosti zdravstvene nege, babiske nege in oskrbe, zagotoviti
varno in kakovostno izvajanje zdravstvene nege, babiske nege in
oskrbe, podlaga za podrocno zakonodajo zdravstvene nege,
babiske nege in oskrbe, podlaga za zacetek zakonodajnega
postopka za sprejem Zakona o dejavnosti zdravstvene nege,
babiske nege in oskrbe, udejanijiti direktive EU.

Cilj dokumenta je oblikovati podlago za:

nacértovanje kadra in kadrovske politike na podrocju
zdravstvene nege, babiske nege in oskrbe, sistemizacijo delovnih
mest, doloCitev kompetenc izvajalcev zdravstvene nege, babiske
nege in oskrbe, pripravo in prenovo formalnih izobrazevalnih
programov, pripravo in prenovo neformalnih izobrazevalnih
programov, karierni razvoj izvajalcev zdravstvene nege, babiske
nege in oskrbe, organizacijo in razvoj dela znotraj zdravstvene
dejavnosti (Poklicne aktivnosti in kompetence, Zbornica - Zveza,
2008).

Drugi dokument, izdan leta 2011, je Ze prenovljeni del
Aktivnosti zdravstvene nege za diplomirane medicinske sestre
in tehnike zdravstvene nege v ambulanti druzZinske medicine;
21.9. 2011 je RSKZN potrdil tudi Aktivnosti zdravstvene nege v
patronaznem varstvu.

Oba dokumenta pa sta »Ziva«, kar pomeni, da ju moramo
skupaj nadgrajevati, dopolnjevati in izboljSati. Vse vas vabimo
k sodelovanju.

Kompetence, dolocene z direktivami Evropske unije

Poklica medicinske sestre in babice sta regulirana poklica.
Reguliran poklic je tisti, ki ga kot takega opredeli posamezna
drzava ¢lanica in za katerega mora posameznik, ki Zeli opravljati
dolocen poklic, izpolnjevati z zakonom ali drugim predpisom
dolocene pogoje, oziroma mora imeti dolocene kvalifikacije.
Poklic so do septembra 2005 opredeljevale evropske direktive
(za medicinske sestre - 77/452/EEC in 77/453/EEC, za babice -
80/154/EEC in 80/155/EEC) ter direktiva, ki se nanasa na
vzajemno priznavanje diplom, spri¢eval in drugih dokazil o
strokovni usposobljenosti ter s tem za nemoten pretok delovne
sile. Septembra 2005 je Evropska unija sprejela novo direktivo
2005/36/ES o priznavanju poklicnih kvalifikacij, ki zdruzuje vse
regulirane poklice, do tedaj regulirane s posebnimi podrocnimi
direktivami. Kompetence tako diplomiranih medicinskih sester
kot tudi diplomiranih babic so zapisane v Evropski direktivi
(2005/36/ES).

Kompetence tehnika zdravstvene nege, zdravstvenega
tehnika in medicinske sestre (srednja stopnja izobrazbe):
zdravstvena nega posameznika v razlicnih stanjin zdravja in
bolezni ter v razlicnih Zivljenjskih obdobjih; pomoc bolniku pri
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izvajanju dnevnih  Zivljenjskih dejavnosti; priprava na
diagnosti¢ne in terapevtske posege in postopke; izvedba
enostavnih diagnosti¢no-terapevtskih posegov in postopkov;
sodelovanje pri izvajanju intenzivne terapije in intenzivne nege;
ukrepanje v nepricakovanih situacijah, nudenje nujne
medicinske pomoci v okviru pristojnosti; zdravstvena vzgoja
pacienta v okviru tima.

Kompetence diplomirane medicinske sestre so navedene v
31. ¢lenu navedene direktive, in sicer mora izobraZevanje
zagotoviti, da oseba pridobi naslednja znanja in vescine:

ustrezno poznavanje ved, na katerih temelji splosna
zdravstvena nega, vkljuéno z zadostnim razumevanjem zgradbe,
fizioloskih funkcij in obnasanja zdravih in bolnih oseb kakor tudi
odnosa med zdravstvenim stanjem cloveka ter njegovim
fizicnim in druzbenim okoljem; zadostno poznavanje narave in
etike poklica ter splosnih nacel zdravja in zdravstvene nege;
ustrezne klinicne izkusnje; te izkusnje, ki naj bodo izbrane glede
na njihov pomen za usposabljanje, je treba pridobivati pod
nadzorom usposobljenega sestrskega osebja ter na krajih, kjer
sta Stevilo usposobljenega osebja in oprema primerna za
zdravstveno nego pacientov; sposobnost za sodelovanje pri
prakticnem usposabljanju zdravstvenega osebja in izkusnje pri
delu s tem osebjem; izkusnje pri delu z delavci drugih poklicev v
zdravstvenem sektorju (Poklicne aktivnosti ..., 2008).

Se dovolj poznamo?

Neposredna komunikacija med c¢lanstvom in vodstvom
Zbornice - Zveze (to je desetclanskim upravnim odborom) je ob
Stevilcnosti ¢lanic in Clanov (prek 16.500) nedvomno velik izziv, a
prizadevali si bomo, da bomo naso dostopnost, sodelovanje in
informiranje Se okrepili. S pomocjo 31 strokovnih sekcij in
enajstih regijskih strokovnih drustev se trudimo biti dosegljivi
vsakomur, ki nas poisce ali izrazi zanimanje za sodelovanje,
razgovor, pomoc. Vrata pisarne so odprta vsak delovnik. Prijazno
vabljeni, da se oglasite pri nas. Prav tako smo veseli vsakega
povabila v delovna okolja; teh ni malo. Spletne poste, telefonskih
klicev, pisem in drugih oblik moznosti sodelovanja bi v dnevnem
povprecju zdruzili na 40-50 telefonskih klicev, prav toliko ali e
vec elektronskih sporocil in drugih stikov.

Nacionalne poklicne kvalifikacije in specialna znanja
Zadovoljni smo, da je 22. septembra 2011 vec kot 70
zdravstvenih reSevalcev/reSevalk prvic prejelo certifikate -
nacionalne poklicne kvalifikacije, pred njimi ortopedski
tehnologi, v kratkem pa jih bodo prejeli zobozdravstveni
asistenti. Skupna odlocCitev stroke, tj. glavnih medicinskih sester /
pomocnic direktorjev slovenskih bolnisnic, zdruzenih pri RSKZN,
tudi celotnega RSKZN (dvakrat) Ministrstva za zdravje in tudi
Zbornice - Zveze je bila, da se nacionalne poklicne kvalifikacije

uveljavijo le na prepoznavnih strokovnih podrocjih, kjer ni
moznosti drugega izobrazevanja.

Smo dovolj placani za nase delo?

Zaposleni v zdravstveni negi bi si za odgovorno in naporno
delo nedvomno zasluzili boljSe place in na starost boljSe
pokojnine, zato je treba podpreti in okrepiti sindikalno delovanje.
Zbornica - Zveza se aktivno vkljucuje v prizadevanja sindikatov
v razli¢nih poskusih iskanja sistemskih resitev (aneksi, prenova
Zakona o zdravstveni dejavnosti, ki se je izgubil v ministrskih
predalih, drugo). Za generacijo, ki je zakljucila izobrazevanje v
letih 1984/85, smo omogocili neposredno priznanje specialnih
znanj s posameznega strokovnega podro¢ja na podlagi delovnih
izkusenj in ustreznih potrdil, kar daje moZnost pridobitve dveh
placnih razredov vec.

Zbornica - Zveza sciti paciente ter clanice in clane

Zbornica - Zveza si prizadeva zagotavljati sodobno,
kakovostno ter varno zdravstveno in babisko nego za vse
prebivalce Republike Slovenije. Izvajanje javnih pooblastil, torej
regulacija poklica medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov
(vpis v register, izdaja licenc in izvedba strokovnih nadzorov s
svetovanjem), je tako v prvi vrsti namenjeno zas¢iti pacientov, pa
tudi zas¢iti strokovnih interesov Elanic in Clanov Zbornice -
Zveze.

Place na Zbornici - Zvezi

PlaCe zaposlenih na Zbornici - Zvezi so del akta o
sistematizaciji delovnih mest. V pisarni Zbornice - Zveze je
skupaj sedem redno zaposlenih; sorodne zbornice in zdruzenja
so kadrovsko neprimerno mocnejsi. Place so dogovorjene s
sklepi Upravnega odbora, nadzorovane s strani Nadzornega
odbora in vsakoletne redne financne revizije ter del
skupscinskega gradiva, kjer o tem odloca 100 voljenih poslancev
na vsakoletni redni skupscini.

Supervizor in transakcije na Zbornici - Zvezi
Vabimo vas, da si o tem, zakaj so se transakcije Zbornici -
Zvezi povecale, preberete v prispevku o Supervizorju, ki ga
objavljamo v tokratni stevilki, saj gre preteZno za prilive zavodoy,
ki nam nakazujejo vaso clanarino. Koncéno smo zaradi velikih
prizadevanj vodstva pridobili tudi nekaj proracunskih sredstev za
izvajanje javnih pooblastil, za katera je drzava izbrala Zbornico -
Zvezo. Sistematicno neizpolnjevanje financnih obveznosti
Ministrstva za zdravje do Zbornice - Zveze predstavlja nenehno
groznjo varni zdravstveni obravnavi, zato smo ministra zaprosili
za takojSen sestanek ter spoStovanje pogodbenih obveznosti in
dogovorov.
Monika AZman

OBVESTILO

potekala 8. in 9. novembra 2011.

Obvescamo vas, da bo 3. Sola raziskovanja z naslovom
“Prenos spoznanj raziskav v klini¢no prakso”

Vabljena predavatelja na soli bosta dr. Elizabeth Curtis in dr. Finthal Sheerinf, oba iz Tinity College
Dublin, School of Nursing and Midwifery. Program bo v kratkem objavljen na spletni strani VSZNJ.

Vljudno vabljeni.

Doc. dr. Brigita Skela Savic¢
DEKANJA

Visoka Sola
za zdravstveno nego
Jesenice




Pripravite mi prostor
za sir!

JoZe Lavrinec

Zivilo, pri katerem se sprosti cela paleta kontro-
verznih dilem. Drzi, sir, predvsem polnomasten in
slasten, je Zivilo z visoko vsebnostjo nasicenih
mascobnih kislin. A je istocasno izredno bogat vir
kalcija, kakovostnih beljakovin in Stevilnih drugih, za
zivljenje koristnih hranil. Ko brskamo po prehranskih
priporocilih za zdravo Zivljenje, dobimo obcutek, da
je edini sir, po katerem bi smeli brez greha poseci,
tisti, ki je brez , duse”, brez mascobe in brez okusa. A
Se zdalec ni tako! In tudi tako preprosto ne!

vsaj 2 do 3-krat tedensko poseze 36,4 % prebivalcev Slovenije

(Gabrijelcic in sod., 2009), kar niti ni tako malo. Kljub temu se s
porabo sira Slovenci ne moremo bahati, saj zauzijemo povprecno
po 6 kg sira letno, medtem ko ga povprec¢en Nemec zauzije kar 25
kg. Tolazimo se lahko le z dejstvom, da samo kolicina zauzitega sira
ni nujno kazalnik zdravega prehranjevanja.

Sir je Zivilo enkratnega okusa, tipicne teksture in neverjetne
pestrosti. Tako bi si prav lahko privoscili vsak dan v letu drugo
vrsto sira. Tudi Slovenci se lahko pobahamo z nekaterimi
lokalnimi specialitetami, kot so zbrinc, bohinjski sir, nanoski in
tolminski sir ter prava posebnost med siri, mohant. V
prehranskem pogledu je sir enkraten vir biolosko kakovostnih
beljakovin, primeren tudi za vecino vegetarijancev. Je zelo bogat
vir kalcija, saj Ze s Stirimi rezinami sira (60-70 g) pokrijemo
polovico celodnevnih potreb. Poleg tega se v siru skrivajo Se
druge koristne hranilne snovi, kot so vitamin A, vitamin B12,
riboflavin in cink.

Sol oz. natrij je Sibka tocka sira. V sir vstopa kot naravna
sestavina mleka, vecina Zal kot del proizvodnega procesa. Sol
zagotavlja siru znacilen okus, teksturo in kakovost ter ga Sciti
pred kvarjenjem. To so zal razlogi, zaradi katerih je skoraj
nemogoce pripraviti manj slane, a enako okusne in kakovostne
vrste sira. A vsaj tu velja svojevrstna demokracija. Vedno lahko
izbiramo med bolj delikatesnimi in slanimi ter nekoliko manj
slanimi, a zato ni¢ manj zanimivimi vrstami sira. Po vsebnosti
natrija prednjaci plemeniti roquefort s 500 mg v prehranski
enoti, sledijo razlicne vrste mehkega belega sira tipa feta s
priblizno 380 mg natrija v prehranski enoti, kar presezejo topljeni
siri, ki pogosto povsem neupraviceno kraljujejo kot vsakdaniji
namaz na kruhu (350-450 mg Na v prehranski enoti). Se najbolj
nedolzZni, a ni¢ manj slastni so siri tipa ementaler (50-80 mg Na
v prehranski enoti), a tudi ostali poltrdi siri ne presegajo 200 mg
Na v prehranski enoti.

Po siru lahko poseze vecina ljudi, ki trpijo zaradi laktozne
intolerance, saj se laktoza Ze med proizvodnjo vecinoma izloCi s
sirotko, preostanek pa se prakti¢no razgradi med zorenjem.

Sodobna mlekarska industrija nam ponuja celo paleto bolj ali
manj okusnih sirov z zmanj$ano vsebnostjo mascob. Ceravno
vse raje posegamo po njih, nam nekih posebnih kulinari¢nih
uzitkov ne nudijo vedno. Zato pogosto zamizimo na eno oko
(véasih celo na obe) in s slastjo zagrizemo v koScek
polnomastnega sira. Ob tem poskusamo potlaciti misel, da je to
dobesedno koncentrat nasi¢enih maséobnih kislin (ve¢ kot
polovica mlecne mascobe) globoko v podzavest. Tisti bolj
razgledani se mogoce Se tolazijo, da dobri siri vsebujejo tudi KLK
(konjugirano linolno kislino), ki sicer spada med transnenasicene,
aimav nasem telesu kljub vsemu ugoden vpliv. Samo pomislimo
na vso histerijo ponudbe Sportne prehrane, ki v paleti ,fat-
burnerjev” ponuja natanéno to, KLK namrec.

Roziskove prehranjevalnih navad Slovencev kaZejo, da po siru

prejeli smo

Sodobna priporocila za zdravo prehranjevanje nas spravljajo v
dvome. Naj vse tiste slastne vrste sira zaradi visoke vsebnosti
soli in nasi¢enih mascobnih kislin raje pustimo pri miru? Sqj
vendarle nismo asketi! Naj se ravnamo kot farizeji in svojim
klientom svetujemo natanko to, ¢esar sami pri sebi nismo
sposobni dosedi in jim prepovemo uZivanje sira?

Zaradi soli v siru nam ne bo treba sproziti nove vojne. Ponudba
je velika, izbira nasa. In ¢e slanost sira ne predstavlja neresljivega
problema niti Francozom, Cemu bi se s tem ukvarjali mi? Za nizji
vnos soli bomo po vsej verjetnosti morali krepko razmisliti o celi
paleti prehranskih navad.

Vecja dilema bo vsebnost mascob in kakovost mascobnih
kislin v siru. Vsa priporoCila zdravega prehranjevanja nam
omejujejo dnevni vnos nasic¢enih mascobnih kislin na 7 % (tista
bolj tolerantna in rahlo zastarela na 10 %) dnevno potrebne
energije. Ce te odstotke spremenimo v bolj otipljive grame,
dobimo 15 (nekdaj 22 g) pri 200 kal dnevnega vnosa. In Ce te
grame spremenimo v sir, se pred nami pojavi/ta 1 do najvec 2
prehranski enoti sira (35 do 40 g sira; vsaka enota
polnomastnega sira nam prinese okoli 6 g nasicenih Mk) ... Zato
nam nacelo zmernosti pove prav vse. Ena do najvec dve porciji
sira dnevno (polnomastni sir bo ostal ,nedeljska” delikatesa), ob
sicer pestri paleti ostalih Zivil, kjer bodo kraljevala predvsem
Zivila iz rastlinskega sveta, ki jim bo ,duso” oz. dober okus
zagotavljalo kakovostno rastlinsko olje, bo do neke mere resilo
tudi mascobno vprasanje.

In nato nas zmedejo nove Studije! Miller (2007) nas opozarja,
da ucinek nasicenih mascob iz mleka in mlecnih izdelkov kljub
vsemu ni vedno negativen ter da tega ne moremo jasno razloziti.
UZivanje sira ne povzroi tako visokega porasta serumskega
holesterola, kakor bi pric¢akovali glede na vsebnost nasicenih
mascobnih kislin, in le sklepamo lahko, da gre pri vsem tem za
kompleksen mehanizem ucinkovanja mlecnih beljakovin, kalcija
ter ostalih bioaktivnih komponent. Tako v zadnjih letih celo
ugotavljomo znanstveno podkrepljene trditve o pozitivnem
ucinku mileka in sira na sréno-Zilni sistem. Ob tem Ze imamo
dokaze o ugodnih vplivih na kostno zdravje, predvsem v
otroskem obdobju (Cheng, 2005). Temu se pocasi pridruzujejo
dokazi o lazjem doseganju zdrave telesne teze z rednim
uZivanjem delno posnetega mleka in mlecnih izdelkov z nizZjo
vsebnostjo mascobe v povezavi z manj kaloriéno prehrano kakor
samo z manj kaloricno dieto, vendar brez mleka in mlecnih
izdelkov (Zemel, 2009). Z rednim uzivanjem mleka in mlecnih
izdelkov v najstniskem obdobju pripomoremo tudi k za vec kot
tretjino manjsemu tveganju za razvoj sladkorne bolezni tipa 2
(Malik, 2011).

Zato, ljubitelji sira, samo Se nekaj potrpljenja. Kdo ve, mogoce
se pa ze jutri pojavi Studija, ki bo upravicila nase lacéne o€i.

UTRIP 10/11 @



prejeli smo

Mali borci na pikniku

Klinike za pediatrijo UKC Maribor, je Ze 10. leto zapored

organiziralo zdaj Ze tradicionalni piknik, ki so se ga udelezili
otroci, starsi in zaposleni. Veliko truda je bilo vioZzenega, a po
mnenju vseh je bilo vredno, saj je bila udelezba najvisja doslej.
Program z dejavnostmi, ki so ga spremljale, pa je bil ve¢ kot pohvale
vreden. Obiskali so nas Natalija Verboten, Claudia, Funky Tina, Spidi
in Stevilni mali talenti.

Naj povzamem nekaj misli tistih, ki so s srcem, duso in rokami
prispevali k organizaciji piknika in ne nazadnje vseh aktivnosti, ki
spremljajo delovanje tega drustva.

"10. sreCanje 'malih borcev' je bilo znova pravo doZivetje.
Malcki, ki se po vecini niti ne zavedajo, zakaj jim je vse to
namenjeno, so nam z nasmehom in razigranostjo pokazali, da se
dobro pocutijo.”

"Ob pogledu na te korenjake se zaposleni na EINT Klinike za
pediatrijo Se bolj zavedamo, koliko smo prispevali k temu s
svojim delom, trudom in vztrajnostjo. Zavedamo se tudi, da zelo
veliko pripomore potrpezljivost in optimizem starSev prezgodaj
rojenih otrok (malih borcev)."

"Z velikim veseljem organiziramo srecanje, na katerem se vsak
po svoje veseli - otroci v druzbi vrstnikov, starsi med seboj delijo
izkusnje, osebju EINT pa ob pogledu na pestro dogajanje zaigra
srce."

Zahvaljujemo se vsem donatorjem, predvsem pa osebju za
pomo¢ pri organizaciji in izvedbi tega pomembnega dogodka.

Cestitke ob jubileju in vso sreco e naprej.

D rustvo za prezgodaj rojene otroke, ki deluje pod okriliem EINT

Osebje Klinike za pediatrijo

Utrinek s sreCanja

Navodila za objavo prispevkov in obvestil v Utripu

Spostovani avtorji prispevkov, oglasevalci, spostovani
bralke in bralci, prosimo, da prispevke in obvestila, za katere
Zelite, da jih objavimo v Utripu v naslednjem mesecu, posljete na
elektronski naslov urednistva Utripa utrip@zbornica-zveza.si ali
na zgoscéenki (ne disketi) na sedez Zbornice - Zveze, Ob Zeleznici
30 A, Ljubljana najkasneje do 20. v tekocem mesecu. Prispevki,
ki bodo prispeli do 20. v mesecu, bodo objavljeni v naslednjem
mesecu, razen Ce se z avtorjem/ico ne dogovorimo drugace.
Dovoljujemo si, da bomo predolge prispevke krajsali. Prispevke
bomo lektorirali. Lektorirali ne bomo najav strokovnih
izobrazevanj in placanih obvestil, razen ce to ne boste izrecno
zahtevali. Prispevkov ne honoriramo. Obvezno navedite avtorja
prispevka in fotografije. Prispevki naj bodo napisani v programu
Word, pisava Ariel (12) in presledek med vrsticami 1,5. Zazeleno
je, da prispevki niso daljsi kot 5.000 znakov (oziroma 90 vrstic).
Ime datoteke naj se zacne z imenom rubrike (kamor prispevek
sodi) in nadaljuje s skrajsanim naslovom. Prosimo, da pri
poimenovanju datotek ne uporabljate Sumnikov. Ce ste k
prispevku prilozili digitalno fotografijo ali dve, naj bo prispevek
temu primerno krajsi.

Digitalne fotografije naj ne bodo del prispevkov v Wordu,
ampak naj bodo oddane kot samostojne priponke - ne v Wordu.
Fotografije morajo biti kakovostne, ker jih sicer ne bomo mogli
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objaviti. Prosimo, da so fotografije opremljene s podnapisom
(vsebuje naj kraj, Cas dogodka in imena oseb, e jih ni vec kot
sedem) in avtorjem.

Praviloma ne objavljamo prispevkov s strokovnih srecanj, ki
so ob prejemu prispevka datumsko starejSa od 3 mesecev.

Ne bomo objavili prispevkov, ki so bili Ze objavljeni v drugih
medijih.

Na izobrazevanje se lahko prijavite tudi s prijavnico, ki je na
voljo na spletni strani Zbornice - Zveze.

Za vse trditve v prispevkih so odgovorni avtorji sami, zato
objavljamo le prispevke s podpisanim polnim imenom in
priimkom. Prosimo, napiSite nam tudi naslov in telefonsko
Stevilko, na katero vas lahko poklicemo, ¢e bomo imeli vprasanja
Vv zvezi z objavo prispevka oziroma oglasa.

Odmevi na prispele clanke oziroma prispevki za rubriko
krajsa odgovorna urednica.

Prosimo za ¢im manj kasnejsih popravkov poslanih besedil in
programov izobrazevan.

Zelimo si veliko dobrega in koristnega sodelovanja, bralcem
pa zadovoljstva pri prebiranju vsebin.

Urednistvo

Foto: Ana Spes
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iz dela zdravstvenih Sol

Strokovna ekskurzija studentov Visoke sole za
zdravstveno nego Jesenice — obisk DeZelne bolnisnice v
Beljaku na avstrijskem Koroskem

Teo Zijan, Sedina Kalender Smajlovié, Sanela Pivac

V okviru informativnih vaj Visoke Sole za zdravstveno nego Jesenice (V5ZNJ) smo se Studenti 1. letnika rednega
Studija v mesecu juniju 2011 udelezili strokovne ekskurzije v Beljaku, na avstrijskem Koroskem. Ogledali smo si
Dezelno bolnisnico Beljak, kjer nas je sprejela direktorica za podrocje zdravstvene nege, gospa Kornelia Fiausch.

Skupina Studentov

prva bolniSnica v Avstriji prejela mednarodno priznan

certifikat  kakovosti organizacije Joint Commission
International (JCI). Bolnisnica vodi kakovost po nacelih t. i.
»beljaskega modela, s cilji usmerjenosti k pacientom,
zagotavljanja najboljSe medicinsko-tehnicne opreme, razvojem
lastne odgovornosti zdravstvenih delavcev (decentralizacije) ter z
razvojem ambienta - razvoj bolnisnice kot mesta. Bolnisnica ima 12
oddelkov ter 4 institute, v katerih je 794 bolniskih postelj (758
bolniskih postelj je namenjenih akutni obravnavi in 36 obravnavi
pacientov s kronicnimi obolenjil. Povprecna dolzina bivanja
pacientov v bolnisnici znasa 6,4 dni.

V okviru strokovne ekskurzije smo si ogledali miniaturni model
bolnisnice, ki se nahaja v pritlicju. Direktorica zdravstvene nege,
gospa Kornelia Fiausch, je predstavila bolniSnico in
izobrazevanje medicinskih sester na avstrijskem Koroskem. Po
predstavitvi smo se razdelili v skupine ter si skupaj z odgovornimi
osebami na podrocju zdravstvene nege ogledali oddelke in
enote bolnisSnice: oddelek za ginekologijo in porodnistvo,
operacijski blok, oddelek za splosno kirurgijo in travmatologijo,
oddelek za geriatrijo in oddelek za intenzivno terapijo. Na vseh
bolniskih oddelkih in enotah smo Studenti opazili umirjenost in
prijaznost  zdravstvenih  delavcev, upostevanje pravil
preprecCevanja bolnisni¢nih okuzb, prostornost oddelkov,
funkcionalno opremljenost ter elektronsko dokumentiranje
zdravstvene nege. Na oddelku za ginekologijo in porodnistvo so

Deéelno bolnisnica Beljak spada v javni zavod. Leta 2003 je kot

nam medicinske sestre in zdravniki povedali, da ponujajo
moznost poroda v vodi in uporabo komplementarnih metod na
Zeljo porodnice. Oddelek za geriatrijo poleg kakovostne
zdravstvene oskrbe pacientov ponuja tudi moznost sobivanja
enemu izmed svojcev. Na oddelku za paliativno oskrbo
zdravstveni delavci poleg protiboleCinske obravnave pacienta
poskrbijo tudi za najboljSo mozno kakovost Zivljenja po odpustu
domov, kar vkljuuje intenzivno fizioterapijo, ergoterapijo,
logopedijo, socialno delo, terapijo z glasbo, zivalmi in nudenje
psiholoske podpore.

Opazili smo, da vsi zdravstveni delavci, ne glede na poklicne
skupine, kaZejo velik ponos do lastnega dela. Opaziti je
spostovanje med poklicnimi skupinami. Ugotovili smo tudi, da
bolnisnica mocno spodbuja razvoj medkulturnih in jezikovnih
kompetenc. Osnovne informacije za bivanje pacientov v
bolnisnici so pacientom na voljo v pisni obliki - v nemskem,
slovenskem in italijanskem jeziku.

Obisk DeZelne bolnisnice v Beljoku je bil zelo poucen in
zanimiv, saj smo imeli priloZznost spoznati tujo bolnisnico, njihov
nacin izobrazevanja in delo medicinskih sester, ki se razlikuje od
dela medicinskih sester v Sloveniji. Razlike so predvsem v
kompetencah in delokrogih medicinskih sester ter v nacinu
dokumentiranja zdravstvene nege v bolnisnici.

Zahvaljujemo se DeZelni bolnisnici Beljak za kakovost
organizacije ogleda njihove ustanove in VSZNJ za izvedbo
strokovne ekskurzije.

UTRIP 10/11 @



DRUSTVO
MEDICINSKIH
SESTER, BABIC IN
IDRAVSTVENIH

\\J» TEHNIKOV
NI
MARIBOR

Cetrtek, 13. in petek, 14. oktobra 2011 ob 9.00 uri, v
prostorih drustva, Ulica heroja Jevtica 5, 2000 Maribor,
pricetek registracije udelezencev ob 8.30 uri (poteka
elektronski nacin registracije, zato imejte s seboj novo
¢lansko izkaznico).

TEMA SRECANJA

TUDI BESEDA JE ZDRAVILO

U¢na delavnica je namenjena medicinskim sestram,
babicam in drugim zaposlenim v zdravstvu, ki
prihajajo v stik s pacienti. Stevilo udelezencev je
omejeno na 20.

Trajanje izobrazevanja: 16 pedagoskih ur.

Vec o programu preberite na spletni strani drustva:
www.dmsbzt-mb.si

Drustvo medicinskih sester, babic in zdravstvenih
tehnikov Maribor (DMSBZT Maribor) v sodelovanju z
Elite izobrazevanje d.0.0., voditeljici Andreja Martincic,
svetovalka za zakonsko druzinsko in Zivljenjsko
svetovanje in Klara Ramovs, profesorica andragogike,
mojstrica poslovne komunikacije.

Visina kotizacije za dvodnevno strokovno
izpopolnjevanje znasa 140 EUR za ¢lane DMSBZT
Maribor, 180 EUR za clane drugih regijskih strokovnih
drustev ter 220 EUR za neclane Zbornice - Zveze (20 %
DDV je vkljucen v ceno).

Strokovno izobraZevanje je vpisano v register
strokovnih izpopolnjevanj Zbornice- Zveze in
ovrednoteno s 15 LT.

Kotizacijo nakaZete na TR DMSBZT Maribor, Stevilka
04515000 0111 670, sklic 00 98 pri Nova KBM d.d.
Prijave na strokovno izpopolnjevanje potekajo
izkljucno na spletni strani drustva,
www.dmsbzt-mb.si

pod: PRUAVA NA [ZOBRAZEVANJE.

izobraZevanje

DRUSTVO
MEDICINSKIH
SESTER, BABIC IN
IDRAVSTVENIH

\\JS TEHNIKOV
NY
MARIBOR

Cetrtek, dne 20.10.2011 ob 17. uri, v veliki
predavalnici stolpnice Klinike za kirurgijo UKC Maribor
(16. nadstropje), Ljubljanska ulica 5, 2000 Maribor.

TEMA SRECANJA

STROKOVNI KLINICNI VECER

PROGRAM JEV CELOTI OBJAVLJEN NA SPLETNI STRANI
DRUSTVA.

CELOSTNA OBRAVNAVA PACIENTK Z RAKOM DOJK
Nina Cas Sikosek, dr. med.,

Danijela Pusnik, dipl. m.ss.,

Marija Horvat, dipl. m. s.,

Suzana Mlaker, dipl. m. s.

Drustvo medicinskih sester, babic in zdravstvenih
tehnikov Maribor (DMSBZT Maribor).

Strokovno izpopolnjevanje je za clane DMSBZT
Maribor brezplacno, za clane drugih regijskih
strokovnih drustev znasa kotizacija 25 EUR, za neclane
Zbornice - Zveze 50 EUR (DDV je vkljucen v ceno). V
ceno je vkljucena organizacija klini¢nega strokovnega
vecera in potrdilo o udelezbi.

Strokovno izobraZevanje je vpisano v register
strokovnih izpopolnjevanj Zbornice zdravstvene in
babiske nege Slovenije, pod Stevilko 2011 —29 — 26in
ovrednoteno s 6 LT za aktivne in 4 LT za pasivne
udeleZence.

Kotizacijo nakazete na TR DMSBZT Maribor, Stevilka
04515000 0111 670, sklic 0010 pri Nova KBM d.d.
Prijavo na strokovni klini¢ni vecer opravite na spletni
strani drustva www.dmshzt-mb.si pod: PRIJAVA NA
IZOBRAZEVANJE.

DRUSTVO
MEDICINSKIH
SESTER, BABIC IN
IDRAVSTVENIH

\\Jy» TEHNIKOV
NI
MARIBOR

Petek, 21. oktobra 2011 ob 8.30 uri, v veliki
predavalnici kirurske stolpnice UKC Maribor
(16. nadstropje), Ljubljanska ulica 5, Maribor.

TEMA SRECANJA

ZDRAVSTVENA ZAKONODAJA V LUCI ZDRAVSTVENE
NEGE

MODUL LICENCA: OBVEZNE VSEBINE

Program je v celoti objavljen na spletni strani drustva:
www.dmshzt-mb.si

Drustvo medicinskih sester, babic in zdravstvenih
tehnikov Maribor.

Celodnevno izobrazevanje znasa 60 EUR za ¢lane
Zbornice- Zveze ter 120 EUR za neclane Zbornice-
Lveze, v ceno je vkljucen DDV. Kotizacijo nakazete na
TR drustva DMSBZT Maribor, Stevilka 0451 5000 0111
670, sklic 00 91, pri Nova KBM d.d. Stevilo udeleZencev
je omejeno.

Program je namenjen zaposlenim v zdravstveni in
babiski negi in je usklajen z obveznimi vsebinami, ki
jih-mora vsebovati strokovno izpopolnjevanje za
izpolnjen pogoj obveznih vsebin s podrocja
»Zakonodaja s podrocja zdravstva« v enem licenénem
obdobju (2011 - 88 - 94) in ovrednoten z 9,5 LT.

Dodatne informacije in prijave na strokovno srecanje
potekajo na spletni strani drustva

www.dmshzt-mb.si
PRIJAVA NA IZOBRAZEVANJE

Poteka elektronska registracija, zato imejte s seboj
novo ¢lansko izkaznico.
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DRUSTVO
MEDICINSKIH
SESTER, BABIC IN
IDRAVSTVENIH

\\J» TEHNIKOV
N9
MARIBOR

Petek, 4. (prva skupina) in soboto, 5. novembra 2011
(druga skupina) ob 8.00 uri, v prostorih drustva, Ulica
heroja Jevtica 5, 2000 Maribor, (poteka elektronski
nacin registracije, zato imejte s seboj novo ¢lansko
izkaznico).

TEMA SRECANJA

TEMELINI POSTOPKI OZIVLJANJA Z VKLJUCENIM AED

Enodnevno strokovno izpopolnjevanje z ucnimi
delavnicami je namenjeno zaposlenim v zdravstveni in
babiski negi.

Stevilo udelezencev je omejeno na 35.

Ve o programu preberite na spletni strani drustva:
www.dmsbzt-mb.si

Drustvo medicinskih sester, babic in zdravstvenih
tehnikov Maribor (DMSBZT Maribor) v sodelovanju s
Sekcijo reSevalcev v zdravstvu pri Zbornici - Zvezi.

Visina kotizacije za strokovno izpopolnjevanje z uénimi
delavnicami znasa 80 EUR za ¢lane Zbornice - Zveze,
160 EUR (DDV vkljucen) za neclane Zbornice - Zveze.

Program je namenjen zaposlenim v zdravstveni in
babiski negi in je usklajen z obveznimi vsebinami, ki
jih mora vsebovati strokovno izpopolnjevanje za
izpolnjen pogoj obveznih vsebin s podro¢ja »TPO« v
licenénem obdobju in ovrednoten s 7 LT.

Kotizacijo nakaZete na TR DMSBZT Maribor, Stevilka
04515000 0111 670, sklic 00 90 pri Nova KBM d.d.
Prijave na strokovno izpopolnjevanje potekajo
izkljucno na spletni strani drustva,
www.dmsbzt-mb.si

pod: PRUAVA NA IZOBRAZEVANJE.

izobraZevanje
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meaicinski 1
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Petek, 11. november 2011

27\ Ljubljana, Zaloska 29, Ljubljana
Pricetek ob 8. uri

Registracija udelezencev od 7.30 do 8.00

TEMA SRECANJA

ZAKONODAJA S PODROCJA ZDRAVSTVA

Program izobraZevanja je objavljen na spletni strani
www.drustvo-med-sester-j.si in na www.zbornica-
Zveza.si

Drustvo medicinskih sester, babic in zdravstvenih
tehnikov Ljubljana

Kotizacija za clane znasa 60 EUR, ter za neclane
drustva znasa 120 EUR in se placa po izstavljenem
ratunu.

Strokovno izobraZevanje je ocenjeno z 8 licencnimi
tockami.

Udelezba se $teje za izpolnitev obveznih vsebin iz
zakonodaje s podrocja zdravstva za podaljsanje licence
za samostojno delo v zdravstveni in babiski negi.

Prijava preko elektronske prijavnice na spletni strani
DMSBZT Ljubljana: www. drustvo-med-sester-Ij.si
(placnik/ zavod, davcna Stevilka, Stevilka ¢lanske
izkaznice, Stevilka licence) do 04. 11. 2011,

oziroma do zasedenosti mest.

Dodatne informacije: Irma Kiprijanovic-
irma.kiprijanovic@gmail.com

Drustvo
medicinskih
sester, babic in
zdravstvenih
tehnikov
Gorenjske

@

Sobota, 12. november 2011

Velika predavalnica Zavarovalnice Triglav, Bleiweisova
20, Kranj

Pricetek ob 8.30. uri

Registracija udelezencev med 8. in 8.30. uro

TEMA SRECANJA

POKLICNA ETIKA V PRAKSI ZDRAVSTVENE IN BABISKE
NEGE

Strokovno izobrazevanje za medicinske sestre, babice
in zdravstvene tehnike. Udelezba na strokovnem
izobrazevanju Steje ze izpolnitev obveznih vsebin za
podaljsanje LICENCE za samostojno delo v zdravstveni
in babisKI NEGI.

Program strokovnega izobrazevanja je objavljen na
spletni strani DMSBZT Gorenjske na:
http://www.dmshzt-gorenjske.si in na spletni strani
Zbornice Zveze: www.zbornica-zveza.si

DMSBZT Gorenjske v sodelovanju z DMSBZT Ljubljana

Kotizacija za seminar z DDV za ¢lane/ice Zbornice
Zveze znasa 60 EUR. Kotizacijo nakazete na TR DMSBZT
Gorenjske Stevilka 07000-0000110185 sklic na Stevilko
11-2011.

Program izobraZevanja je licenno ovrednoten pri
Zbornici Zvezi

Prijave do 7. novembra 2011: DMSBZT Gorenjske,
Bleiweisova 20, 4000 Kranj

Po e-posti tatjana.jakhel@klinika-golnik.si
Dodatne informacije Judita Slak na tel. St. 040 283 829

UTRIP 10/11 @



Ponedeljek, 14.11.2011 v hotelu SAVA, Rogaska
Slatina
Registracija od 8.30- 9.15

TEMA SRECANJA

PRESEJALNITESTI PRI ZENSKAH IN OTROCIH

Program strokovnega izobraZevanja je objavljen na
spletni strani www.sekcija-babic.si

Zhornica zdravstvene in babiSke nege Slovenija - Zveza
strokovnih drustev medicinskih sester, babic in
zdravstvenih tehnikov Slovenije

Sekcija medicinskih sester in babic

Kotizacija z DDV znasa 180€ (clanom ZZBNS, ki imajo
poravnane clanske obveznosti, se prizna 50%
popust).Kotizacijo nakaZite na transakcijski racun
IDMSZTS: 5t.02015-0258761480,sklic na Stevilko 00-
0207-14112011.

IzobraZevanje je v postopku licencnega vrednotenja
pri Zbornici - Zvezi.

Prijavnico iz Utripa posljite po posti na sedez Zbornice-
Zveze ali na email: preleca@gmail.com, najkasneje do
10.11.2011. Dodatne informacije na telefon: 041 857
265, Anita Prelec

izobraZevanje

medicins 'I. R
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Cetrtek, 17.11. 2011 Ljubljana

DMBZT Ljubljana, Poljanska 14

Pricetek ob 8.30. uri

Registracija udelezencev med 8.00 do 8.30

TEMA SRECANJA

ETIKA V PRAKSI ZDRAVSTVENE NEGE

Program izobraZevanja je objavljen na spletni strani
www.zhornica-zveza.si

DMSBZT Ljubljana

Kotizacija z DDV za ¢lane znasa 60,00€, za neclane
120,00€ in se placa po izstavljenem racunu.

Stevilo udelezencev je omejeno do 30.

Program izobrazevanja je v postopku za pridobitev
licencnih tock. Udelezba Steje za izpolnitev obveznih
vsebin iz poklicne etike za podaljSanje licence za
samostojno delo v zdravstveni in babiski negi.

Prijava preko prijavnice na spletni strani DMSBZT
Ljubljana:www.drustvo-med-sester-lj.si
(placnik/zavod, davcna Stevilka, Stevilka clanske
izkaznice, Stevilka licence) do 10. 11. 2011, oziroma do
zasedenosti mest. Dodatne informacije: Irma
Kiprijanovic (041754 695) -
irma.kiprijanovic@gmail.com

Y

DRUSTVO MEDICINSKIH SESTER,
BABIC N ZDRAVSTVENIH
TEHNIKOV CELJE

18.11.2011 LASKO-KONGRESNI CENTER WELLNES
PARK LASKO
REGISTRACIJA: 07.30- 08.30.

TEMA SRECANJA

ZDRAVSTVENA NEGA Z MINIMALNO INVAZIVNIM
ZDRAVLJENJEM V UROLOGL)I

PROGRAM V CELOTI OBJAVLJEN NA SPLETNI STRANI
ZBORNICE- ZVEZE

DMSBZT CELJE IN UROLOSKI ODDELEK SB CELJE

KOTIZACIJA Z DDV ZA CLANE ZNASA 100
EVROV,NECLANI 200 EVROV IN SE PLACA PO
IZSTAVLJENEM RACUNU.

PROGRAM STROKOVNEGA SRECANJA JEV POSTOPKU
PRIDOBIVANJA LICENCNIH TOCK PRI ZBORNICI-ZVEZI.

DODATNE INFORMACIJE:MARJANA OMAN, MOBI: 041
780437, SIMONA LAH, MOBI: 041 651759

PRIJAVA: OBVEZNO Z ELEKTRONSKO PRIJAVNICO,KI JO
DOBITE NA SPLETNI STRANI ZBORNICE-ZVEZE IN JO
POSLJETE NA: info@thermana.si PRUAVE ZBIRAMO DO
14.11.2011

@ UTRIP 10/11
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Ponedeljek, 21.11.2011 v Ljubljani

DMSBZT Ljubljana, Poljanska cesta 14
Pricetek ob 8.30 uri

Registracija udelezencev med 8.00 in 8.30 uro

TEMA SRECANJA

TEMELINI POSTOPKI OZIVLJANJA Z VKLJUCENIM AED

Teoreticna znanja, prakticne vescine, preverjanje
znanja in ves(in za izvajaje temeljnih postopkov
oZivljanja. Program je v celoti objavljena na spletni
strani DMSBZT Ljubljana www.drustvo-med-sester-
lj.si

Drustvo medicinskih sester, babic in zdravstvenih
tehnikov Ljubljana v sodelovanju s Sekijo reSevalcev v
zdravstvu.

Kotizacija z DDV za clane znasa 80,00 €, za neclane
160,00 € in se placa po izstavljenem racunu. Stevilo
udelezencev je omejeno do 32 udelezencev.

Program strokovnega srecanja je vpisan v register
strokovnih izpopolnjevanj Zbornice - Zveze Slovenije
pod Stevilko 2011 - 67 - 72. Udelezenci prejmejo 7 LT
za udelezbo. Udelezba Steje za izpolnitev obveznih
vsebin iz TPO za podaljSanje licence za samostojno
delo v zdravstveni in babiski negi.

Prijava preko prijavnice na spletni strani DMSBZT
Ljubljana: www.drustvo-med-sester-Ij.si
(placnik/zavod, davéna Stevilka, Stevilka clanske
izkaznice, Stevilka licence) do 17.11.2011, oziroma do
zasedenosti. Dodatne informacije: Irma Kiprijanovi¢
(041754 695) oz. irma.kiprijanovic@gmail.com

izobraZevanje
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SPREMEMBA DATUMA STROKOVNEGA SRECANJA
Petek, 2. december 2011

Hotl Mons, Ljubljana

Pricetek ob 9.00

Registracija udeleZencev med 8.00 in 8.30 uro

TEMA SRECANJA

ETIKA V PERIOPERATIVNI ZDRAVSTVENI NEGI

Program bo objavljen na spletni strani Zbornice-Zveze

Zbornica zdravstvene in babiske nege Slovenije
Iveza strokovnih drustev medicinskih sester, babic in
zdravstvenih tehnikov Slovenije

Sekcija medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov v
operativni dejavnosti

Kotizacija za clane 95 EUR, za neclane 190 EUR

NLB, ZZBNS, TRR 02015-0258761480, sklic 00 0206-
02122011

Strokovni seminar bo pri Zbornici-Zvezi ovrednoten z
licen¢nimi tockami

Prijava: ga. Marjeta Berkope, el.naslov:
marjeta.berkopec@sh-nm.si

Aktivno sodelovanje na strokovnem izpopolnjevanju:
ga. Tatjana Pozarnik po el. posti:
tatjana.pozarnik@gmail.com

Drustvo
medicinskih
sester, babic in
zdravstvenih
tehnikov
Gorenjske

@

Sobota, 3. december 2011

Kranj, Zavarovalnica Triglav Kranj, Bleiweisova 20,
velika dvorana

Pricetek ob 8. uri

Registracija udelezencev med 7.30. in 8. uro.

TEMA SRECANJA

TEMELINI POSTOPKI OZIVLJANJA V VLJUCENIM AED
Strokovno izobraZevanje za medicinske sestre, babice
in zdravstvene tehnike. Udelezba na strokovnem
izobrazevanju Steje ze izpolnitev obveznih vsebin za
podaljsanije licence. za samostojno delo v zdravstveni
in babiski negi.

Program je objavljen na spletni strani Zbornice -
Zveze: www.zbornica-zveza.si in na spletni strani
DMSBLZT Gorenjske: www.dmshzt-gorenjske.si

DMSBZT Gorenjske v sodelovanju s Sekcijo resevalcev v
zdravstvu Zbornice - Zveze

Kotizacija za seminar z DDV za ¢lane/ice Zbornice
Zveze znasa 80 EUR. Kotizacijo nakazete na TR DMSBZT
Gorenjske Stevilka 07000-0000110185 sklic na Stevilko
12-2011.

Do 50 udelezencev.

Program izobraZevanja je licenno ovrednoten pri
Zbornici Zvezi

Prijava do 25. novembra 2011: DMSBZT Gorenjske,
Bleiweisova 20, 4000 Kranj

Po e-posti tatjana.jakhel@klinika-golnik.si

Dodatne informacije Judita Slak na tel. 040 283 829

UTRIP 10/11 @
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Ponedeljek, 12.12.2011 v Ljubljani

DMSBZT Ljubljana, Poljanska cesta 14
Pricetek ob 8.30 uri

Registracija udelezencev med 8.00 in 8.30 uro

TEMA SRECANJA

TEMELINI POSTOPKI OZIVLJANJA Z VKLJUCENIM AED

Teoreticna znanja, prakticne vescine, preverjanje
znanja in vescin za izvajaje temeljnih postopkov
ozivljanja. Program je v celoti objavljena na spletni
strani DMSBZT Ljubljana www.drustvo-med-sester-
lj.si

Drustvo medicinskih sester, babic in zdravstvenih
tehnikov Ljubljana v sodelovanju s Sekcijo resevalcev v
zdravstvu.

Kotizacija z DDV za clane znasa 80,00 €, za neclane
160,00 € in se placa po izstavljenem racunu. Stevilo
udelezencev je omejeno do 32 udelezencev.

Program strokovnega srecanja je vpisan v register
strokovnih izpopolnjevan;j Zbornice - Zveze Slovenije
pod Stevilko 2011 - 67 - 72. Udelezenci prejmejo 7 LT
za udelezho. Udelezba Steje za izpolnitev obveznih
vsebin iz TPO za podaljsanje licence za samostojno
delo v zdravstveni in babiski negi.

Prijava preko prijavnice na spletni strani DMSBZT
Ljubljana: www.drustvo-med-sester-Ij.si
(placnik/zavod, davcna Stevilka, Stevilka clanske
izkaznice, Stevilka licence) do 08.12.2011, oziroma do
zasedenosti. Dodatne informacije: Irma Kiprijanovi¢
(041754 695) oz. irma.kiprijanovic@gmail.com

izobraZevanje
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Mednarodna Porodna Konferenca

“The ancient wisdom and modern science of childbirth”

17.-20.11.2011, Thermana Lasko
PRIJAVNICA

Ime: Priimek:

Naslov:

Telefonska Stevilka: Naslov spletne poste:

Navodila za oddajo prijavnice: * obdrZite kopijo zase
*izpolnjeno prijavnico posljite na: Vis Feminea, za Andreja Kolenc,

JeSenca 78, 2327 Race, Slovenija ali andreja.kolenc@visfeminea.com

@ UTRIP 10/11




PRIJAVNICA NA IZOBRAZEVANJE / IZPOPOLNJEVANJE

ZBORNICE ZDRAVSTVENE IN BABISKE NEGE SLOVENIJE -
ZVEZE STROKOVNIH DRUSTEV MEDICINSKIH SESTER, BABIC IN ZDRAVSTVENIH TEHNIKOV SLOVENIJE

Prosimo, da natancno izpolnite rubrike, ki so navedene na prijavnici za izobrazevanje / izpopolnjevanje

PODATKI O PLACNIKU IZOBRAZEVANJA / 1IZPOPOLNJEVANJA

Zavod/organizacija/fizi¢na oseba

Naslov: Davcna Stevilka*:

Zavezanec za DDV*: []DA LINE Kontaktna oseba:

Telefon: E - posta**: @
*ni obvezen podatek za fizino osebo **ni obvezen podatek

PODATKI O ORGANIZATORJU IZOBRAZEVANJA / 1IZPOPOLNJEVANJA

Strokovno regijsko drustvo/strokovna sekcija/drugo (polni naslov):

Naslov izobrazevanja / izpopolnjevanja:

Kraj in datum izobrazevanja / izpopolnjevanja:

Podrocje licence

Priimek in ime udeleZenca/ke Izobrazba St. élanske izkaznice St. vpisa v register St. licence —_7ali B***
0102- 0202 -
0102- 0202 -
0102- 0202 -
0102- 0202 -
0102- 0202 -
0102- 0202 -
0102- 0202 -

*¥¥ 7 — zdravstvena nega; B — babiska nega
Pri prijavi udelezenca/ke je obvezno vnesti vse podatke. \/ kolikor ne posredujete vseh podatkov, udelezenec ne bo prejel licen¢nih tock. V primeru, da posameznik nima podeljene prve licence, se navede
priimek in ime, izobrazba, Stevilka ¢lanske izkaznice, ostala polja ostanejo prazna.

PLACILO KOTIZACIJE

Kotizacijo v visini EUR z DDV je / bo placal:

a) Kotizacija je bila pla¢ana dne: (prilozite fotokopijo placila ob oddaji prijavnice)

b) Kotizacija bo placana po izstavitvi racuna (velja za pravne osebe) v roku 15 dni po izstavitvi racuna.

S podpisom jamcim za tocnost in popolnost podatkov ter prevzemam odgovornost in posledice za napacne ali nepopolne podatke.
UdeleZenci sogla3ajo, da se ime in priimek ter naziv organizacije/zavoda posreduje sponzorjem. [JDA []NE

Kraj

Priimek in ime odgovorne osebe ter podpis (pravne osebe Zig zavoda/organizacije/drugo)

Sporocilo naro¢nika izobraZevanja / izpopolnjevanja organizatorju izobrazevanja / izpopolnjevanja

Izpolnjeno prijavnico posljite na naslov, ki ga je v programu navedel organizator. Za dodatne informacije se obrnite na organizatorja izobrazevanja/

izpopolnjevanja oziroma na www.zbornica-zveza.si ali preko e-poste: tajnistvo@zbornica-zveza.si



| | Z zZnakom
Evropske unije
za okolje.

Izdelki z znakom okoliske marjetice imajo manjSe negativne
vplive na okolje v primerjavi z drugimi istovrstnimi izdelki.
Da izdelek lahko pridobi znak okoljske marjetice, mora
izpolnjevati visoke okoljske standarde in visoka merila
glede uporabnosti.

tcolabel

« Mercator
Trgovska znamka



