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LEPO JE DELITI DOBRO VSE DNI'V LETU IN NE LE V VESELEM DECEMBRU,
KAR SPRETNO IZKORISCAJO BOGATO HONORIRANI MEDIJSKI OGLASI. CE KOMU,
JE TO PRIROJENO VSEM ZDRAVSTVENIM DELAVCEM. IN CE KDAJ, POTEM SMO
ZE DRUGO LETO ZAPOREDOMA DOKAZALI, KAKO POMEMBEN IN NEPOGRESIJIV

DEL DANASNJE DRUZBE SMO.




UVODNIK

Leto, ki se izteka, se nas je
dotaknilo bolj, kot bi si zeleli.

Zagotovo nas je zaznamovalo Se bolj kot druge. Druzba je razdeljena na vse mogoce politic-
ne in nepoliticne segmente. Na cepljene in necepljene, na tiste, ki se zavzemajo za osnovne
demokrati¢ne pravice in tiste, ki verjamejo, da sta red in disciplina, pa ¢eprav mimo vsega
pravno zapisanega, klju¢ do uspeha. Na tiste, ki zaupajo znanosti in prebirajo znanstveno
literaturo in tiste, ki Se ali pa ravno zdaj verjamejo, da je zemlja ravna in so njihov vero-
dostojni vir podatkov socialna omrezja in Se veliko, veliko tega. In kot da smo sredi$ce tega,
Ze prav kaoti¢nega stanja, prav medicinske sestre, babice, zdravstveni tehniki, bolni¢arji-ne-
govalci na vseh ravneh zdravstvenega in socialnega varstva. Kot da se svet okoli nas vrti
po svoje. Mi/vi vsi skupaj pa zivljenje merimo le Se v povprecno dvestournih mesecnih de-
lavnikih in svojevrstnih ritualih oblacenja in slacenja osebne varovalne opreme, nenehnega
razkuZevanja rok in menjavanja mask. Ta svet je drugacen. Tu ne obstajajo prej omenjene
delitve. Tu so le neizmerna prizadevanja za strokovno, profesionalno, eti¢no, predano delo,
preko vseh svojih zmoZnosti za dobro socloveka. V dobro bolnika, ki je nemoden, izérpan
od hlastanja za zrakom in neizmerno prestrasen, da se morda njegov Cas izteka. V tej bitki
s posebnim virusom, ki ga ne vidimo, ne slisimo, ne vonjamo ..., sSmo prav zaposleni v zdra-
vstveni in babiski negi pokazali, kaj vse zmoremo. V letu pred letosnjim se je v najtezjih
¢asih sodobne skrbi za starejSe v socialnovarstvenih zavodih odvijala posebna drama, a so
se hkrati spisale najlepSe zgodbe zavzetih Studentov.

V tem letu, ko bijejo plat zvona javnozdravstveni zavodi, smo ponovno stopili
skupaj vsi, neodvisno od ravni in podrocja zaposlitve, da bi le zmogli vse, kar se od
nas pricakugje.

Zavedam se, da ni enostavno. V enem samem letu profesionalnega delovanja zamenjati kar

nekaj delovis¢ znotraj maticéne ustanove, kaj Sele zapustiti svoje dobro uteceno delo, najozje
sodelavce in se pridruziti ekipam covidnih akutnih in intenzivnih oddelkov, kjer je vse novo,
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kjer mnogokrat vse skupaj spominja prav zares na prvo bojno linijo sredi frontnega polja.
Verjamem, da se vas je vecina odzvala brez obotavljanja, da bi mnogi to storili takoj in nemu-
doma, Ce bi vam to dovoljevalo lastno zdravje. Vem, kako gorece stiskate pesti vsi vi, ki ste
profesionalno pot Ze zakljucili. Neprecenljivi ste vsi, ki ste se kot prostovoljci prikljucili ekipam
in tako dokazali sebi in drugim, da »Se niste za v staro Saro«. Da dela, ki si ga opravljal polno
delovno dobo, nikoli ne pozabis in ne prenehas imeti rad.

Vem, da se kako pomagajo vsi clani nasih druzin, ki v slogu »skupaj zmoremo«
sodelujejo od jutra pa celo preko noci pri varstou otrok, kuhanju domace juhe, ki bo
vlila novih moci in skrbi za naso vsakodnevno logistiko.

Veasih gre kljub vsemu ¢ez rob. Custva preplavijo racionalno razmisljanje, korak se upocasni,
nasmeh zamenja otopelost, ker tega telo preprosto ne zmore vec. Takrat se odnosi naelektrijo,
prijaznost popusti in vprasanja se vrstijo drugo za drugim. Le kako naj se izvleCem iz tega, kaj
vse bi dala, da bi se lahko malo spocila, tega se ne grem vec! Pri mnogih so to le »trenutki sla-
bostic, spet pri drugih odlocitve o prenehanju delovnega razmerja. K sreci je teh zadnjih manj,
a koliko ¢asa $e? Kaksne bodo posledice teh naporov in izrednih razmer »na visokih obratihg,
si prav zares ne upa ta trenutek na glas razmisljati e nihce.

Kaj pa odlocevalci in »oni zunaj nasega sveta«? Zacudenje o tem, da medicinskih
sester ni (velja za vse profile v zdravstveni in babiski negi), kar ne popusti.
Sprenevedanyj kar ni konca.

Predvolilne obljube pa Ze v nizkem $tartu in velikopotezne zlasti v odnosu - storili bomo vse,
da zagotovimo ustrezne delovne pogoje za zaposlene v zdravstveni, babiski negi in oskrbi, da
bomo poklic spet naredili priviacen, spostovan in pritegnili mlade. A v isti sapi, neodvisno od
enega do drugega politicnega pola, skrbno obracanje Stevilk, da pa nas morda vendarle ni tako
zelo malo in bo drugi del skrbi namenjen organizaciji in fleksibilnim oblikam dela.

Res je. Ob vsem tem ne sme ostati spregledan pravkarsnji dvig pla¢ vsem zaposlenim v na-
Sih poklicih. Po dolgih letih nam je vendarle uspelo. Uspelo zagotovo le zato, ker smo stopili
skupaj vsi, katerih namen delovanja je zagovarjati in braniti pravice zaposlenih in vsi, ki smo
zavezani krepitvi vloge in pomena dejavnosti, poklica in podobe slehernega izvajalca. Zagoto-
vo je res tudi to, da so nam bile vsaj tukaj posebne okolisCine naklonjene. Svoje v pozitivnem
smislu so opravili tudi mediji in podpora ljudi, ki nas Se cenijo. Pa je/bo to kaj vredno? Le toliko,
kolikor je Ze privrela na dan tudi nasa slovenska folklora, da so nastale nove »krivice«. Q ja, in
takoj tudi nova sprenevedanja druge poklicne skupine v zdravstvu.
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Morda pa smo prav mi tisti, ki lahko oziroma moramo nastaviti ogledalo vsem Slovenkam in
Slovencem. Da je javni in vsem dostopen zdravstveni sistem, katerega najvedji del zastopa-
mo, tista dobrina, ki si jo zasluzimo in je temelj za zagotavljanje zdravja. Zdravje pa je nujno
potrebno za gospodarsko rast in ustvarjanje blaginje. Da tudi zdravstveni delavci nismo samo
po sebi umevno »blagog, ki je na razpolago v neomejenih koli¢inah, kar je zadnjih trideset let
za medicinske sestre in vse druge izvajalce v zdravstveni in babiski negi veljalo. Da so vred-
note, ki v teh Casih usmerjajo nas vsakdan, kot so skrb, solidarnost, odgovornost, praviénost,
znanje, empatija, sodelovanje ..., tiste vrednote, ki morajo nadomestiti sebi¢nost, pohlep, pre-
racunljivost, ker bomo le tako lahko obstali kot druzba, kot celota.

V tem posebno praznicnem mesecu delimo se eno posebno zgodbo o uspehu. Zgodbo
talentov, ki smo jih vsi skupaj polni in nam pomagajo, da vsa bremena poklica, ki se z
leti nalagajo in nas se kako izoblikujejo, tudi zmoremo.

Vseh vrst talentov premorete, od Sportnih, ki terjajo vztrajnost, pogum in mo¢no voljo, do kuli-
nari¢nih, ki bi lahko postali vas profesionalni izziv, do umetniskih v sliki, poeziji in prozi, do teh,
ki so »nase lavitke« z njihovimi vokali ponesli na veliki polfinalni oder Slovenija ima talent. S
tem so dokazale, kako zelo se nasa beseda, izreCena ali zapeta, dotakne slehernega. Da je vse
naSe delo zares veliko poslanstvo, ki vliva upanje in zaupanje, ki bodri, spodbuja in pomirja.

Vse to takrat, ko Clovek to najbolj potrebuje.

Hvala vsem, ki delite razmisljanje, da je biti medicinska sestra, babica, tehnik
zdravstvene nege, bolnicar-negovalec nekaj najlepsega, da je delo, ki ga
opravljamo, nekaj tako posebnega in plemenitega, kar se tezko opise z besedami in
se v vsem svojem bistou zrcali v nasih osebnostih in dejanjih. Hoala vam, da boste
vztrajali se naprej!

Vztrajali vsi, ki ste v prvih linijah in vsi vi v zaledju, na vseh ravneh zdravstvenega in soci-
alnega varstva. Vsi vi, zaposleni v izobrazevanju, ki ste temelj in gradnik nasega poklica.
Tudi vsi vi, ki nam pomagate, ki nam stojite ob strani, ki nas razumete. Pa ¢etudi nas kdaj
ne morete razumeti, smo se Ze navadili, da nas preprosto ne morete. Ker, ja, prav imate,
res smo posebni ljudje, ker takSne nas potrebujete in taksni moramo biti, ker le tako lahko
poganjamo ta svet naprej.
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SPOSTOVANE STROKOVNE
KOLEGICE IN KOLEGI, VSI NASI
ZVESTI PRIJATELJT IN PODPORNIKI,

ob zakljucku leta se vam iskreno zahvaljujem za vse strokoovno opravijeno delo,
predanost in pozrtvovalnost, ki ste jo vse leto izkazovali v boju s koronavirusom,
v korist bolnikov in krepitvi stroke zdravstvene in babiske nege. Zahvaljujem se
vsem vam, ki ste v tem letu zavzeto poucevali, raziskovali in vse tudi zapisali, ker
le tako bomo tudi v prihodnje lahko verodostojno utemeljevali svoje potrebe in
zahteve. Hoala lepa vsem mladim, ki sele vstopate v poklic in ste ponovno pokazali,
da lahko racunamo na vas, da vas je treba se bolj vkljucevati in da bomo tudi v
svojih poklicih zmogli le, ce bomo prepletali modrost in mladost. Zahvala tudi vsem
prostovolikam in prostovoljcem, vsem, ki za nas skrbite v zaledju, nas sponzorirate

in nam donirate. Hoala vsem, ki nas imate radi in skrbite za nas same.

Kljub posebnim casom ali pa prav zato vam zelim, da bi bili prihajajoci prazniki
samo vasi, v krogu tistih, ki jih imate najholj radi. Da bi se lahko kaksen dan zares
odpocili. Naj se vam izpolnijo zelje, predvsem pa ostanite zdravi.

Skupaj bomo zmogli. Srecno.




t "...wm

Vsi za enega, ena za vse :)



(Fotografije: Arhiv Zbornice - Zveze)
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4.—0. 10. 2021

V spletnem okolju je potekala tridnevna redna letna skup-
$€ina drzav clanic ICN. Registriranih je bilo 113 predstavni-
kov nacionalnih zdruzenj, ki so to sre¢anje namenili vprasa-
njem in izzivom, s katerimi se soo¢amo v ¢asu covida-19.
Sodelovali smo pri doloCitvi strateske politike ICN v priho-
dnosti, v svojem poslanstvu zagotavljanja kakovostne zdra-
vstvene nege za vse, zdravja na svetovni ravni, napredku zna-
nja zdravstvene nege, za zadostno $tevilo usposobljenih in
zadovoljnih zaposlenih v zdravstveni negi. Izvolili smo novo,
12- ¢lansko vodstvo ICN za obdobje 2021-2025. 29. predse-
dnica mednarodnega sveta je postala dr. Pamela Cipriano.
V mednarodnem prostoru je poznana kot dekanica Univerze
v Virginiji, med 2074 in 2018 je bila predsednica Zdruzenja
ameriskih medicinskih sester, v obdobju 2017-2021 pa je
bila podpredsednica ICN. Je tudi glavna urednica American
Nurse Today. Z izvolitvijo novih ¢lanov vodstva ICN je pote-
kel Stiriletni mandat slovenski predstavnici prof. dr. Brigiti
Skela Savi¢, ki se ji iskreno zahvaljujemo

7 za vse opravljeno delo in zastopanje
glasu slovenskih medicinskih se-
ster v mednarodnem prostoru.

: v

4.—8. 10. 2021

V ¢asu med 4. in 8. 10. 2021
2 so0 se na pobudo Ministrstva za
Anita pre|éc : zdravje v Sloveniji mudili eksper-

i Mdonjka Aman ' i ti SZ0 za primarno raven zdravstve-
; nega varstva. Namen obiska je bila ocena
priprave strategije primarnega varstva v Slove- | -
niji do leta 2030. V pripravo osnutka omenjene  predsednica
strategije podroGji zdravstvene nege in babistva  ICN (vir: ICN)
nista bili vkljuceni, prav tako nismo sodelovali
strokovnjaki obeh podrogij. Smo pa na zaprosilo MZ sode-
lovali na vseh sestankih s predstavniki SZ0 in opozorili na
nekatere pomembne vsebine s podrocja zdravstvene nege
in babistva, ki jih strategija mora vsebovati: - poenoten infor-
macijski sistem, ki bo zajemal tudi podrocje ZBN, kadrovska
okrepitev ambulant druzinske medicine, umescanje babice
na primarno raven zdravstvenega varstva — skrb za zdravje
Zensk, takoj$nja izvedba specializacij s podro¢ja kronicnih
nenalezljivih bolezni in specializacij s podrocja dusevnega
zdravja, okrepitev patronaZznega zdravstvenega varstva,
vzpostavitev direktorata za razvoj zdravstvene nege in babi-
Stva na MZ in drugo.

Pam Cipriano,
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0. 10. 2021

Predsednica Zbornice - Zveze je sklicala nacionalno
koordinacijo z reprezentativnimi sindikati, ki zastopajo
zaposlene v zdravstveni in babiski negi. Namen sestan-
ka je bil seznanitev predstavnikov sindikatov z vsebinami
sestanka med vodstvom Zbornice — Zveze in predsedni-
kom vlade Janezom Jans$o. Vsebine so se dotikale pred-
vsem trenutnih razmer v zdravstveni in babiski negi, ki so
razgalile vse slabosti preteklih desetletij. Premier je pou-
daril, da pozna razmere in da so primerljive z EU, zlasti z
Madzarsko in Poljsko, kjer so zadeve urejali tako, da so
zaposlenim zvisali place za 30 do 40 %. Prav to naj bi bilo
pogajalsko orodje vsem sindikatom.

Delavne so bile tudi kolegice DS za pripravo nacionalnih pro-
tokolov, ki svoje delo redno objavljajo na spletni strani Zbor-
nice — Zveze. Vabljeni, da si protokole tudi pogledate.

7. 10. 2021

Predsednica Zbornice — Zveze se je udelezila seje Castnega
razsodiSca |. stopnje, kjer so se sestali novoizvoljeni ¢lani.
Glede na zelo delovno vzdusje in Stevilne nacrte sodelujocih
bo zagotovo mnoge eticne dileme mogoce brati tudi v glasilu
Utrip, Gesar se vsi zelo veselimo.

Po vec kot letu dni so se v hotelu Radisson
v Zivo srecali ¢lani Odbora strokovnih sek-
cij. Enajste seje se je zato udelezilo veliko
Stevilo ¢lanov, med njimi kar nekaj novoizvo-
ljenih predsednikov strokovnih sekcij. Pred-
sednica Zbornice — Zveze je prisotne sezna-
nila z aktualnimi novicami in delom vodstva
ter drugih organov Zbornice — Zveze. Stro-
kovna sodelavka pisarne Zbornice — Zveze
je predstavila elektronski nacin posiljanja
potrdil o udelezbi na izobrazevanjih, s Cimer
postajamo tudi okolju prijazni in trajnostni.
Na seji je Klavdija PotoCnik, predsednica
Delovne skupine za nacionalne protokole,
predlagala, da se objavljeni protokoli in lite-
ratura preverijo ter povedala, da so v pripra-
vi nov pravilnik in novi obrazci. Obravnavali
so tudi nacrt izobrazevanj za leto 2022, ki je
Ze objavljen na nasi spletni strani — zavihek
strokovne sekcije.

[=F/ X
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8. 10. 2021

V prijetnem okolju Psihiatricne bolniSnice Ormoz je po-
tekalo strokovno srecanje Sekcije medicinskih sester in
zdravstvenih tehnikov v psihiatriji. 1zobraZevalno srecanje
so kolegice in kolegi izkoristili tudi za podelitev priznanj na
ozjem strokovnem podrogju. Priznanji sta prejeli Vesna Jur-
Si¢ in Stanislava Blagojevié. Iskrene Cestitke tudi ob tej pri-
loZnosti. Zbrane na dogodku je pozdravila tudi predsednica
Zbornice — Zveze in se ob tem zahvalila vsem zaposlenim v
bolnisnici, ki so se pozrtvovalno, profesionalno in z vso mero
najvecjega prilagajanja vkljugili v oskrbo kovidnih bolnikov in
s tem dokazali, da v zares tezkih razmerah znamo in zmore-
mo sodelovati, se povezovati in tudi nadgrajevati svoja zna-
nja. Hvala vsem $e enkrat.

12. 10. 2021

Anita Prelec in Andrej VojnoviC sta se udeleZila spletnega
sestanka predstavnikov regulatorjev drzav EU, ki ga je or-
ganizirala francoska organizacija. Predstavniki so porocali
o0 zdravstvenih izzivih v ¢asu epidemije, s poudarkom na
zagotavljanju pravic do spolnega in reproduktivnega zdravja
Zensk. Ob predsedovanju Francije v EU v prvi polovici leta
2022 bo prednostna naloga digitalizacija zdravstva.

EU Meeting - Midwifery Regulators

Coundcil of the EU; France’s Presidency 15t Semester 2022

sy bonw 2032 Fracce's frridency ol the Coencll of the |

Redating peeidescy 1an
pmeier J0TF Crech Regat
Vailch of 1he preilidency

Piaring and chaireg mestings in the Cooncil

Repieaemiing ihe Coudil in Felations wth the ooter |

Priafinees of Frasue's Presdernsy

th pregramms with

Spletni sestanek EU regulatorjev (Vir: Zbornica - Zveza)
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13. 10. 2021

Potekala je 12. seja Upravnega odbora Zbornice — Zveze.
Sprejet je bil zapisnik 11. seje UO. Pestremu dnevnemu redu
so sledila porodila in sprejetih je bilo kar nekaj sklepov, nekaj
najpomembnejsih predstavljamo v nadaljevanju:

Sklep UO

Upravni odbor Zbornice — Zveze je k ceniku Zbor-
nice — Zveze dodal dve storitvi: mnenje/svetovanje
— vrednost urne postavke 36,60 € z vkljucenim DDV
in administrativno delo — vrednost urne postavke
24,40 € z vkljucenim DDV. Iz cenika Zbornice — Zveze
se odstranijo storitve upravno-administrativno delo,
upravnopravno delo in upravno-strokovno delo.

Sklep UO

Clani Upravnega odbora se seznanijo s pobudo Ko-
misije za dodeljevanje sredstev iz sklada za izobra-
zevanje. Clani Upravnega odbora sprejmejo sklep, da
lahko Komisija za dodeljevanje sredstev iz sklada za
izobrazevanje posamezniku dodeli sredstva do visi-
ne 300 evrov. Sklep stopi v veljavo takoj.

Upravni odbor Zbornice — Zveze je obravnaval vprasanje
0 priznavanju specialnega znanja TeCaj triaZe po nacelih
manchestrskega triaznega sistema za Studente podiplomske-
ga Studija Urgentna stanja v zdravstvu na Fakulteti za zdra-
vstvene vede Univerze v Mariboru. Pravilnik o nacionalnem
registru specialnih znanj v dejavnosti zdravstvene in babiske
nege sicer doloCa, da je specialno znanje tisto znanje, ki ni
sestavni del srednjesolskega, dodiplomskega izobraZevanja
oziroma drugega formalnega izobrazevanja izvajalcev zdra-
vstvene in babiske nege, ki ga posameznik pridobi na delov-
nem mestu, preden ga zaCne uporabljati ali izvajati v praksi.
Upravni odbor je sprejel naslednji sklep:

Sklep UO

Specialna znanja Tecaj triaze po nacelih manches-
trskega triaznega sistema lahko na podlagi indi-
vidualne vloge pridobijo Studenti podiplomskega
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Studija Urgentna stanja v zdravstvu na Fakulteti za
zdravstvene vede Univerze v Mariboru, ki imajo: 1.)
uspesno zakljucen Studijski predmet Triaza v ur-
gentni dejavnosti, 2.) opravljena strokovna usposa-
bljanja v ucnih centrih v obsegu najmanj 75 ur pod
vodstvom mentorja v skladu s strokovnim izpopol-
njevanjem Tecaj triaZe po nacelih manchestrskega
triaznega sistema in 3.) imajo vsaj tri leta delovnih
izkusenj pri obravnavi pacientov v urgentni ambulan-
ti. Sklep stopi v veljavo takoj.

Upravni odbor Zbornice — Zveze je obravnaval vprasanje
priznavanja specialnih znanj koordinator zdravstvene obrav-
nave tehnikom zdravstvene nege, ki so jim pri delodajalcih
priznane kompetence diplomirane medicinske sestre na
podlagi prvega oziroma drugega odstavka 38. clena Zakona
o spremembah in dopolnitvah Zakona o zdravstveni dejav-
nosti (Uradni list RS, §t. 64/17, 73/19, 152/20 — ZZUOOPR,
203/20 - ZIUPOPDVE in 112/21 — ZNUPZ, v nadaljnjem be-
sedilu ZZDejK).

Sklep UO

Upravni odbor Zbornice — Zveze je odlogil, da speci-
alnih znanj za koordinatorja zdravstvene obravnave
ne morejo pridobiti tehniki zdravstvene nege, ki so
jim priznane kompetence diplomirane medicinske
sestre iz prvega oziroma drugega odstavka 38. Clena
77DejK, saj je delovno mesto E037034 KOORDINA-
TOR V ZDRAVSTVENI NEGI, ki je doloceno v Kolek-
tivni pogodbi za zaposlene v zdravstveni negi, dolo-
ceno v tarifni razred VII/2, za katerega se na podlagi
Zakona o sistemu plac¢ v javnem sektorju zahteva vi-
sokosolska univerzitetna izobrazba (prej$nja) oziro-
ma magistrska izobrazba, tehniki zdravstvene nege
iz prvega in drugega odstavka 38. ¢lena ZZDej-K pa
imajo pridobljeno srednjo strokovno izobrazho.

14. 10. 2021

Vodstvo Zbornice — Zveze se je udelezilo 117. skupsc€ine
EFN. Clanice EFN so imele priloznost razpravljati o sedanjih
izzivih EU z GD Santé (B1) z Majo Matthews in Dirk van Den
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Steenom, s fokusom na nacrtih za okrevanje. Pandemija co-
vida-19 je znova opozorila na vrednost dobro usposobljenih
in izobrazenih medicinskih sester ter njihov kriticni vpliv na
nizjo stopnjo umrljivosti in boljSe rezultate za zdravje pacien-
tov. Zato je kljucno, da drzave ¢lanice EU vlagajo v zdravstve-
no nego in strategije za zaposlovanje in zadrzanje medicin-
skih sester v poklicu, saj so bistveni steber za zagotavljanje
bolj zdravih, varnejsih, pravicnejsih, odpornih in bolj trajno-
stnih zdravstvenih sistemov. Na skup$cini je sodeloval tudi
Vytenis Andriukaitis, nekdanji evropski komisar za zdravstvo,
ki je predstavil svoj pogled na prihodnost zdravstvene politi-
ke v Uniji. Clanice EFN so porocale o medicinskih sestrah in
ukrepih na podrocju svetovnega zdravja. Kljucen je prispe-
vek medicinskih sester pri ublazitvi in prilagajanju lokalnim
in svetovnim okoljskim spremembam. Izzivov za zdravstve-
ne sisteme po vsej Evropi ni mogoce podcenjevati, na kar je
dodatno vplivala tudi trenutna pandemija covida-19. Clanice
EFN so znova okrepile svojo zavezanost in odlocenost, da
bodo prednostne naloge EFN izobrazevanje, skrb na podro-
¢ju zagotavljanja ustrezne delovne sile ter kakovost in var-
nost v zdravstvu Se naprej visoko v nacionalnih in politicnih
programih odlocevalcev EU.

V prostorih Zbornice — Zveze je po dolgem ¢asu v Zivo spet
»zavel mlad veter«. Na sestanku so se namre¢ sestali ¢lani
10 Sekcije Studentov zdravstvene nege in babistva. V spros-
¢enem in veselem vzdusju so pripravljali pogoje za izvedbo
volitev novega lzvrSilnega odbora strokovne sekcije, ki jih
bodo izvedli $e decembra. Ekipa, ki je delovala od leta 2018,
je opravila zares veliko dela. S svojo poslanico organizaci-
je ekip pomoci prostovoljcev v socialnovarstvenih zavodih
v prvem in drugem valu epidemije so spisali eno najlepsih
zgodb. Hvala vam. Verjamemo, da boste zanos in voljo delati
dobro prenesli na novo generacijo.

19. 10. 2021

Komisija za dodeljevanje sredstev iz sklada za izobrazevanje
je bila aktivna tudi v jesenskih mesecih. Na 17. seji 20. sep-
tembra so obravnavali 26 vlog in razdelili 4.835 evrov, na 18.
seji pa obravnavali 23 vlog in razdelili 6.385 evrov.

20. 10. 2021

V okviru Sekcije medicinskih sester in zdravstvenih tehni-
kov v psihiatriji je bila osnovana posebna Delovna skupina
za pripravo specialnih znanj na podro¢ju dusevnega zdrav-
ja. Namen kolegic in kolegov je pripraviti specialno znanje z
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o0zjega strokovnega podrocja, ki ga vec kot potrebujejo zlasti
vsi, ki delujejo na podrocju skupnostne psihiatrije. Tega dne
je potekal eden izmed sestankov, ki so on-line vsak teden.
Vodstvo Zbornice — Zveze vsa prizadevanja kolegic in kole-
gov s tega podrocja Se kako podpira.

Strokovna sodelavka Zbornice — Zveze Draga Stromajer in
predsednica Monika AZzman sta se odzvali povabilu sode-
lovati na okrogli mizi, ki so jo pripravili zaposleni v Domu
na Krasu z naslovom »Kompetence pri razdeljevanju zdra-
vil v skupnosti.« V Zivahni razpravi so bili orisani Stevilne
tezave in izzivi v zvezi z omenjeno intervencijo. V skladu s
trendom deinstitucionalizacije v Evropski uniji in Resolucijo
0 nacionalnem programu dusevnega zdravja se mora zdra-
vstvena stroka nemudoma soociti z novimi izzivi, med kate-
rimi je najvecji zagotovo Siritev podro¢ja dela iz institucij v
skupnost. Temu pa se mora strokovno in varno prilagoditi
tudi zdravstvena nega.

21. 10. 2021

Anita Prelec se je sestala s podsekretarjem Uprave RS za
izvrSevanje kazenskih sankcij Juretom Kosirjem, ki je prev-
zel vodenje zdravstvene enote in je predstavil strokovne in
eticne dileme 15 kolegov in kolegic, ki delujejo v tem res spe-
cificnem delovnem okolju.

22.10. 2021

Slovenija je poleti 2020 prejela povabilo nemske in luksem-
burske nacionalne komisije za UNESCO k sodelovanju pri
pripravi veénacionalne in veécelinske nominacije babistva
za reprezentativni seznam nesnovne kulturne dedisCine
¢lovestva. Ministrstvo za kulturo (MK) je pristojno ministr-
stvo za implementacijo Unescove Konvencije o varovanju
nesnovne kulturne dedigine iz 2003, Spela Spanzel pa for-
malno pripravlja in zastopa staliS¢a Slovenije ter zagotavlja
mednarodno sodelovanje. Skupaj z imenovanimi predstavni-
ki Nacionalnega instituta za javno zdravje dr. Zalko Drglin in
soglasjem MZ so zaceli delo pri tem kompleksnem projektu.
K sodelovanju so bile pozvane tudi predstavnice babistva pri
Zbornici = Zvezi in Oddelka za babistvo ZF. Delo na nomina-
ciji je v kljucni fazi, treba je dokoncati tudi vpis v slovenski
register. V pripravo dokumentarnega filmskega gradiva, ki bo
vklju¢eno v mednarodni nominacijski film in je podlaga tudi
za slovenski samostojni film, so bili zajeti zgodovinski mate-
riali in posnetki v delovnem okolju BGP Kranj in SB Jesenice.
Hvala Sasi Matko, Gordani Njenji¢, Titi Stanek Zidaric¢ in
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Ireni Kersi¢ za aktivno angaziranje v tem projektu. Verja-
memo, da zgodovina in ugled hvalevredne dejavnosti sloven-
skih babic v povezavi s sistemom javnega zdravja zasluzita
strokovno ovrednotenje in podporo javnih nacionalnih insti-
tucij in strokovnih zdruZenj ter primeren odmev v mednaro-
dnem kontekstu.

Predsednica Zbornice — Zveze se je udelezila 30-letnice
delovanja upokojenih ¢lanov DMSBZT Gorenjske, ki je pote-
kalo v praznicnem vzdusju na Bledu. Ob tej priloZnosti se je
zahvalila predsednici drustva Alenki Bijol in aktivni predsednici
sekcije upokojenih clanov, ki z vso zavzetostjo in predanostjo
skrbita za upokojene ¢lanice in ¢lane in posredno s tem tudi
za ohranjanje zgodovinskih dejstev prenos znanj z roda v rod.

25.10. 2021

Barbara Bukovnik, predsednica Sekcije medicinskih sester in
zdravstvenih tehnikov v druzinski medicini, in Monika AZman
sta se udelezili strokovnega posveta podjetja Mesi Medical.
Podjetje je pripravilo sprejem za francosko zdravstveno
zdruzenje Asalee Actions de Santé Libérale En Equipe, ki
izvaja zdravstveno obravnavo pacientov na primarni ravni
zdravstvenega varstva. V druzbi predstavnikov francoskega
veleposlanistva in predstavnikov gospodarske zbornice sta
kolegici predstavili nas razvijajoci se model obravnave paci-
entov v ambulantah druZinske medicine s strani vodenja kro-
niénih nenalezljivih bolezni oz. dela diplomirane medicinske
sestre v timu. V Zivahni razpravi so se nakazale tudi prakti¢-
ne resitve za izbolj$anje ucinkovitosti primarnega zdravstva
tako na primerih Francije in Slovenije.

20. 10. 2021

Na povabilo ministra za zdravje Janeza Poklukarja sta se
sestanka na Ministrstvu za zdravje udeleZila predsednica
Monika AZzman in podpredsednik mag. Janez Kramar. Se-
stanek je hil sklican na temo trenutnih epidemioloskih raz-
mer in s tem povezanih nujnih ukrepov na primarni ravni in
ukrepov za doseganje visje precepljenosti prebivalstva proti
covidu-19. Najprej je mag. Franc Vindisar porocal o covidnih
razmerah v RS. V nadaljevanju je minister poudaril, da so na
primarni ravni nujni tako kratkorocni ukrepi, z vidika financi-
ranja gre za sredstva za investicije v zdravstvo, z vidika or-
ganizacije pa ukrepi za administrativne razbremenitve tima
druzinskega zdravnika na primarni ravni, kot tudi priprava
strategije razvoja primarnega zdravstvenega varstva. Minis-
ter meni, da mora tudi Zbornica — Zveza sodelovati s svojim
predstavnikom pri pripravi strategije in pri opredelitvi del in
nalog zdravstvenega administratorja v timih druZinske medi-
cine. Pritem je predsednica opozorila, da je nujno specialno
strokovno usposabljanje administratorjev, jasna opredelitev
njihovih nalog, ki ne smejo posegati v strokovni del, paziti je
treba na pooblastila za dostop do osebnih podatkov. Minis-
ter je pojasni tudi predlog nacionalne poklicne kvalifikacije
za negovalca, ki bi lahko vstopil na trg delovne sile za dolgo-
trajno oskrbo (v nadaljnjem besedilu DO). Nacionalna poklic-
na kvalifikacija bi hila lahko pridobljena izkljuéno na podlagi
opravljenega izobrazevanja v sklopu 480 ur teoreti¢nega in
prakticnega usposabljanja. Izvedba programa s preizkusom
znanja se nacrtuje v okviru srednjih zdravstvenih $ol.

Dotaknili smo se tudi urejanja podro¢ja preizkusa znanja
slovenskega jezika za tujce (stopnja C1 in B2), kar se za

Sprejem podjetja MESI za francoske goste in predstavnike Zbornice - Zveze (Vir: MESI)
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podrocje zdravstvene nege ureja v ZZDej. Zbornica — Zveza
sodeluje z ministrstvom pri ureditvi podrocja.

Ob zakljucku sestanka je predsednica dodala, da sta zdra-
vstvena nega in babistvo tako pomemben segment zdra-
vstvenega varstva, da morata biti aktivno vkljucena v
procese nacrtovanja in odlocanja in ne samo v operativne
izvedbene postopke. Poudarila je Se, da je skrajni ¢as, da se
na Ministrstvu za zdravje ustanovi Direktorat za zdravstveno
nego in babistvo!

2. 11. 2021

Predstavniki Zbornice — Zveze so bili na Ministrstvo za
zdravje povabljeni na predstavitev predloga zakona o dol-
gotrajni oskrbi, ki so se je udelezili Monika Azman, Slavko
Bolcevi¢ in Marinka Jankovi¢. Drzavna sekretarka Alenka
Forte in vodja Sektorja za dolgotrajno oskrbo mag. Klavdi-
ja Kobal Straus sta poudarili posamezne bistvene reSitve v
predlogu. V predlogu zakona je predlagano, da bo storitev
dolgotrajne oskrbe na domu v pristojnosti lokalnih skupnosti,
dolgotrajna oskrba v instituciji — bivalna enota, oskrbni dom
- v pristojnosti Ministrstva za delo, druzino, socialne zadeve
in enake mozZnosti ter negovalni domovi v pristojnosti MZ.
Pravice po zakonu se bodo uveljavljale postopoma, do leta
2025 se bo doreklo tudi financiranje, in sicer s sprejemom
Zakona o obveznem zavarovanju za dolgotrajno oskrbo.

3. 11. 2021

Predsednica Zbornice — Zveze se je odzvala povabilu
drzavnega svetnika mag. Petra PoZuna, predsedujocega
Komisiji za socialno varstvo, delo, zdravstvo in invalide v
Drzavnem svetu, in se udeleZila 74. redne seje. Na seji je
bil obravnavan predlog zakona o dolgotrajni oskrbi - druga
obravnava.

4. 11. 2021

Monika AZman se je v imenu Zbornice — Zveze udelezila
strokovnega posveta o zdravstvu in zdravstvenem sis-
temu v organizaciji stranke Socialnih demokratov. Cilj
srecanja je bilo soocenje mnenj, kako ohraniti solidarnost
in nadgraditi kakovost javnega zdravstvenega sistema. Na
posvetu so sodelovali Se: doc. dr. Branko Gabrovec, Luka
Gorsek — predsednik Mladega foruma Socialnih demokra-
tov, mag. Dejan Zidan — poslanec v drzavnem zboru, mag.
Franc Hocevar, nekdanji direktor UKC Ljubljane, URI Soce,
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svetovalec predsednika RS za podrocja zdravstva, predse-
dnik foruma starejsih Socialnih demokratov socialne me-
dicine in zdravstvene nege NuSa Crnkovi¢ — psihologinja,
Sebastjan Asenberger — zdravnik pulmolog in Samo Fakin —
nekdanji minister za zdravje. Nasa predsednica je predsta-
vila vlogo in pomen zdravstvene nege in babiStva danes in
nujne neodlozZljive konkretne aktivnosti na tem podrocju
od zagotavljanja ustreznih kadrov, vlaganja v cloveske vire,
kamor sodi tudi napredna zdravstvena nega, vzpostavitev
digitalizacije in drugo.

Vodje izobrazevalnega programa in nosilci modulov Vodenje
v zdravstveni in babiski negi — projekt Nightingale Challenge
so opravili evalvacijo anketnih vprasalnikov udelezencev in
predavateljev strokovnih vsebin v letu 2021. Na podlagi pre-
jetih informacij bo v kratkem smiselno prenovljen program
ponujen tudi srednjemu managementu v ZBN. Razpis bo
objavljen v glasilu Utrip in na spletni strani Zbornice — Zveze.

5. 11. 2021

Predsednica Zbornice — Zveze se je udelezila 63. nujne seje
Odbora za zdravstvo, kjer je bila osrednja tocka dnevnega
reda poimenovana: Na podro¢ju primarnega zdravstva so
izboljSave nujne — v dobro pacientov in zdravstvenih de-
lavcev. Monika AZzman je poudarila kompleksnost zdravstve-
ne in babiske nege na primarni ravni v zadnjem dveletnem
obdobju. Poudarila je, da ve¢ kot tri Cetrtine aktivnosti v
povezavi s cepljenje in izvajanjem brisov opravi prav zdra-
vstvena nega, da je treba stratesko nadrtovati kadre na tem
podro¢ju, nemudoma pristopiti k digitalizaciji in da so vlozki
v znanje in profesionalni razvoj izvajalcev zdravstvene nege
nujno potrebni.

0. 11. 2021

Potekal je 7. kongres IMRUA, prvic na spletu. Cestitke Marku
Kukoveu in Zanu Candru za odliéno izpeljan kongres z 249
prisotnimi reSevalci na motorjih iz 34 drzav z vseh celin sve-
ta. Letos je Zbornica — Zveza tehni¢no podprla izvedbo tega
pomembnega sre¢anja. Zahvala gre tudi nasemu tehniéne-
mu sodelavcu Gregi Justinu.

9. 11. 2021
V teh posebnih ¢asih smo sklenili obiskati vse covidne od-

delke slovenskih bolni$nic in se sre¢ati z zaposlenimi na teh
oddelkih. Tega dne je predsednica obiskala UKC Maribor.
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10. 11. 2021

Monika Azman se je udelezila sestanka z novim rektorjem
Univerze v Ljubljani prof. dr. Gregorjem Majdi¢em. Predsta-
vila je delovanje Zbornice — Zveze predvsem v smislu regu-
lacijskega organa in opozorila na kadrovsko podhranjenost
tako na podrocju zdravstvene nege kot bahistva. Izredno
pomanjkanje je zlasti v osrednji slovenski regiji, zato je po-
udarila moznost povecanega vpisa v programe zdravstvene
nege in babistva v okviru Zdravstvene fakultete, ki je ¢lanica
Univerze v Ljubljani. Dopis o tem smo Ze posredovali na vse
visokosolske zavode v drzavi in tudi vsa resorna ministrstva.
Za kar pa bo treba zagotoviti tudi dodatna sredstva.

Potekal je spletni sestanek na temo napredovanj v nazive
za DMS/DZ v socialnem varstvu. Sestanek je bil sklican na
pobudo MDDSZ, na katerega smo bili vabljeni predstavni-
ki Zbornice — Zveze (lvanka Limon$ek in Slavko BolCevi¢),
predstavniki Socialne zbornice Slovenije in predstavniki sin-
dikatov. Ker nimajo opravljenega strokovnega izpita, DMS/
DZ niso mogli napredovati v nazive. Sklep tega sestanka je,
da DMS/DZ z zakljucenim izobraZevanjem po bolonjskem
sistemu ni treba opraviti strokovnega izpita in lahko napre-

dujejo v nazive v socialnem varstvu.

10.—13. 11. 2021

Predstavniki MZ, NIJZ, 7ZZZS, Zdravniske zbornice in
Zhornice — Zveze smo se udeleZili Studijskega obiska v
Barceloni. Organizacijo poti, ogleda zdravstvenega sistema
CATSALUT, predvsem primarnega modela v Kataloniji, sta
prevzela WHO Slovenija in WHO Barcelona, za kar se jima
iskreno zahvaljujemo.

UTRIP
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Marko Kukovec in Zan Cander, organizatorja 7. svetovnega
kongresa IMRUA v akciji (Vir: Marko Kukovec)

Nekaj kljuénih povzetkov je predstavljenih v nadaljevanju: v
Kataloniji nimajo posebnih prispevkov za zdravstvo, temvec
je osnova za financiranje storitev proracun, zdravstvene sto-
ritve so univerzalna pravica vsakega posameznika. Za pri-
marno raven zdravstvenega varstva namenijo 20 % celotnih
sredstev v zdravstvu. Jasno je definirana mreZa izvajalcev in
obstaja zaupanje pri financnem upravljanju sistema. DrZa-
va preko ekonomskega servisa v zdravstvu CAT upravlja in
nacrtuje zdravstveni sistem na operativni ravni. Z izvajalci
sklenejo vedletne pogodbe v skladu s petletnim nacionalnim
nacrtom, kjer je tudi nabor storitev, letno se dodajajo aneksi.
Zdravstveni objekti so v celoti v lasti in upravljanju CATSALUT,
ponekod se vkljucuje tudi lokalna skupnost. Na primarni ravni
imajo odli¢en informacijski sistem — temelji predvsem na kli-
nicnih podatkih o zdravljenju pacienta. Vpogled v indikatorje
imajo tako medicinske sestre kot zdravniki. Sistem ne temelji
na Stevilu opravljenih storitev in ekonomskih kazalnikih, am-
pak na rezultatih 82 kazalnikov kakovosti obravnave pacien-
tov, ki jih vsak mesec dobijo ¢lani primarnega tima, strukturi-
rane podatke pa vodja/manager. Kolicniki so prilagojeni glede
na potrebe pacientov, dodaten parameter financiranja pa je
socialno-ekonomski status na posameznem obmocju in go-
stota poseljenosti. Dodatno nagrajujejo dolocene posege in
kakovost zdravljenja — do 5 % celotnih sredstev.

Primarni tim predstavlja zdravnik (55 % storitev s pacienti,
diplomirana medicinska sestra (45 % storitev s pacienti) in
en administrator. Zdravstveni tehniki in administratorji iz-
vajajo »triaZo« na vstopni tocki in usmerijo paciente k dipl.

December, januar 2021/22



DELO

medicinski sestri ali k zdravniku. Vse lazje obravnave izvajajo
dipl. m. s. (preventiva, stabilne kroniéne paciente, lazje aku-
tne primere— imajo protokole za delo), zdravniki obravnavajo
predvsem bolj kompleksne primere. V Sirsi strukturi tima so
tudi socialni delavec, psihiater in/ali psiholog.

Zdravje Kataloncev je visoko na prednostni listi tako orga-
niziranega zdravstvenega sistema, ki je v zadnjih 20 letih
zamenjal le Stiri ministre za zdravje. Vse skupaj je podprto z
enotno informacijsko podporo, ki omogo¢a brezpapirno de-
lovanje zdravstvenim delavcem in je kljucno za povezovanje
vseh ravni zdravstvenega sistema.

Studijski obisk slovenske delegacije v Kataloniji (Vir: Aiga
Rurane, WHO Slovenija)

10. 11. 2021

Obisk predsednice na covidnih oddelkih Splosne bolnisnice
Novo mesto in sestanek z vodstvom bolnisnice.

17. 11. 2021

Sestanek predsednice Zbornice — Zveze z vodstvom Splosne
bolnisnice Jesenice in obisk covidnih oddelkov.

18. 11. 2021

Predsednica Monika AZzman je kot Castna pokroviteljica poz-
dravila sodelujoce na 11. mednarodni znanstveni konferenci
Celostna obravnava pacienta, ki jo je organizirala Fakulteta
za zdravstvene vede Novo mesto.

UTRIP
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25. 11. 2021

Seje RSK za javno zdravje sta se udeleZila doc. dr. Brane
Bregar in asist. Sanja Vrbovsek, kjer sta predstavila pred-
log Zbornice — Zveze za uvedbo specializacije v zdravstveni
negi s podrocja promocije zdravja in preventive ter integrirane
obravnave oseb s kronicnimi boleznimi na primarni ravni zdra-
vstvene dejavnosti in njeno umestitev v zdravstveni sistem.

Predstavila sta pravne podlage za uvedbo te specializacije
ter obstojece stanje na podrogjih izvajanja aktivnosti promo-
cije zdravja in preventive, vkljuéno z integrirano preventivo
kroni¢nih bolnikov na primarni ravni; gre za podrocje dela di-
plomiranih medicinskih sester, ki izvajajo
promocijo zdravja in preventivo v centrih
za krepitev zdravja (CKZ) in zdravstve-
novzgojnih centrih (ZVC) ter v ambulantah
druZinske medicine (ADM). Poudarila sta
predvsem vidik obveznega dodatnega iz-
obraZevanja kadra za izvajanje aktivnosti
na teh podrocjih, ki zahtevajo poglobljena
znanja in visoko kompetentne diplomirane
medicinske sestre. Ze zdaj morajo diplomi-
rane medicinske sestre v ADM pred zadet-
kom samostojnega dela opraviti nekaj ve¢
kot 100-urno izobrazevanje, diplomirane
medicinske sestre, ki v CKZ in ZVC izvajajo
aktivnosti zdravstvene vzqgoje in preventi-
ve za odraslo populacijo, pa priblizno 500-
urno izobrazevanje. Za zdaj za to pridobijo
specialna znanja. Na teh podrocjih gre za
neposredno delo s pacientom, kjer je zahtevana visja raven
znanja in kompetenc. Zato je za zagotavljanje visokokako-
vostne in varne obravnave na teh podrocjih v sistemu treba
zagotoviti diplomirane medicinske sestre klinicne specia-
listke. Predstavila sta namen te specializacije, kompetence,
ki jih specializanti pridobijo med specializacijo ter predlog
trajanja, poteka in strukture specializacije, za katero vstopni
pogoj predstavlja uspesno opravljen prvostopenjski Studij
zdravstvene nege, specialisticni Studij pa obsega obvezen
magisterij iz specialisticnega podrocja (kjer gre za napredno
ZN), poglobljeno teoreti¢no in klinicno specialistiéno uspo-
sabljanje iz izbranih vsebin s podrocja specializacije ter spe-
cialistitno nalogo in specialisti¢ni izpit. Clani RSK za javno
zdravje so postavili nekaj vprasan; ter ipoudarili kljuéno pred-
nost te specializacije, ki je v tem, da gre za specialistko, ki bo
visoko usposobljena za delo neposredno s pacientom ter za
delo tako v ADM kot v ZVC/CKZ, prav tako je pomembno, da
bo specializacija potekala tudi v klinicnem okolju.
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20. 11. 2021

V organizaciji Evropske komisije, kjer deluje tudi Koalicija
za cepljenje, je bil organiziran webinar za vse drzave c¢lani-
ce EU, ki so se znasle na posebnih seznamih glede nizkega
deleza precepljenosti proti covidu-19, med njimi tudi Slo-
venija. Naslov posveta, na katerem je sodelovala tudi nasa
predsednica, je bil Kako povecati precepljenost proti covi-
du-19 - pomembna vloga zdravstvenih delavcev. Udelezenci
iz Slovenije so hili poleg Zbornice — Zveze Se predsednica
Zdravniske zbornice in predstavniki Lekarniske zbornice
Slovenije ter Studenti farmacije. V prvem delu razprave so
predstavniki posameznih drZav (Slovenija, Bolgarija, Romu-
nija, Litva, Latvija, Estonija, Slovaska, Ceska, Poljska) navedli
posamezne vzroke za razmere, v katerih delujejo zdravstveni
delavci, odzive drzavljanov in pristope, ki jih izvajamo requla-
torji, ter teZave, s katerimi se srecujemo pri vsakdanjem delu,
v drugem delu pa mozZne resitve in pricakovanja, ki jih imamo
posamezne drzave do politiénih odlocevalcev v Bruslju.

30. 11. 2021

Sestali smo se na zadnjem srecanju odbora strokovnih sek-
cij, kjer je Monika AZman poro¢ala o dogodkih od zadnjega
sre¢anja v oktobru. Natasa PiletiC se je predsednici zahvalila
za aktivnosti, izvedene v preteklih mesecih skupaj s sindikati,
da so bila pogajanja za visje place uspesna.

UTRIP

ZBORNICE -

20

ZVEZE

Iz delovnih srediS¢ pa ze dobivamo informacije o tem, da
so nekatera delovna mesta z novo uredbo ustvarila Se ve¢
neenakosti in da so dodatno poru$ena sorazmerja med raz-
lignimi poklicnimi skupinami.
13. maja 2022 bomo verjetno v hibridni obliki izvedli 17. sim-
pozij ZBN na Brdu pri Kranju.

Predsedniki strokovnih sekcij so bili pozvani k pripravi kratkih
izobrazevanj, Cetrtkovanj, ki so v lanskem letu odli¢no zazi-
vela, prav tako pa k oddaji nacrtovanih izobraZevanj v 2022.
Akademija za nove predsednice in predsednice strokovnih
sekcij ter izvrSnih odborov bo organizirana januarja 2022.

Septembra in oktobra smo skupaj z Zdravnisko zbornico
organizirali Stiri spletna izobrazevanja. Strokovnega posve-
ta Obvladovanje covida-19 v zdravstvenih ustanovah se je
septembra udelezilo 382 ljudi in oktobra 333. Vsebine preda-
vanj so se nanasale na cepivo in ucinek le-teh na sréno-Zilni
sistem ¢loveka, prav tako na reproduktivno zdravje Zensk v
¢asu nosecnosti, poroda in poporodnega obdobja. MnoZicna
je bila tudi udelezba na izobrazevanjih Kako se v stresnem
covid-19 ¢asu spopasti z obremenitvami v delovnem okolju

in poskrbeti za razbremenitev? Zadnji dan novembra smo
tako uspesno zakljucili sklop stirih izobraZevan;.
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Vnedeljo, 28. 11. 2021, smo v polfinalu oddaje
Slovenija ima talent navijali za pevski
zhor LA VITA DMSBZT Maribor. 1o je bila
priloznost, da s pesmijo ponesejo sporocilo
upanja, zaupanja in vere v »dobro in prav«
tudi letos, tako kot so pred epidemijo, za
zidove bolnisnic, domov za starejse in drugih
ustanov, do najranijivejsih med nami. Kljub
okoliscinam, ki onemogocajo druzenje in
prepevanje ze drugo leto, ko skupaj = vami
delijo dolge, zahtevne delovnike, so se odlocile,
da stopijo na oder. S preprosto zeljo, da v teh
tezkih casih, ko stevilni trpijo izgube, ko kljub
nezavidljivim delovnim pogojem in velikemu
pomanjkanju zaposlenih vztrajajo v poklicu,
ovnesejo nekoliko miru in opogumljajo judi.
S svojo zgodbo zelijo prispevati k temu, da
kljub vsemu ohranimo optimizem, v veri,
da vse mine in bo tudi la cas za nami, da
tudi nas doseze pravicnejsi. Zato s pesmijo
»pripovedujejo« o Ziviljenju, taksnem, kot ga
dozivljamo ob ljudeh, o krhkem, dragocenem
in lepem, o tistem, kar je v Zivljenju vredno in
resnicno pomembno. Pojejo o sprejemanju in
dajanju, ljubezni, medsebojnem spostovanju
in podpori, naklonjenosti, o dostojanstou
cloveka. Tudi nasem! Pesmi so bile namenjene
tudi vam, spostovani stanovski kolegice
in kolegi, v zahvalo za poslanstvo, ki ga
»Zivimo«, saj med poklicnim in zasebnim

zgivljenjem skoraj ni vec locnice.

Verjeli smo v vse nas, v nas skupni glas!
Huvala vsem, ki ste svoj glas namenili
pevskemu zhoru LA VITA.
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ZBORNICA ZDRAVSTVENE IN BABISKE NEGE SLOVENIJE -
ZVEZA STROKOVNIH DRUSTEV MEDICINSKIH SESTER, BABIC
IN ZDRAVSTVENIH TEHNIKOV SLOVENIJE

A

OBVESTILO O RAZPISU VOLITEV PREDSEDNIKA OZ.
PREDSEDNICE IN CLANOV 0Z. CLANIC IZVRSNEGA
ODBORA SEKCIJE STUDENTOV ZDRAVSTVENE NEGE
IN BABISTVA

Na podlagi 13. in 15. clena Pravilnika o delu strokovnih sekcij
Zbornice zdravstvene in babisSke nege Slovenije — Zveze
strokovnih drustev medicinskih sester, babic in zdravstvenih
tehnikov Slovenije Sekcija Studentov zdravstvene nege in
babiStva razpisuje volitve za dveletno mandatno obdobje
(december 2021-2023) za:

1. predsednico oz. predsednika strokovne Sekcije Studentov
zdravstvene nege in babistva,

2. Clanice oz. ¢lane izvrSnega odbora strokovne Sekcije
Studentov zdravstvene nege in babistva (8 ¢lanov).

Rok za oddajo kandidature je 10. 12. 2021. Vloge s potrebnimi
dokazili (potrdilo o vpisu za tekoce Studijsko leto in drugo)
posljite v zaprti ovojnici na sedez volilno-kandidacijske komisije
na naslov: Zbornica — Zveza, Ob Zeleznici 30a, 1000 Ljubljana
s pripisom »Volitve Sekcije Studentov zdravstvene nege in
babitva — NE ODPIRAJ«. Ce kandidaturo posljete priporoéeno
po posti, se za dan, ko Zbornica — Zveze prejme vlogo, Steje dan
oddaje na posto.

Volilna komisija bo pregledala vse pravocasno prispele prijave
in pripravila kandidacijsko listo. Volitve bodo izvedene na
strokovnem srecanju 20. 12. 2021. Zaradi epidemioloskih
razmer bosta lokacija in nacin izvedbe strokovnega srecanja (v
Zivo ali preko spleta) sporocena naknadno.

Celotno besedilo razpisa je objavljeno na spletni strani Zbornice
= Zveze v rubriki aktualni razpisi.

Ziga Metelko, predsednik strokovne sekcije

December, januar 2021/22



DELO

A

ZBORNICA ZDRAVSTVENE IN BABISKE NEGE SLOVENIJE -
ZVEZA STROKOVNIH DRUSTEV MEDICINSKIH SESTER, BABIC
IN ZDRAVSTVENIH TEHNIKOV SLOVENIJE

OBVESTILO O RAZPISU VOLITEV ZA PREDSEDNIKA/
PREDSEDNICO IN CLANOV/CLANIC STROKOVNE
SEKCIJE MEDICINSKIH SESTER IN ZDRAVSTVENIH
TEHNIKOV V ONKOLOGHJI

Sekeija medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov v onkologiji
na podlagi 15. ¢lena Pravilnika o delu strokovnih sekcij Zbornice
zdravstvene in babiske nege Slovenije — Zveze strokovnih
drustev medicinskih sester, babic in zdravstvenih tehnikov
Slovenije in sklepa izvrSnega odbora sekcije §t. 4/21 razpisuje
volitve za §tiriletno mandatno obdobje 2022-2026 za:

+ predsednika/predsednico sekcije in
+ Clane/€lanice izvrSnega odbora (8 mest).

Pri izbiri ¢lanov izvr$nega odbora sekcije se upoStevata regijski
in strokovni princip. Posamezni kandidat/kandidatka lahko
hkrati vlozi kandidaturo za predsednika/predsednico in za
¢lana/Clanico izvrSnega odbora strokovne sekcije.

Kandidati posljejo kandidaturo na sedez volilne komisije do
vkljucno 20. 12. 2021 v zaprti ovojnici s pripisom: »Volitve
Sekcija medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov v
onkologiji — Ne odpiraj'« na naslov Zbornica — Zveza,
Ob Zeleznici 30a, 1000 Ljubljana. Ce kandidaturo posljete
priporoceno po posti, se za dan, ko Zbornica — Zveze prejme
vlogo, Steje dan oddaje na posto.

Volitve bodo izvedene na strokovnem srecanju, ki bo 5. 1. 2022
na Onkoloskem institutu Ljubljana.

Volilna komisija bo pregledala vse prispele kandidature in
upostevala samo tiste, ki bodo ustrezale razpisnim pogojem
ter bodo prispele v razpisanem roku. Celotno besedilo razpisa
je objavljeno na spletni strani Zbornice — Zveze v rubriki
aktualni razpisi.

Ana Isteni¢, predsednica strokovne sekcije
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Na podlagi 13. in 15. clena Pravilnika o delu strokovnih
sekcij Zbornice zdravstvene in babiske nege Slovenije —
Zveze strokovnih drustev medicinskih sester in zdravstvenih
tehnikov Slovenije in v skladu s Pravilnikom o volitvah in
imenovanjih Zbornice — Zveze zaradi premajhnega Stevila

¢lanov izvrSnega odbora

SEKCIJA MEDICINSKIH SESTER IN ZDRAVSTVENIH
TEHNIKOV V OPERATIVNI DEJAVNOSTI RAZPISUJE
VOLITVE

za naslednje Stiriletno obdobje (2022 2026) za predsednico/
predsednika (eno mesto) in lane izvr$nega odbora (osem mest).

Rok za prijavo kandidatov: 7. 3. 2022 do 12. ure

Vloge posljite v zaprti pisemski ovojnici na sedez volilno-
kandidacijske komisije na naslov Zbornice zdravstvene in babiske
nege Slovenije — Zveza strokovnih drustev medicinskih sester,
babic in zdravstvenih tehnikov Slovenije, Ob Zeleznici 30a, 1000
Ljubljana s pripisom »VOLITVE Sekcije medicinskih sester in

zdravstvenih tehnikov v operativni dejavnosti — NE ODPIRAJ«.

Volilna komisija bo pregledala vse pravocasno prispele prijave in
pripravila kandidacijsko listo. Volitve bodo izvedene 1. in 2. aprila
2022 hkrati s strokovnim sre¢anjem sekcije.

Tatjana Pozarnik, predsednica strokovne sekcije
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Zadeva: StaliSce Komisije Republike Slovenije za medicinsko etiko o pravici do

ugovora vesti v zvezi s cepljenjem in jemanjem nosno-zrelnih brisov v
omejevanju epidemije covida-19

Spostovani,

Komisija Republike Slovenije za medicinsko etiko (KME RS) je 20. 10. 2021, prejela prosnjo
Zbornice zdravstvene in babiske nege Slovenije - Zveza strokovnih drustev medicinskih sester,
babic in zdravstvenih tehnikov Slovenije (Zbornica — Zveza) za stali§€e o uveljavljanju pravice
do ugovora vesti pri cepljenju proti Covidu-19 in pri odvzemu brisa nosno-zrelnega predela na
covid-19. 1z dopisa je razvidno, da gre za uveljavljanje pravice zdravstvenega delavca, da
odkloni zdravstveni poseg, ¢e sodi, da ni v skladu z njegovo vestjo, z osebnim ali verskim
prepri€anjem oziroma z naceli medicinske etike.

KME RS je na seji 23. 11. 2021 v zvezi z navedenim vprasanjem sprejela naslednje stalisce.

Cepiva so snovi, ki se uvr§€ajo med zdravila in so pred dovoljenjem za uporabo, kot vsa
zdravila, preskusSana po postopkih, ki so predpisani v evropski zakonodaji, ki jo je sprejela tudi
Slovenija. Presku$ana so na kakovost, ucinkovitost in varnost, saj se tudi zanje predvideva
moznost stranskih in nezelenih ucinkov. Ko je v preskusanjih ugotovljeno, da koristi presegajo
mozne stranske ucinke ali tveganja, dobijo cepiva, enako kot ostala zdravila, dovoljenje
regulatornega organa (EMA - European Medicines Agency) za Siroko uporabo. Zdravila so v
zdravstvu eno najbolj reguliranih podrodij.
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Diagnosti¢ni postopek, kot je odvzem brisa dela telesa, je v zdravstvu Siroko uveljavljen za
paciente vseh starosti in sodi med postopke z minimalnim tveganjem. V primeru zavrnitve
indiciranega diagnosti¢nega postopka je pacientu lahko povzro€ena nepotrebna oziroma
preprecljiva zdravstvena Skoda.

KME RS meni, da medicinske sestre in drugi zdravstveniki lahko odklonijo sodelovanje pri
zdravstvenih storitvah, ki so po njihovem moralnem, eticnem ali verskem prepri¢anju eti¢no
nesprejemljivii a to ne pomeni, da je z ugovorom vesti mogoCe nasprotovati katerikoli
zdravstveni storitvi. Uveljavlja se lahko le, e ni v nasprotju s pravili stroke in ne ogroza zdravja
ali Zivljenja na posamicni ali druzbeni ravni. Odklanjanje ali prepre¢evanje uporabe dokazano
ucinkovitih zdravil s strani zdravstvenega delavca zato eti¢no ni sprejemljivo. Tudi strah, osebna
korist ali neznanje ugovora vesti ne opravicujejo.

Zdravstveni delavci so zavezani delovanju v korist ljudi v skladu z znanstveno potrjenimi
medicinskimi dognaniji. Tako cepljenja proti nalezljivim boleznim kot diagnosti¢ni postopki, med
katere sodi tudi jemanje brisov, izkazano sodijo med najucinkovitejSe, nenadomestljive
zdravstvene ukrepe za ohranjanje zdravja posameznika, javnega zdravja in prepreCevanje
mnozi¢ne umrljivosti. Razen naStetega v zdravstvu za omejevanje pojavnosti in razsirjenosti
epidemije covid-19 nimamo drugih moznosti.

Iz navedenih razlogov KME RS v primeru cepljenj in diagnosti¢nih postopkov ugovoru vesti ne
more podeliti eticnega soglasja.

S prijaznimi pozdravi.

dr. Bozidar Volj¢, dr. med.
predsednik KME RS

e
@ o . g
.Am_T Narocite nase pametne resitve

Avtomatizirajte sestavo
urnika dela!

WoShi poskrbi za pametno razporejanje dela
ob upoitevanju zelja vasih vodij ter bistih, za
katere se urnik pripravlja.

Razbremenite se stresa ob sestavi urnika.

Vel zdravstvenih enot v Sloveniji 2e uporablja
nas program.

WOSHI - Avtomatizaclja razporeda v vasih rokah +386 40529 914 | algit.si | info@algit.si
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MNENJE ZBORNICE - ZVEZE O INVENTURI MATERIALA IN OPREME KOT
DELOVNI OBVEZI IZVAJALCEV ZDRAVSTVENE IN BABISKE NEGE

Zbornica zdravstvene in babiske nege Slovenije — Zveza strokovnih drustev medicinskih sester, babic in zdravstvenih tehnikov Sloveni-
je (v nadaljnjem besedilu Zbornica — Zveza) je prejela vprasanje, ali je inventura zdravstvenega, nezdravstvenega materiala in opreme
delo zdravstveno-negovalne sluzbe.

Pojasnjujemo, da Zakon o zdravstveni dejavnosti (Uradni list RS, §t. 23/05 — uradno preci§ceno besedilo, 15/08 -~ ZPacP, 23/08,
58/08 — ZZdrS-E, 77/08 — ZDZdr, 40/12 — ZUJF, 14/13, 88/16 — ZdZPZD, 64/17,1/19 - odl. US, 73/19, 82/20, 152/20 - ZZUOOP,
203/20 - ZIUPOPDVE in 112/21 = ZNUPZ, v nadaljnjem besedilu ZZDej) v 62. ¢lenu doloca, da zdravstveno dejavnost lahko opravljajo
zdravstveni delavci, ki imajo ustrezno strokovno izobrazbo, so strokovno usposobljeni za samostojno opravljanje dela v svojem poklicu
inizpolnjujejo druge pogoje (kvalifikacija), dolocene s tem zakonom in z drugimi predpisi.

V skladu s 55. ¢lenom ZZDej zdravstveni delavec lahko samostojno opravlja vsako delo, za katero ima ustrezno izobrazho in je zanj
usposobljen ter ima na razpolago ustrezno opremo. Za svoje delo prevzema eticno, strokovno, kazensko in materialno odgovornost.

Zbornica — Zveza nadalje pojasnjuje, da je pomembno, da so dela in naloge za posamezno delovno mesto doloCeni v aktu o siste-
mizaciji delovnih mest ter v pogodbi o zaposlitvi. Opredelitev dela, ki ga je dolZan opravljati delavec po pogodbi, je ena od bistvenih
sestavin pogodbe o zaposlitvi in se lahko spremeni samo s soglasjem obeh strank. Iziemoma sme delodajalec odrediti delaveu tudi
drugo delo, za katero se sicer nista dogovorila s pogodbo o zaposlitvi, vendar samo v primerih in pod pogoji, dolocenimi z zakonom in
kolektivno pogodbo.

Izvajalci zdravstvene dejavnosti se zadnja leta srecujejo s pomanjkanjem medicinskih sester in drugih izvajalcev zdravstvene ter
babiske nege, kar mocno vpliva na izvajanje zdravstvene dejavnosti. Pomanjkanje izvajalcev zdravstvene nege na trgu dela je veliko in
je ocenjeno na priblizno 25 odstotkov.

Prihaja do preobremenitev, utrujenosti in izgorevanja pri vseh poklicnih profilih izvajalcev zdravstvene in babiske nege. V ¢asu epide-
mije covida-19 so se razmere Se dodatno poslabsale.

Iz mednarodnih raziskav izhaja, da je pomanjkanje kadra v zdravstveni ter babiski negi povezano s kakovostjo in varnostjo zdravstvene
obravnave in predvsem tudi z opuscanjem negovalnih intervencij oziroma temeljnih aktivnosti, ki jih zaposleni izvajajo pri pacientih.

Menimo, da inventuro zdravstvenega, nezdravstvenega materiala in opreme lahko opravijo tudi drugi zaposleni, ter da ne gre za
aktivnosti, za katere se zahteva poklicna kvalifikacija izvajalca zdravstvene oziroma babiske nege.

Zbornica — Zveza je v dokumentu Analiza razmer na trgu dela in predlog politik ter ukrepov kadrovske strategije v dejavnosti zdra-
vstvene in babiske nege, ki je bil junija 2021 posredovan Ministrstvu za zdravje, Ze predlagala, da izvajalci zdravstvene dejavnosti
medicinske sestre in druge izvajalce zdravstvene in babiske nege razbremenijo tistih administrativnih in drugih opravil, ki jih lahko
izvede nezdravstveno osebje.

Vodstva zdravstvenih zavodov in drugih izvajalcev zdravstvene dejavnosti ter vodje posameznih procesov bi morali ugotoviti, katere
so tiste aktivnosti, ki niso neposredno vezane na zahtevano kvalifikacijo, znanje in strokovno usposobljenost izvajalcev zdravstve-
ne in babiske nege in bi jih lahko izvedli drugi zaposleni (nezdravstveni delavci). S tem bi razbremenili izvajalce zdravstvene in babiske
nege in jim omogocili primeren ¢as in pogoje za kakovostno in varno opravljanje zdravstvene dejavnosti.

Monika AZzman,
predsednica Zbornice - Zveze
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Spostovane medicinske sestre in babice,
spostovani zdravstveni tehniki ter bolnicarji-negovalci,

izteka se Se eno leto, polno preizkusenj nase zmogljivosti in ¢lovecnosti.
Leto, v katerem ste svoje poslanstvo kljub Stevilnim preizkusnjam opravili
z nenadomestljivo pozrtvovalnostjo in predanostjo. Kot sem ze veckrat
dejal: vi ste temelj vsakega zdravstvenega sistema in kljucni pri varovanju in
ohranjanju nasega zdravja. Vasa nezamenljiva vloga se je v ¢asu epidemije
Se posebej prepricljivo izkazala, zato se vam v imenu drzave in ljudi,
ki jih imam Cast predstavljati in tudi v svojem osebnem imenu iskreno
zahvaljujem za vase izjemno delo, ki nam je vsem v ponos in navdih.

Spostovane, spostovani, iz srca vam zelim sre¢no, mirno in predvsem
zdravo leto 2022.

Iskreno vas,

Borut Pahor
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Leto 2021 je bilo za mnoge naporna izkusnja. Medicinske
sestre ste preteklo leto nosile Se posebej veliko breme in v

prvih vrstah bile boj proti zdravstveni krizi.

Obrnimo list v prihodnost, ki naj nam prinese mir in sreco,
pridobljene izkusnje pa pripomorejo pri premagovanju novih
izzivov. Naj bo novo leto zdravo in varno.

Srecno v 2022!

Janez Poklukar
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OBVESTILO ZBORNICE - ZVEZE 0 PODELJEVANJU LICENC ZA STROKOVNA PODROCJA NA PODLAGI
38. CLENA ZZDEJ-K

Zbornica zdravstvene in babiSke nege Slovenije — Zveza strokovnih drustev medicinskih sester, babic in zdravstvenih tehnikov Slovenije
(v nadaljnjem besedilu Zbornica — Zveza) izvajalce zdravstvene dejavnosti in izvajalce zdravstvene nege obveséa o upravnih postopkih,
ki se vodijo na podlagi 38. ¢lena Zakona o spremembah in dopolnitvah Zakona o zdravstveni dejavnosti (Uradni list RS, §t. 64/17, 73/19,
152/20 = ZZUQOPR 203/20 - ZIUPOPDVE in 112/21 = ZNUPZ, v nadaljnjem besedilu ZZDej-K).

a) Obvestilo za medicinske sestre in medicinske tehnike iz prvega odstavka 38. ¢lena ZZDej-K

Rok za podelitev licence za strokovna podrocja za medicinske sestre in medicinske tehnike iz prvega odstavka 38. ¢lena
77DejK se iztece 17. 12. 2021.

Ce s0 pri izvajalcih zdravstvene dejavnosti $e zaposleni izvajalci iz prvega odstavka 38. ¢lena ZZDejK, ki $e niso oddali vioge,
jih prosimo, da takoj oddajo vlogo za podelitev licence za strokovno podrocje.

Zhornica — Zveza bo v prihodnih dneh podelila Se licence za strokovno podrogje zdravstvene nege pacienta v ambulanti druZinske medicine
- 38 ¢len ZZDejK, ki se zaradi spremembe naziva strokovnega podrocja doslej Se niso podeljevale.

Na spletni strani Zbornice — Zveze so objavljeni obrazci vlog, Pravilnik o registru in licencah izvajalcev v dejavnosti zdravstvene ali ba-
biske nege (Uradni list RS, §t. 152/20), priloga pravilnika in pojasnilo o podeljevanju licenc za strokovno podrocje, povezava https:/www.
zbornica-zveza.si/register-licence-javna-pooblastila/licenca38-clen-zzdej-k/

b) Obvestilo za zdravstvene tehnice in tehnike zdravstvene nege iz drugega odstavka 38. ¢lena ZZDej-K
lzvajalci zdravstvene nege iz t. i. »druge skupine« (zdravstvene tehnice in tehniki zdravstvene nege), ki izpolnjujejo pogoje iz

drugega odstavka 38. ¢lena ZZDej-K in v postopku podelitve licence najprej opravijo preizkus strokovne usposobljenosti pri
Zhornici — Zvezi, se Se ne prijavijo na preizkus strokovne usposobljenosti.

Rok za podelitev licence do 17. 12. 2021 tako ne velja za izvajalce iz drugega odstavka 38. clena ZZDej-K.

Zbornica — Zveza bo pisni del preizkusa strokovne usposobljenosti zaradi epidemioloskih razlogov izvedla on-line, zato bo Ministrstvu
za zdravje predlagala zniZanje cene stroskov preizkusa strokovne usposobljenosti. Preizkusi strokovne usposobljenosti se bodo zaradi
epidemioloskih razmer zaceli v prvem cetrtletju leta 2022.

Izvajalci zdravstvene nege iz drugega odstavka 38. ¢lena ZZDej-K za licenco morajo opraviti preizkus strokovne usposobljenosti in licen-
co za strokovno podrocje pridobiti v Stirih letih od sklenitve pogodbe o zaposlitvi za delovno mesto diplomirane medicinske sestre, torej
vecinoma najkasneje do avgusta 2023.
Zbornica — Zveza je Ministrstvu za zdravje predlagala, da zaradi vkljucenosti izvajalcev zdravstvene nege v obvladovanje epi-
demije covida-19 rok iz drugega odstavka 38. clena ZZDej-K za preizkus strokovne usposobljenosti in podelitev licence za
strokovno podrocje podaljSa Se za dve leti.

Za vse dodatne informacije smo na voljo na e-posti: register.licenca@zbornica-zveza.si.

Zbornica - Zveza
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OBVESTILO ZBORNICE — ZVEZE 0 VPISU V REGISTER OZIROMA PODELITVI LICENCE ZA IZVAJALCE
ZDRAVSTVENE IN BABISKE NEGE, KI SO IZOBRAZBO 0ZIROMA KVALIFIKACIJO PRIDOBILI V TUJINI

®

Dologila Zakona o zdravstveni dejavnosti (Uradni list RS, §t. 23/05 — uradno preéis¢eno besedilo, 15/08 — ZPacP,. 23/08, 58/08 — ZZdrS-E,
77/08 — ZDZdr, 40/12 — ZUJF, 14/13, 88/16 — ZdZPZD, 64/17,1/19 - odl. US, 73/19, 82/20, 152/20 - ZZUOQP, 203/20 - ZIUPOPDVE in
112/21 = ZNUPZ, v nadaljnjem besedilu ZZDej) o vpisu v register in veljavni licenci veljajo tudi za izvajalce zdravstvene in babiske nege (v
nadaljnjem besedilu izvajalec), ki so pridobili izobrazbo oziroma poklicno kvalifikacijo (izobrazbo in strokovni izpit) v tujini.

77Dej oziroma Pravilnik o registru in licencah izvajalcev v dejavnosti zdravstvene ali babiske nege (Uradni list RS, $t. 152/20) dolocata
postopek vpisa v register oziroma podelitev licence za izvajalce, ki imajo pridobljeno poklicno kvalifikacijo v tujini, pri tem pa razlikujeta
med postopkom vpisa v register oziroma podelitve licence izvajalcem, ki imajo pridobljeno izobrazbo oziroma poklicno kvalifikacijo v eni
od drugih drZzav nekdanje SFR Jugoslavije ali v tretji drzavi in med postopkom vpisa v register oziroma podelitve licence za izvajalce, ki
imajo pridobljeno poklicno kvalifikacijo v drzavi Evropskega gospodarskega prostora (EU) ali Svicarski konfederaciji.

1. PRIDOBLJENA POKLICNA KVALIFIKACIJA V ENI OD DRUGIH DRZAV NEKDANJE SFR JUGOSLAVIJE ALI V TRETJI DRZAVI

V primeru pridobljene poklicne kvalifikacije v eni od drugih drZav nekdanje SFR Jugoslavije ali v tretji drZzavi mora izvajalec za vpis v
register oziroma podelitev licence predhodno pridobiti odlocbo Ministrstva za zdravje o vrednotenju izobrazevanja oziroma pristopu k
opravljanju pripravnistva in strokovnega izpita ter opraviti strokovni izpit pri Ministrstvu za zdravje.

Postopek priznanja izobrazbe za izvajalce, ki so pridobili izobrazbo v eni od drugih republik SFRJ ali tretji drzavi oziroma opravljanja
pripravniStva oziroma strokovnega izpita je opredeljen v Pravilniku o pripravnitvu in strokovnih izpitih zdravstvenih delavcev in zdra-
vstvenih sodelavcev na podrogju zdravstvene dejavnosti (Uradni list RS, $t. 47/18 in 150/20).

Za zaGetek postopka za priznavanje izobrazbe pri Ministrstvu za zdravje izvajalec med drugim ministrstvu predloZi tudi dokazilo
o znanju slovenskega jezika, za zacetek postopka se zahteva dokazilo o znanju jezika vsaj na osnovni ravni. Preizkus sloven-
skega jezika se opravlja pri Centru za slovenscino kot drugi in tuji jezik, Univerza v Ljubljani, Kongresni trg 12, 1000 Ljubljana.

Ob prijavi na strokovni izpit pri Ministrstvu za zdravje izvajalec ministrstvu predlozi dokazilo o znanju slovenskega jezika v
skladu z zahtevami iz 63. Clena ZZDej (raven B2 za tehnike zdravstvene nege in C1 za diplomirane medicinske sestre in
diplomirane babice).

Sele po opravljenem strokovnem izpitu pri ministrstvu izvajalec vioZi viogo za vpis v register oziroma podelitev licence Zbornici = Zvezi.

Omenjeni postopek velja tudi za izvajalce, ki so pridobili izobrazbo v drZavah EU, a v drZavi EU niso pridobili polne poklicne kvalifikacije

Izvajalec v postopku vpisa v register oziroma podelitev licence Zbornici — Zvezi med drugim predlozi e potrdilo pristojnega organa
drZave, v kateri ima pridobljeno kvalifikacijo, 0 nekaznovanosti, in potrdilo, iz katerega izhaja registracija pri pristojnem organu, da ni v
disciplinskem ali drugem postopku, iz katerega izhaja prepoved opravljanja poklica oziroma izrecena prepoved opravljanja poklica, ki ni
starejSe od treh mesecev.

Dokazila, ki so v tujem jeziku, se Zbornici — Zvezi predloZijo v overjenem prevodu v slovenski jezik. Dokazila morajo biti v izvirniku ali
overjenem prepisu, Zbornica - Zveza pa lahko po vpogledu izvirnika na listini s podpisom ali Zigom potrdi verodostojnost kopije.
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Informacije o priznavanju izobrazbe in strokovnem izpitu daje Ministrstvo za zdravje, povezava https://www.gov.si/zbirke/storitve/po-
stopki-priznanja-izobrazbe-za-tujce-iz-drzav-neclanic-eu/, informacije o postopku vpisa v register oziroma podelitve licence pa Zbornica
— Zveza, povezava https://www.zbornica-zveza.si/register-licence-javna-pooblastila/tujci-kvalifikacije-iz-tujine/.

2. PRIDOBLJENA POKLICNA KVALIFIKACIJA V DRZAVI EVROPSKEGA GOSPODARSKEGA PROSTORA ALI SVICARSKI KONFEDERACIJI

2.a VPIS V REGISTER OZIROMA PODELITEV LICENCE

V primeru pridobljene poklicne kvalifikacije (pridobljena izobrazba in opravljeno pripravnistvo) v drzavi Evropskega gospodarskega
prostora ali Svicarski konfederaciji mora izvajalec za vpis v register oziroma podelitev licence predhodno pridobiti odloébo o priznani
kvalifikaciji Ministrstva za zdravje v skladu z zakonom, ki ureja postopek priznavanja poklicnih kvalifikacij.

Po pridobljeni odlocbi o priznani poklicni kvalifikaciji izvajalec vloZi vlogo za vpis v register oziroma podelitev licence Zbornici — Zvezi.

Izvajalec v postopku vpisa v register oziroma podelitve licence Zbornici — Zvezi predloZi Se dokazilo o znanju slovenskega jezika v
skladu z zahtevami iz 63. ¢lena ZZDej (raven B2 za tehnike zdravstvene nege in C1 za diplomirane medicinske sestre in diplomirane
babice) in potrdilo pristojnega organa drZave, v kateri ima pridobljeno kvalifikacijo, o nekaznovanosti, in potrdilo, iz katerega izhaja
registracija pri pristojnem organu, da ni v disciplinskem ali drugem postopku, iz katerega izhaja prepoved opravljanja poklica oziroma
izreCena prepoved opravljanja poklica, ki ni starejSe od treh mesecev.

Dokazila, ki so v tujem jeziku, se predloZijo v overjenem prevodu v slovenski jezik. Dokazila morajo biti v izvirniku ali overjenem prepisu,
Zbornica — Zveza pa lahko po vpogledu izvirnika na listini s podpisom ali Zigom potrdi verodostojnost kopije.

Informacije o priznavanju poklicne kvalifikacije daje Ministrstvo za zdravje, povezava https://www.gov.si/zbirke/storitve/vloga-za-prizna-
nje-poklicne-kvalifikacije-pridobljene-v-drzavi-clanici-evropske-unije-in-za-obcasno-opravljanje-storitev/, informacije o postopku vpisa
v register oziroma podelitve licence pa Zbornica — Zveza, povezava https://www.zbornica-zveza.si/register-licence-javna-pooblastila/
tujci-kvalifikacije-iz-tujine/.

2.b ZACASEN VPIS V REGISTER

Zdravstveni delavec v dejavnosti zdravstvene ali babiske nege, drzavljan drZave Clanice Evropske unije, drZav Evropskega gospodarskega
prostora ali Svicarske konfederacije (v nadaljnjem besedilu drzava sedeza), ki opravlja zdravstvene storitve v skladu s predpisi drzave
sedeZa (v nadaljnjem besedilu ponudnik storitev), lahko v Republiki Sloveniji na podlagi prijave opravlja zdravstvene storitve obcasno ali
zaCasno v skladu z Direktivo 2005/36/ES, Ce te niso v nasprotju s tem zakonom in drugimi predpisi s podrocja zdravstvenega varstva.

Vloga za ob&asno oziroma zacasno opravljanje zdravstvenih storitev je objavljena na spletni strani Ministrstva za zdravje, povezava:
https://www.gov.si/zbirke/storitve/vloga-za-priznanje-poklicne-kvalifikacije-pridobljene-v-drzavi-clanici-evropske-unije-in-za-obcasno-
-opravljanje-storitev/.

Ponudnik storitev vloZi prijavo za obéasno oziroma zacasno opravljanje zdravstvenih storitev pri Ministrstvu za zdravje. Ponudnik med
drugimi dokazili predlozi izjavo o znanju slovenskega jezika ter mu ni treba opraviti preizkusa znanja slovenskega jezika ter predloziti
dokazila 0 znanju slovenskega jezika.

Po prejemu popolne prijave Ministrstvo za zdravje popolno prijavo poslje Zbornici — Zvezi, ki ponudnika storitev zacasno vpise v register
za dobo enega leta. Zacasna registracija velja za Cas veljavnosti prijave ponudnika storitev.

V Ljubljani, 22.11. 2021

Zhornica - Zveza
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Prenovljeni Kodeks etike za
medicinske sestre Mednarodnega
sveta medicinskih sester (ICN)

Darinka Klemenc

Zeneva, Svica, 20. oktober 2021,

Izjava za medije: Nova interaktivna
publikacija opozarja na delovne pogoje,
varstvo podatkov in vlogo medicinskih
sester v svetovnem zdravju; kodeks
odraza izkusnje, pridobljene iz pandemije
covida-19.

ICN je predstavil prenovljeni kodeks etike za medicinske
sestre, izjavo o eticnih vrednotah, poklicni odgovornosti
medicinskih sester, ki opredeljuje in usmerja eticno prakso
zdravstvene nege v okviru razliénih vlog, ki jih prevzemajo
medicinske sestre. Odkar je bil leta 1953 kodeks prvi¢ spre-
jet, predstavlja standarde eticnega delovanja medicinskih
sester po vsem svetu.

Predsednica ICN Annette Kennedy je ob tem dogodku de-
jala: »Svetovni dan etike zacenjamo z novim kodeksom, ki
poudarja spremembe, ki jih zaznavamo v delovnem okolju
medicinskih sester, izzive, s katerimi se soocajo, in eticne
dileme, ki jih je covid-19 postavil v ospredje. Prenovljeni ko-
deks, ki ga medicinske sestre uporabljajo kot vodilo pri svojih
vsakodnevnih odlocitvah, poudarja potrebo po zasciti in pod-
pori medicinskih sester ter zagotavljanju ustrezne izobrazbe,
usposabljanja in sredstev za zagotavljanje najvisje kakovosti
zdravstvene oskrbe vsem pacientom.«

Prenovljena izdaja iz leta 2021 ima Stiri kljucne elemente,
ki pomenijo okvir za eticna ravnanja: medicinske sestre
in paciente ali druge, ki potrebujejo zdravstveno oskrbo;
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medicinske sestre in prakso; medicinske sestre in poklic ter
medicinske sestre in globalno zdravje. Kodeks vsebuje tudi
tabele, ki medicinskim sestram pomagajo pri prevajanju/raz-
lagi standardov eticnega delovanja.

Kodeks etike za medicinske sestre ICN se redno pregleduje
in prenavlja kot odziv na realnost zdravstvene nege in zdra-
vstvenega varstva v spreminjajoci se druzbi.

RazliCico za leto 2021 so temeljito pregledali strokovna us-
merjevalna skupina, ¢lani odbora ICN in osebje ICN, preden
so kodeks prevedli v $pans¢ino in francos¢ino.

Kodeks etike za medicinske sestre ICN zagotavlja eticne
smernice v zvezi z vlogami, dolznostmi, odgovornostmi,
njihovim vedenjem, strokovno presojo in odnosi s pacienti
in drugimi, obravnavanimi v zdravstveni negi ali drugih zdra-
vstvenih storitvah, sodelavci in drugimi strokovnjaki. Kodeks
je temeljni dokument in ga je treba uporabljati v kombinaciji
z obstojecimi zakoni, predpisi in poklicnimi standardi v drZa-
vah, ki urejajo prakso zdravstvene nege.

Kodeks je na voljo na spletni strani ICN: https.//www.icn.ch/
news/revised-icn-code-ethics-nurses-reflects-lessons-learned-
-covid-19-pandemic

Video predstavitve novega kodeksa ¢lanov vodstva ICN so na
voljo na: https.//youtu.be/NqgM5f2T8GKg> Lise Little

https.//youtu.be/TMLIANINVVA> Roswitha Koch
https.//youtu.be/6UPnBpuSviE> Michelle Acorn

Novi kodeks ICN bo tudi v slovenskem jeziku in v e-obliki
dosegljiv na spletni strani Zbornice - Zveze.
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Medicinske sestre EU so prejele
posebno priznanje v okviru nagrade
»drzavljan Evrope«

9. november 2021 - Evropska federacija zdruzenj zdravstvenih sistemov, ni mogoce pogovarjati brez konkretnih
organizacij medicinskih sester (EFN) je ponosna, prakticnih resitev, ki se uporabljajo in nadgrajujejo v celotni
da lahko na svoj 50. rojstni dan razglasi, da je EuTEigsh Ll 10 2 ERS POt g0,

9. novembra 2021 Evropski parlament v okviru »Pocasceni in hvalezni smo, da priznavate medicinske sestre v EU!
nagrade »drzavljan Evrope« izrekel posebno Ce pogledate odpornost zdravstva iz perspektive medicinskih sester;

potrebujemo vase politicno vodenje, da bi vzpostavili to odpornost
in Se posebej pri spopadanju s pomanjkanjem medicinskih sester
na ravni EU zdaj!« je dejal dr. Paul De Raeve, generalni sekretar EFN.

priznanje vsem medicinskim sestram v EU za
njihovo kljucno vlogo, neomejeno in izredno

predanost delu v prvih vrstah med krizo, ki

0 e povarodil covid-10. sai 50 24 ur vse dni v Posebej je treba opozoriti na vlogo Clanic EFN — nacionalna
Jojep 9, 54 4 zdruzenja medicinskih sester v EU in v Evropi — njihovo nepretr-

Fednu §edele .Ovlz.pOStelja,hvbOIkaV’ vtako rekgc gano predanost EFN in njihovo neomajno podporo, ki jo nudijo
izrednih okoliscinah, pri cemer so tvegale svoje v svojih drzavah vsem medicinskim sestram, ki delajo v prvih
zivljenje in zivljenje svojih bliznjih.

vrstah in tolaZijo bolnike v izjemno tezkih delovnih po-
gojih, medtem ko nudijo podporo vsem, ki potrebu-

»Veliko Evropejcev, predvsem v zdravstvenem
sektorju, se je pogumno Zrtvovalo pri boju s pan-
demijo in so nudili pomoc tistim, ki so jo najbol
potrebovali. V' znak priznanja za njihov pogum

in trud se je predsedstvo odlocilo, da k Ze ob-
stojecim projektom doda Se eno temo, in sicer
‘boj proti koronavirusu's, je izjavila podpredsednica
Evropskega parlamenta Dita Charanzova, predsedni-
ca nagrade »drzavijan Evropex.

jejo zdravstveno oskrbo.

Dolgo obdobje epidemije covida-19, ki Se kar traja, je pokazalo
dodano vrednost medicinskih sester, ki jo prinasajo evropskim
zdravstvenim sistemom — nesebi¢no, strokovno delo v prvih
vrstah oskrbe dokazuje, da so kompetence medicinskih se-
ster nujne za delovanje zdravstvenih sistemov v Evropski uniji.
Vendar pa se o izzivih, ki jih prinasa vzpostavljanje odpornosti
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Razmisljanje predsednice
SDZNS ob zakljucku pogajanj
dogovora o placah in nujnih
ukrepih na podrocju zdravstva
in socialnega varstva

®

Slavica Mencingar, predsednica Sindikata delavcev v zdravstveni negi Slovenije
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V zacetku novembra smo sindikati s
podrocja zdravstva in socialnega varstva
zakljucili pogajanja z Vlado RS za visje
vrednotenje dela zaposlenih v teh dveh
dejavnostih.

Namen pogajanj je bil v prvi vrsti prepreéiti odliv kadra s podro¢-
ja zdravstvene nege iz bolni$nic in socialnovarstvenih ustanov,
vendar nam je pogajalcem na sindikalni strani uspelo mocno
razSiriti nabor delovnih mest, tako reko¢ za vsa delovisca v
placnih podskupinah, ki zajemajo izvajalce zdravstvene nege in
oskrbe tako v zdravstvu kot socialnem varstvu ter posamezna
druga delovna mesta v placni skupini E in F ter nekatera delovna
mesta iz placne skupine J. Verjamemo, da so bili s tem storjeni
prvi koraki k cilju izboljSanja pla¢ zaposlenim v zdravstveni negi.
V tem krogu pogajanj nismo dosegli vsega, zato se nase delo na
tem podrogju nadaljuje.

Kot ste verjetno Ze opazili, so zviSanja zelo razlicna glede na
deloviSca in strinjamo se, da so se pojavila nova nesorazmerja
v placni lestvici, nove anomalije in tudi morebitne krivice. Kljub
nasim najbolj$im namenom in vztrajanju dneve, tedne in mese-
ce, kot so trajala pogajanja, smo prisli do kljuénega trenutka,
ko smo se morali odlociti, da sprejmemo dosezeno in v drugem
krogu nadaljujemo pogajanja. Pogajanja so stvar dveh pogajal-
skih strani in kon¢no dejanje je sklepanje kompromisa, ki pri-
pelje do dogovora in posledicno do podpisa. Zaradi aktualnih
politicnih razmer in zaradi situacije, v kateri smo se znasli zaradi
epidemije, bi se znalo zqgoditi tudi kaj nepredvidljivega in lahko
bi se koncalo slabo za vse nas. Tako pa smo resili, vsaj upamo
tako, trenutno najvegje tezave ... Ze Gakanje na podpis aneksov,
ki se je precej zavlekel, nas je precej skrbel, saj dokler ni Vlada
dokonéno potrdila in objavila aneksov v Uradnem listu RS, bi se
prav lahko zgodilo, da bi zadeva padla v vodo. Pa verjemite, da
se je v zakulisju marsikaj dogajalo, navsezadnje bi lahko tudi
reakcija nasih najozjih sodelavcev vplivala na izid pogajanj. Z
zdruZenimi mocmi vseh sindikatov, ki smo bili v pogajalski sku-
pini, nam je vendarle uspelo.

Srecanj, usklajevanj in vloZzenega truda je bilo veliko tako z nase
kot z vladne strani. Ze samo trajanje od sredine avgusta do sre-
dine novembra, véasih tudi dvakrat tedensko, pove dovol].

Prav je, da izveste tudi to, da si je prvi¢ v zgodovini sindikalnih
pogajanj aktualni minister za zdravje resni¢no vzel ¢as za nas (z
izjemo gospoda Sabedra).

Minister za zdravje Janez Poklukar je bil prisoten na vseh po-
gajanjih od prve do zadnje minute. S tem je pokazal odnos, ki
ga ima do vseh zaposlenih v zdravstvu in ne samo do dolo-
¢ene poklicne skupine, kot smo hili vajeni doslej. Ta nasa po-
hvala mu sicer lahko ta trenutek bolj Skodi kot koristi glede na
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odzive zdravniskih organizacij, ampak tako pac je. Lahko re¢em
samo poklon in hvala ministru za zdravje Janezu Poklukarju za
njegov Cas, razumevanje in trud, ki nas je pripeljal do zakljucka
teh pogajan;.

Kljub zaklju¢ku pogajanj pa je Se vedno veliko stvari ostalo od-
prtih in zavedamo se, da so mnogi dobili premalo, zato nam je
uspelo v dogovor dodati ¢len, ki govori o tem, da se naslednja
pogajanja zatnejo najkasneje sredi januarja naslednje leto.

Kar pa me izredno skrbi, pa je to, daimamo informacije s terena,
da nekateri ne zapusc¢ajo delovnih mest samo zaradi denarja in
obremenitev, ampak tudi zaradi slabih medsebojnih odnosov na
delovnem mestu, kar je veckrat med pogajanji omenil tudi minis-
ter. Namrec toliko individualizma, nestrpnosti in nespostovanja,
kot zaznavamo zadnje Case med zaposlenimi v zdravstveni negi,
do zdaj ni bilo opaziti. Da postajamo sami sebi najvedji sovraz-
niki, ni veC nobena skrivnost. Pravzaprav se znotraj poklicev v
zdravstveni negi delimo na prafaktorje (SMS/DMS, sekundar/
primar, enote/oddelki, sekcije itd.). Te dni dobivamo na sedeZ
sindikata tudi ogromno vprasanj, takSne in drugacne odzive, ko
vsak kaZe s prstom na drugega .. Medtem pa se ne zavedamo,
da imamo dovolj zunanjih sovraznikov, ki jim je nasa razdroblje-
nost samo »voda na njihov mlin«. Tega nam ni treba. Zdaj in v
prihodnje bomo potrebovali enotnost, solidarnost, povezanost.
Ne smemo si dovoliti, da je to nekaj, kar je veljalo nekog, veljati
mora tudi v tem obCutljivem Casu.

Morda ni odvec¢, da tukaj poudarim, da sindikalno delo ni samo
pogajanje o placah, ampak je mnogo vec kot to. Ce ne bi bilo sin-
dikatov, bi vlada imela zelo lahko in elegantno delo. Cez no¢ bi
lahko zmanjsala ali odvzela Ze pridobljene pravice, kot so odmor
za malico, ki je vStet v delovni Cas, regresirana prehrana, potni
stroski, podaljSevala delovni Cas in Se marsikaj, kar je morda bilo
nekdaj samoumevno, zdaj pa ni ve¢ tako. Sodelovanje v eko-
nomsko-socialnem svetu, kjer sindikati enakopravno sodeluje-
mo, je zagotovilo, da se brez sindikalnih deleznikov ne sprejema
zakonodaja, ki je pomembna za vse nas. Ampak o tem se bom
razpisala v kakSnem od naslednjih prispevkov.

Kot sem uvodoma zapisala, je izkupicek teh pogajanj plod sku-
pnih prizadevanj ve¢ sindikatov s podrocja zdravstva in social-
nega varstva. Vsi smo pripomogli k rezultatu pogajanj in ni¢ nas
ne more odvrniti od tega, da se borimo naprej za vse nas in vas.
Morda pa z rezultati vendarle prepricamo Se koga iz vrst »izqub-
liene vojske nikogarsnjih ¢lanove, ki bodo dobili vse to, kar smo
izborili sindikati in to kar tako, na pladnju.

Da konéam ta zapis z morda malce obrabljeno frazo, ki pa je
Se kako resnicna. »Noben general Se ni dobil bitke brez vojske.«

Prav tako sindikat ni vodstvo sindikata, ampak so sindikat Clani.
In vsaki vojski (beri sindikatu) daje mo¢ Stevilénost, s katero se
borimo za skupne cilje in zmage.
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Zascitna sestra Teodora (Dora)
Vovk, por. Azman

©

Irena Kersi¢
Teodora Azman v Beogradu. Avtor fotografije neznan. Vir: arhiv Jozeta AZmana
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Splet nakljucil je botroval dostopu do
izjemne zbirke osebnega gradiva Teodore
Vovk, ene izmed prvih zascitnih sester

na Slovenskem. Joze Azman, sin Teodore
Vovk, je namrec stric Tristana AZzmana,
moza predsednice Zbornice - Zveze
Monike Azman. Obstajala je domneva, da
bi bila lahko Teodora ena izmed trinajstih
absolventk, ki so bile na ustanovnem
ob¢nem zboru strokovne organizacije 27.
novembra 1927. Ali je bila res? Pogovor

in prijetno srecanje je potekalo na domu
Jozeta Azmana v Kranju (prisotni Joze in
Slavka Azman, Tristan Azman, Darinka
Klemenc, Irena Kersic), ki nas je presenetil
7 zgledno urejenim, shranjenim in
ohranjenim dokumentarnim in slikovnim
gradivom, s katerim smo dobili vpogled

v osebni, strokovni, poklicni in drustveni
razvoj Teodore Vovk in zdravstvene nege

na Slovenskem.

Teodora Vovk je bila rojena 20. 1. 1908 v Gradcu v Avstriji.
Njena mati Katarina Vozelj je bila iz Smartnega pri Litiji in
je bila gospodinja. Umrla je mlada, 8. 11. 1916 v Skofji Loki.
Oce Jozef Vovk je bil ob Teodorinem rojstvu narednik-vo-
dnik. Umrl je 10. 7. 1937 v Ljubljani. Zaradi vojaskega pok-
lica so se starsi veckrat selili. Ziveli so v Ljubljani, kasneje je
bil oce premescen v Gradec, kjer se je rodila Teodora in se
nato preselili v Skofjo Loko. Imela sta tri héerke: najstareja
je bila Mara, druga Eleonora (Lora) in tretja Teodora (Dora).
Teodora je bila krs¢ena kot Teodora-Eleonora-Natalija. Njena
krstna botra sta bila general Teodor Aigner in njegova Zena
Eleonora, zato je bila izbira imena tako logicna.

Teodora je obiskovala osnovno $olo in leta 1925 z malo ma-
turo koncala Zasebno deklisko mescansko Solo ursulink v
Skofji Loki. Govorila je slovensko, nemsko in srbohrvasko.
Bila je diplomantka dveletne Sole za sestre v Drzavnem za-
vodu za zdravstveno zasCito mater in dece v Ljubljani, ki jo
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je koncala 13. 3. 1929 s predpisanim teoreticnim in praktic-
nim izpitom pred drZavno komisijo. Iz potrdila frekvence je
razvidno, da je med dveletnim obiskovanjem Sole za sestre
kot »interninstinja (externinstinja) v zavodu za zdravstveno
zasc¢ito mater in dece prakticno delala na oddelku za dojencke,
v dojenski mlecni kuhinji ter oddelku za gospodinjstvo v decji
polikliniki in posvetovalnici za matere, sodelovala pri hisnih
posetih kot decja zascitna sestra, hospitirala izven zavoda v
splosnijavni bolnici na medicinskem oddelku, kirurskem oddel-
ku in oddelku za nalezljive bolezni, v bolnici za Zenske bolezni
ter Solski polikliniki. V' zavodski Soli je poslusala predpisana
predavanja iz splosne anatomije in fiziologije, splosne higi-
ene (z bakteriologijo, epidemiologijo in dezinfekcijo), telesni
in dusevni razvoj deteta, higiena in nega zdravega dojencka,
higiena malega (predsolskega) deteta, higiena Solskega dete-
ta, nega bolnega deteta, higiena Zene s posebnim ozirom na
materinstvo, tuberkuloza in boj zoper njo, venericne bolezni
in boj zoper njih, alkoholizem in boj zoper njega, organizacija
zascite dece in doticna zakonodaja, zakonodaja o zavarovanju
delavcev s posebnim ozirom na matere in dete, temeljni pojmi
0 zdravstveni zakonodayi, drZavni ustanovi in ureditvi drZave,
nauk o zdravilih, nauk o obvezilih in nauk o instrumentih, go-
spodinjstvo, osnovni pojmi pedagogike, o sestrskem poklicu,
prva pomoc ob nezgodah.«

Dokument Potrdilo o frekvenci, izdan v Kraljevini Srbov, Hr-
vatov in Slovencev, ni imel nobene veljave brez opravljene
diplome, iz njega pa dobimo vpogled v strokovne predmete,
ki so jih morale v dveh letih usvojiti ucenke. Predmet O sestr-
skem poklicu je predavala otroska zascitna sestra Pavla Gru-
den, vsi drugi predavatelji so bili zdravniki: Kosir, Pirc, Dragas,
Zalokar, Jamar, Demsar, Bohinc, Mayer, Blumauer, Maurici
(Rus). Izjema sta predavateljici za gospodinjstvo (Humek) in
pedagogiko (Dara Vodnikova), za kateri ni naveden strokovni
naziv. Sestra Gruden ima pred priimkom sr. In zdi se, da je bil
to obiCajen strokovni naziv pred priimkom zas¢itnih sester,
tako kot so imeli zdravniki pred priimkom dr.

DrZavni strokovni izpit za drzavne usluzbence je Teodora
opravila 12. 3. 1933. Leta 1946 je v Beogradu opravila Sti-
rinajstdnevni administrativni tecaj. V asu od 15. do 21. de-
cembra 1947 je obiskovala statisticni tecaj v Rogaski Slatini
ter leta 1948 in 1951 osemdnevni ponavljalni teCaj za medi-
cinske sestre na Otroski kliniki v Ljubljani.

10. aprila 1932 se je Teodora porocila z Janezom AZmanom,
rojenim 16. 5. 1903 v Kranju. Rodila sta se jima dva otroka:
Janez, rojen 1932 v Ljubljani in JoZe, rojen 1936 v Skopju.
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Teodora je pred drugo svetovno vojno sluzbovala kot zasci-
tna sestra-dnevnicarka v ZD Trzi¢, od 1. 4. 1929 do 4. 9. 1930
in v Solski polikliniki v Kranju od 4.9. 1930 do 1. 3. 1934. Od
marca 1934 do 31. 5. 1941 je Zivela kot gospodinja v Skopju,
kjer je bil moz v sluzbi kot visji uradnik Drzavne hipotekar-
ne banke. Razpad Kraljevine Jugoslavije je moza dohitel v
Strumici, kjer je bil kot rezervni oficir na oroZnih vajah. Ujeli
in odpeljali so ga v Grcijo. Bil je na ladji, ki je bila torpedirana
in je bil eden redkih, ki si je s plavanjem reSil Zivljenje. Izpu-
Scen je bil domov v Skopje, kjer je Zivel na teritoriju, ki so ga
okupirali Bolgari. V tem ¢asu so Bolgari

izgnali Teodoro z otro-
koma iz Skopja. Zgolj
slucajno so se nasli
na Zzelezniski postaji,
kier je Janez slekel
uniformo in prebegnil.
4.6.1941 so se kot be-
gunci preselili v Beog-
rad, kjer je bila Teodora
gospodinja do 24. 11.
1943. Pristasi Draze
Mihajlovica soji 10. 10.
1943 ubili moza. Da bi
mogla prezZivljati sebe
in otroka, se je ponovno
zaposlila pri Odboru za
upravo imovine Srbije
pri Drzavni hipotekarni
banki v Beogradu, kjer
je delala v administra-
tivno pravnem odseku —
zaupnih odnosih do 15.
5.1947.

15. 5. 1947 je Teodora
zacela delati v Zdra-
vstvenem domu Kranj.
Zanimiva SO njena poi-
menovanja strokovnega
naziva v razlicnih ¢asovnih obdobjih in zdi se, da nobena
stroka ni tako hitro in pogosto menjala s Solo pridobljenega
strokovnega naziva kot medicinske sestre. Teodorin strokov-
ni naziv ob podelitvi diplome leta 1929 je bil de¢ja zas¢itna
sestra in v ZD Tr7iC je bila zaposlena kot zascitna sestra.
V ¢asu zaposlitve v ZD Kranj je bila za Casa nastavitve v
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organizacijski enoti PoverjeniStva za ljudsko zdravstvo in
socialno oskrbstvo MLO Kranj zaposlena z nazivom zdra-
vstvena sestra v zdravstveni stroki, tudi medicinska sestra
v zdravstveni stroki (1950). Na podlagi 16. ¢l. Zakona o dr-
Zavnih usluzbencih LRS (1949) je bila premes$éena v upravo
Zdravstvenega doma Kranj za izvrSevanje strokovnega pok-
lica kot medicinska sestra. V registru medicinskega osebja
je bila vpisana v poklic medicinska sestra. Po drugi svetovni
vojni in z novo Solo za medicinske sestre so zaceli spremi-
njati Ze pridobljene nazive diplomiranim zascitnim sestram
v medicinske sestre in
zdravstveno podrocje v
medicinsko podrocje.

Druzina Vovk (oce
Jozef, mati Katarina in
hcerke Mara, Teodora
in Eleonora) Avtor
fotografije neznan. Vir:
arhiv Jozeta AZzmana

Joze AZman se spo-
minja, da so mami po
vojni v Kranju obljubili
stanovanje, ki pa ga ni
dobila. Ponudili so jim
prostore v stari Pavslar-
jevi hisi v Kranju, kjer je
imela mama v kuhinji
kavc, nato je bilo treba
iti po hodniku v drugo
sobo, kjer sta spala
z bratom. Prej je bila
tukaj dimna kamra,
stranis¢e na Strbunk
in veliko podgan. Otro-
ci so pomagali zbirati
drva v gozdu, da so
lahko kurili. Mati jih
je peljala v kino, da
s0 hili na toplem. Hrana je bila na karte. Po znacaju je bila
mati pedantna in natancna, zahtevala je red, nadzorovala je
Cistilke v sluzbi in s prsti nemalokrat potegnila po okenskih
policah. Taksna je bila Ze med Solanjem. Sinova je ucila
pospravljati kuhinjo, najela je njivo, da so si pridelali hrano,
krompir,solato. Z bratom stamorala pred Solo okopatikrompir.
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Uc¢enki Sole za sestre Teodora Vovk (desno) in Henrika

Stepancic. Avtor fotografije neznan. Vir: arhiv Jozeta
AZzmana

Takoj po vojni, v Gasu dr. Pancetove, je le-ta rekla: »Dajte pri-
peljat sina (JoZeta), da bo v izolirni na toplem«. Tam je zvijal
oprane povoje. V izolirno ni smel, kadar je bila obrisana z
lizolom. Umivali so se doma v lavorju, najprej otroka, nato
mati. Na razpolago so imeli tudi deset minut v javnem gistil-
nem kopaliScu, kjer so se umili. Kasneje so enkrat tedensko
hodili na fizioterapijo v hrastove sode.

Eleonora in Teodora Vovk sta bili obe zas¢itni sestri in kot
je razvidno iz zapisnikov, vsaj do leta 1932, aktivni &lanici
strokovne organizacije. Ustanovni zapisnik Organizacije ab-
solventk Sole za sestre v Drzavnem zavodu za zdravstveno
zas¢ito mater in dece v Ljubljani (Zapisnik, 27. 11. 1927)
nasteva prisotne sestre in med trinajstimi je tudi »sestra
Vovkovac. V nadaljnjih zapisnikih sestre ne navajajo imena
pred priimkom, pisale so samo sr. (sestra) in priimek. Vendar
se v enem zapisniku (Zapisnik, 21. 10. 1929) sestanka Orga-
nizacije diplomiranih zas¢itnih sester v Ljubljani, ki je potekal
zaradi predavanja »sr. Nikice Bovalini« iz Sole za nudilje v
Beogradu, med navzocimi navaja »Vovk« in v nadaljevanju
»Vovk ml.«, iz Cesar razberemo, da sta bili dve sestri Volk, ki
sta delovali v strokovni organizaciji. Prav tako v zapisniku
seje odbora, ki je bila 2. 2. 1930 (Zapisnik, 2. 2. 1930) med
navzo¢imi najdemo »Vovk ml. in »sr. Vovke. V zapisniku (Za-
pisnik, 15. 3. 1931) 4. obcnega zbora Organizacije diplomira-
nih zascitnih sester v Ljubljani se prvi¢ poimensko navajata
obe sestri: » med navzoCimi sta prisotni Vovk Eleonora in
Volk Dora«. V nadaljevanju je pod organizacijo Drustva Jugo-
slovenskih diplomiranih sester — Sekcije Dravske banovine
(Zapisnik, 29. 6. 1931) v zapisniku izrednega ob¢énega zbora
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navedena samo sr. Vovkova, zato ni
mozno razbrati, katera je prisostvova-
la sestanku. V zapisniku Obcnega zbo-
ra leta 1932 (Zapisnik, 13. 3. 1932) je
navedena sr. Vovk Dora.

Teodora je bila mlajsa od sester in se
je zacela Solati 1927, torej v letu na-
stanka organizacije, Sele v zapisniku
iz leta 1929 je omenjena kot mlaj3a,
zato je skoraj logicno, da je bila Ele-
onora Vovk ena izmed trinajstih ab-
solventk, ki so leta 1927 ustanavljale
strokovno organizacijo.

Teodora za ¢asa okupacije ni bila ¢lanica nobene organiza-
cije. Je pa Ze v Beogradu vstopila v OF (Osvobodilna fronta)
in AFZ (Antifasisticna fronta Zena) ter se udeleZevala raznih
dobrodelnih akcij. Po vrnitvi v Slovenijo je zacela delovati kot
odbornica pri Rdecem krizu Slovenije. 14. aprila 1961 je pre-
jela priznanje Obcinskega ljudskega odbora Kranj za dolgole-
tno pozrtvovalno delo na zdravstvenem podrocju. Upokojila
se je 31.5.1967. Umrla je 4. novembra 1974 in je pokopana
na pokopaliscu v Kranju.

Viri:

1. AZman Foze. Zasebni foltografski in dokumentarni arhiv
Teodore Vouk.

2. Kersi¢ Irena, Klemenc Darinka. Interviu z Fozetom
Azmanom. Kranj, 8. 10. 2021.

3. Zakon o drzavnih usluzbencih LRS, 1949. Uradni
list st. 1-2. Dostopno na: hitp://wwe.dlib.si/stream/
URN:NBN:SI:DOC-MV79GY0C/[h729689-1e48-4b51-
bags-9h3f1437{78a/PDF [20.11.2021].

4. Zapisnik Organizacije absolventk Sole za sestre v
Drzavnem zavodu za zdravstveno zascito mater in dece v
Ljubljani, 27. 11. 1927. Arhiv Zhornica — Zveza.

5. Zapisnik Organizacije diplomiranih zascitnih sester v
Ljubljani, 21. 10. 1929. Arhiv Zhornica — Zveza.

6. Zapisnik odborove seje Organizacije diplomiranih
zascitnih sester v Liubljani, 2. 2. 1930. Arhiv Zhornica —
Zveza.

7. Zapisnik 4. obcnega zhora Organizacije diplomiranih
zascitnih sester v Ljubljani, 15. 3. 1931. Arhiv Zhornica —
Zveza.

8. Zapisnik  izrednega  obcnega  zhora  Drustva
Fugoslovenskih diplomiranih sester — Sekcije Dravske
banovine, 29. 6. 1931. Arhiv Zhornica — Zveza.

9. Zapisnik obcnega zhora Drustva  Fugoslovenskih
diplomiranih sester — Sekcije Dravske banovine, 13. 3.
1932. Arhiv Zhornica — Sveza.
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Robotizacija v zdravstveni negi
in oskrbi - eticni vidik

Darinka Klemenc

Frida za razbremenitev medicinskega osebja je naslov sestavka v Delu 12.
oktobra letos. Najprej malce dopolnila k izrazoslovju: gre za razbremenitev
szdravstvenega« osebja, ne glede na to, da se izraz smedicinsko« se vedno
uporablja za vse zaposlene v zdravstou, cetudi na to opozarjamo leta. Medicinsko
osebje so zdravniki, vsi drugi smo zdravstveno osebje. In prav robotizacija se (ho)
se kako dotika(la) tudi drugih zaposlenih v zdravstou, ne le zdravnikov.
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V UKC Maribor, beremo, se bo spomladi pojavil »prvi huma-
noidni robot pri nas, ki bo vkljucen v delo z bolniki. Nadalje
beremo: In zraven vprasanje, »ali bodo v kratkem huma-
noidni roboti vsakdanjost tudi pri nas? Najprej tam, kjer je
kadrovska stiska najvecja, to je v bolnisnicah? Nas bo na-
mesto tople cloveske roke tolazilno stisnila kovinska dlan?
Prej$nji teden je Fakulteta za elektrotehniko, racunalnistvo in
informatiko UM predstavila prvega humanoidnega robota ..
ime mu je Frida, kmalu se ji bo pridruzil Smiljan«, beremo v
¢lanku. »Nas cilj je razbremeniti osebje v bolninici in dodati
socialni stik, ki ga Zivo osebje ne zmore vec,« je povedal
njen »oce« Izidor Mlakar, doktor elektrotehnike, specializiran
za komunikacije med strojem in clovekom, ki projekt hu-
manoidnega robota za pomo¢ v medicini vodi in razvija na
Fakulteti za elektrotehniko, racunalnistvo in informatiko, v
sodelovanju s filozofsko fakulteto in UKC Maribor Ze dve leti.
Frida se lahko prosto pogovarja, a ko bo vkljuéena v pilotsko
Studijo, bodo znanstveniki njen dialog nadzorovali, kar pome-
ni, da bo potekal po vnaprej dolocenem scenariju. Pomagala
bo zdravnikom, se pogovarjala s pacienti in zbirala njihove
podatke«. Telo so izdelali v Franciji, »duSo« pa so ji vdihnili
slovenski znanstveniki. Dialog bomo zastavili s pomocjo
zdravnikov tako, da ne bo skode za bolnika. Ta bi nastala,
¢e bi robot postavljal neprimerna vprasanja. Kot ne sme
medicinska sestra postavljati pacientu taksnih vprasanj
kot zdravnik, tudi robot ne sme vprasati vsega,« pojasnjuje
znanstvenik (Zupanic, 2021).

Cisto na koncu sestavka pa podnaslov: Prougevali bodo
eticno plat. »V pilotnih Studijah bodo dve leti opazovali,
ali je robot uporaben v bolnisnici, proucevali bodo njego-
vo eti¢no plat: ali je uvedba robota sprejemljiva za nase,
slovensko kulturno okolje. Robot ni nikoli uzaljen, nihce
ga ne razogara in je na voljo 24 ur vsak dan. Ze ée mu bo
uspelo razvedriti paciente in narediti osnovne naloge, bo
osebje imelo ve¢ ¢asa za paciente. Eticna plat Studije pa
bo presojala, ali je Frida sprejemljiva za bolnike. Ali jo bodo
kot novo sodelavko sprejeli zdravniki in medicinske sestre?
Ce bodo vsi odgovori pozitivni, se bo Fridi ze kmalu priklju-
¢il Se Smiljan. Novinarka Zupani¢ zakljuci: Ko sem o Fridi
pripovedovala mladi Studentki socialnega dela, so ji zaCele
po licih teci solze: »Ugijo nas, da je stik ¢loveka s ¢lovekom
najpomembnejsi za Zivljenje. Ljudje so Ze zdaj osamljeni. In
kaj bo z nami, mladimi, ki se pripravljamo na medicinske
poklice?« Kakorkoli Ze poveZemo socialno delo in »medicin-
ski« poklic, bistvo je v eticnih dilemah, s katerimi se v zvezi
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z robotizacijo v zdravstvu ta ¢as sooca po svetu veliko zdra-
vstvenih delavcey, tudi medicinskih sester. Ali lahko nase
delo, na$ odnos, soZitje s soclovekom, ki je povrhu Se bolan,
ranljiv, osamljen, sam s svojo stisko in bolecino, zamenja
stroj, robot, kup Zeleza ali ¢esa drugega, Frida, visoka 1,3
m, tezka 28 kg, vredna 25.000 evrov? Njeno telo so izdelali
v Franciji, vsebino, »duso, pravijo, pa so ji vdihnili slovenski
znanstveniki (povzeto po Zupanic).

Slovenska Micka, Francka, no, Frida (kako slovensko ime!) ni
edina robotka, sledil ji bo Smiljan, vedno vec jih bo in temu
se verjetno ne bomo mogli izogniti. Dobra stran uvajanja
robotke v bolnisnico je vsaj uvajanje, dveletno. A dobro je
biti pri novostih tudi eticno obcutljiv. Morda se za zacetek
vprasajmo: kako bi se pocutili v bolniski postelji sami, ko bi
namesto zdravnika, medicinske sestre, fizioterapevta ... pri
vasi (starSev, partnerjevi, otrokovi) postelji brnel robot, vas
hranil, umival, menjaval plenice, oblacil, mazal po telesu, bri-
sal solze, peljal v operacijsko, izvlekel iz Zol¢nika nekaj kam-
nov, klepetal le »dostojne« besede? In Se mnogo tega.

0 eticnih dilemah na to temo Ze nekaj Casa potekajo zani-
mive razprave, tudi pri nas, recimo na 28. posvetovanju
»Medicina, pravo in druzba - globalizacija medicine v 21.
stoletju«. V uvodu se v svojem prispevku N. Gorisek Miksi¢,
K. Markac Hrovatin in J. ReberSek GoriSek sprasujejo: »Ali
lahko robot v prihodnosti nadomesti zdravnika? Ugotavljajo,
da se z vkljucevanjem robotov in njihovim sodelovanjem na
podro¢ju medicine odpira vrsta vprasanj — tako strokovnih,
pravnih, socioloskih in eti¢nih. Temelj partnerskega odno-
sa med pacientom in zdravnikom je medsebojno zaupanje,
empatija in spostovanje avtonomije bolnika, oboje pa gradita
zdravnik in pacient na dobrem komunikacijskem odnosu ves
Cas poteka zdravstvene oskrbe pacienta. Dober partnerski
odnos tudi pomembno vpliva na ugoden potek zdravstvene
obravnave pacienta. Ali se bo robot lahko naucil dobrega
komunikacijskega in empati¢nega odnosa do pacienta in
vzbudil pri njem zaupanje in spoStovanje njegove avto-
nomije, je bistveno vprasanje in odgovor Se nedorecen.«
(Kralji¢, et al., 2019)

Zanimivo je tudi porocilo s strokovnega srecanja Sekcije
za informatiko v zdravstveni negi, ki deluje pri Slovenskem
drustvu za medicinsko informatiko avtoric Eme Dornik in
Vesne Prijatelj (2016). V predstavitvi povzetkov s strokov-
nega srecanja Anja Zagoricnik in Milena Milavec Kapun po-
roCata o sistematicnem pregledu strokovne literature na to
temo (v obdobju 2010-2016) in kvalitativni analizi podatkov.
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Rezultati pregleda 22 clankov so podali pet podrocij robo-
tizacije: kirurgija z operacijsko zdravstveno nego, rehabili-
tacijska zdravstvena nega, zdravstvena nega starostnikov*
in robotizacija, transport, robotizacija intervencij v postopku
zdravljenja in etika robotizacije zdravstvene nege. In zaklju-
Cita, da »robotizacija dela ni vsesploSna resitev. Ob primerni
in smiselni uporabi je aplikacija robotov lahko dobrodosla
pomoc pri reSevanju globalnih problemov v zdravstveni negi.
Stroka mora intenzivno raziskovati mozna aplikativna
podrocja ter hkrati proucevati vpliv vkljucevanja robotov v
svoje delo, njihovega vpliva na kakovost in varnost obrav-
nave pacientov ter eticne vidike njihovega vkljucevanjac.

V svojem magistrskem delu na Oddelku za psihologijo Filo-
zofske fakultete Univerze v Ljubljani z naslovom Odnos do
socialne robotike z vidika razsirjene teorije nacrtovanega
vedenja se Jana Malovrh (2019) dotika tudi »Etiénega vidika
robotov za oskrbo starostnikov«*. Navaja, da moramo imeti
»do razvoja robotov tudi kriticen pristop. Med novicami na
to temo najdemo Stevilne, ki celo oglasujejo prednosti, ki jih
roboti lahko ponudijo starostnikom«*. Navaja »Sparrowa in
L. Sparrowa (2006), ki menita, da je poro¢anje o uporabnosti
teh robotov pretirano, da razvoj robotov, ki bi zadovoljil ¢u-
stvene in socialne potrebe starejSih, ni mogo¢; gre zgol]
za utopicne trditve, ki jih najdemo v znanstveni in poljudni
literaturi. Menita, da je razvoj robotov, ki bi nudili nekatere
osnovne funkeije (npr. pomo¢ pri vstajanju in hoji), sicer mo-
Zen, vendar je problem, da bodo financni pritiski s strani vlad
v tem primeru vodili v zmanj$anje ¢loveSkega stika za sta-
rejSe, kar pa bo pogubno za psiholosko blagostanje starejse
populacije. Menita, da je namen zamenjati pristen ¢loveski
stik za robota neeticen in da je treba starejSe pred uvedbo
tovrstnih robotov najprej vprasati, ali si robota za oskrbo
sploh Zelijo in jih v celoti informirati o njihovi naravi in se
izogibati ustvarjanju zablod (npr. da jih ima robot rad). Tre-
ba jih je seznaniti z vsemi prednostmi in slabostmi robotov.
V tem kontekstu je treba oblikovati smernice za t. i. etitno
uporabo robotov v oskrbi, saj bo le na ta nacin robotska
tehnologija lahko izboljsala Zivljenje starostnikov*, zviSala
njihovo samostojnost in ustvarila nove moznosti za socialno
interakcijo s soclovekom (Sharkey in Sharkey, 2012). Se pre-
den vlozimo vec denarja v razvoj robotov v prepricanju, da
bodo resili prihajajoco »krizo« staranja populacije, moramo

vpra$ati ljudi (starostnike*, negovalce), ki bodo del te krize,
Ce roboti ustrezajo njihovim Zeljam in potrebam. »Ljudem je
treba ponuditi moznost izbire med robotom in ¢lovesko po-
mocjo. Entuziazem nad roboti ne sme biti vodilo znanstvenih
raziskav. Voditi jih mora resni¢na skrb za potrebe in Zelje sta-
rejSih« (de Graaf, 2016).

Namesto zakljucka predlagam, da Se enkrat pogledamo
poudarjene misli v zapisu; opominjajo nas na dolznost, da
podrogje uvajanja robotike v zdravstveno nego in oskrbo
spremljamo, se nanj odzivamo in tako pripomoremo tudi k
bolj$i etiéni obcutljivosti stroke in njenih izvajalcev/izvajalk.

Tudi Kodeks etike v zdravstveni negi in oskrbi Sloveni-
je nas usmerja: lzvajalci zdravstvene nege in oskrbe imajo
dolZnost in odgovornost, da lastno strokovno znanje nenehno
izpopolnjujejo ter dopolnjujejo. Aktivno spremljajo novosti na
lastnem strokovnem podrocju, Se posebej aktualne na znan-
stvenih dokazih temeljece izsledke. Spremljajo razvoj huma-
nisticnih, druzboslovnih in naravoslovnih ved. Kontinuirano si
prizadevajo za lastno osebnostno rast (Nagelo IV, standardi
ravnanja 1, Zbornica - Zveza, 2014).

Viri:

Dornik, E. & Prijatelj, V., 2016. Moc¢ sodelovanja za zdravje:
porocilo s srecanja Sekcije za informatiko v zdravstveni
negi  2016. Dostopna na: hitps://ims.mf.uni-lj.si/ims_
archive/21/21-43.pdf [20.11.2021].

Kraljic, S., Rebersek Gorisek, R. & Rijavec, V., 2019.
Medicina, pravo in druzbha -Globalizacija medicine v 21.
stoletju, konferencni zhornik. 28.—so0. marec 2019, Maribor,
Slovenija. Dostopno na: hitps://wwew.pf.um.si/site/assetls/
files/3549/2019 _medicina_ pravo_ druzha_ zhornik.
bdf#page=43) [20.11.2021].

Malovrh, 7., 2019. Odnos do socialne robotike z vidika
razsirjene teorije nacrtovanega vedenja, magistrsko delo.
Dostopno na: hitps://repozitorij.uni-lj.si/Dokument.
Dphpid=124428&lang=sl [20.11.2021].

Zhornica zdravstvene in babiske nege Slovenije — Zveza
strokovnih drustev medicinskih sester, babic in zdravstvenih
tehnikov Slovenije, 2014. Kodeks etike v zdravstveni negi in
oskrbi Slovenije. Dostopno na: hitps://www.zhornica-zveza.si/
wp-content/uploads/2019/12/Kodeks-elike-v-zdravstveni-
negi-in-oskrbi-Slovenije.pdf [20.11.2021].

Zupanic, M., 2021. Frida za razbremenitev medicinskega
osebja. Dostopno na: hitps.//www.delo.si/novice/slovenija/
[rida-za-razbremenilev-medicinskega-osebja/. [20.11.2021].

*Na okrogli mizi na F3Z0 (Festival za 3. Zivljenjsko obdobje, oktober 2021) so sodelujoti (tudi dr. Marko Snoj, slov. jezikoslovec, etimolog, pedagog ...) dorekli, kako Zelijo biti starejsi
poimenovani: torej NE: stari, starci, starostniki, seniorji), temvec starejsi, starejSe osebe, ne glede na letnico rojstva ali katerekoli druge dejavnike, vezane na obdobje starosti in staranja.
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PRIDOBIVAMO NOVA ZNANJA

Napredna znanja na podrocju
zdravstvene nege in oskrbe ran,
stom in kontinence

Ines Prodan, Dragica JoSar, Renata Batas

Strokovno srecanje Sekcije medicinskih sester v enterostomalni terapiji z volitvami predsednice in ¢lanov
izvrSnega odbora sekcije v Termah Zrece

Od leve proti desni: Ines Prodan, Robertina Benkovi¢, Renata Batas, Dragica Josar, Anita Jelar, Tadeja
Kriselj, Vanja Vilar in Anita Jelen, »v mehurcku« stari in novi Izvrsni odbor Sekcije medicinski sester v
enterostomalni terapiji (Fotografija: Renata Batas)
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V Termah Zrece smo se 24. septembra
2021 po pravilih pogojev PCT zbrali na
strokovnem srecanju Napredna znanja na
podrocju zdravstvene nege in oskrbe ran,
stom in kontinence.

Demografske spremembe in z njimi staranje prebivalstva
ter dalj$anje Zivljenjske dobe vse bolj vplivajo na vedji pojav
razlicnih kronicnih obolenj in posledicno vecje potrebe po
zdravstvenem varstvu ter zdravstveni negi in oskrbi. Zdra-
vstvene potrebe so vse bolj kompleksne, kar narekuje tudi
razvoj podrocij napredne zdravstvene nege. Enterostomalna
terapija, ki zajema podrocje zdravstvene nege pacientov s
kroni¢no rano, inkontinenco ter stomo, obsega specialna
napredna znanja. Ta znanja pridobijo medicinske sestre z
vec kot petletnimi delovnimi izkusnjami v postdiplomskem
izobrazevanju, v okviru »Sole enterostomalne terapije«, ki
jo organizira Univerzitetni kliniéni center Ljubljana v sode-
lovanju z Zbornico — Zvezo in Sekcijo medicinskih sester v
enterostomalni terapiji. IzobraZevanje je priznano s strani
Svetovnega zdruZenja enterostomalnih terapevtov (WCET
— World Council of Enterostomal Therapy) in ima pridobljen
certifikat. V Sloveniji se $e vedno urejata status in definiranje
samostojne vloge medicinskih sester napredne prakse, to
je enterostomalnih terapevtov. Tako se pojavljajo tudi pre-
dlogi za oblikovanje kliniénih specializacij, ki ne bi bile del
formalnega terciarnega izobrazevanja, medtem ko bi lahko
kot formalno izobraZevanje moralo potekati na univerzah
oz. fakultetah na ravni strokovnih magisterijev. Kako se bo
uresnic¢evala formalizacija statusa enterostomalnih terapev-
tov v prihodnosti, je odvisno predvsem od ustrezne volje in
podpore odloGevalcev v zdravstveni politiki.

Teme strokovnega srec¢anja so bile namenjene zdravstveni
negi in oskrbi kroni¢nih ran, izlo¢alnih stom ter inkontinen-
ci. Razvoj napredne prakse v zdravstveni negi na podrocju
oskrbe kompleksnih ran je predstavil vis. pred. Dr (ZdruZeno
kraljestvo Velike Britanije in Severne Irske) Ljubisa Paden,
dipl. zn.,, mag. zdr. neg. Poudaril je, da so razvoj napredne
prakse zdravstvene nege (angl. Advanced Practice Nursing)
narekovale kompleksne zdravstvene potrebe prebivalstva
in potreba po ucinkoviti izrabi zdravstvenih resursov. Sprva
se je to podrogje razvilo v sistemih zdravstvenega varstva
razvitih drzav, na primer ZdruzZenih drzav Amerike, Kanade,
Avstralije in Velike Britanije, kasneje pa se je izoblikovalo tudi
v ostalih drZavah razvitega sveta. Vloga medicinskih sester
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napredne prakse (medicinska sestra z naprednimi znanji,
angl. Advanced Practice Nurse, diplomirana medicinska se-
stra z naprednimi znanji, angl. Nurse Practitioner, diplomirana
medicinska sestra klinicna specialistka, angl. Clinical Nurse
Specialist) se razlikuje glede na raven samostojnosti pri opra-
vljanju in izvajanju preprostih in zahtevnih obravnav zdra-
vstvenih potreb posameznika na primarni, sekundarni in ter-
ciarni ravni zdravstvenega varstva in tudi glede na podro¢ja
prakse. V preteklosti je obstajala Zelja po formalizaciji statusa
in definiranju samostojne vlioge medicinskih sester napredne
prakse, vendar ni bilo ustrezne volje in podpore odlocevalcev
v zdravstveni politiki (primer medicinskih sester v anesteziji).
Povedal je, da v Sloveniji do nedavnega nismo imeli formal-
nega izobraZevanja za podrocje napredne prakse zdravstve-
ne nege, ki bi potekalo na univerzah oz. fakultetah (na ravni
strokovnih magisterijev). V tovrstne programe so predvideni
vpisi v Studijskem letu 2021/22 in zajemajo podro¢ja men-
talnega zdravja, integrirane oskrbe in primarnega zdravstve-
nega varstva. Kljub temu na nekaterih podrocjih zdravstvene
obravnave medicinske sestre vseeno deloma izvajajo napre-
dno prakso oz. vsaj izvajajo zahtevnejSe postopke diagno-
stitno-terapevtskega programa, ki bi jih lahko umestili na
podrocje napredne zdravstvene nege. V zadnjem €asu so se
pojavili tudi predlogi za oblikovanje klinicnih specializacij, ki
pa ne bodo del formalnega terciarnega izobrazevanja.

Pri pacientih z vensko golenjo razjedo obstajajo dodatne
moznosti terapij, kot so terapija z laserjem, svetlobo, ki jih je
predstavila prim. dr. Tanja Planinsek Rucigaj, dr. med., svetni-
ca. Vrecek Mojca, dipl. m. s., ET, je govorila o vrstah elasticnih
povojev, kompresijskih sistemih, ki so kljucni za optimalno
celjenje venske golenje razjede. Kateri sistem je boljsi, ne
moremo dolo€iti, saj je odvisno od individualnih zahtey,
potreb posameznega pacienta. Za oskrbo in zdravljenje
kroni¢nih ran se Ze vrsto let uporabljajo tudi razlicne vrste
sodobnih oblog, materialov, ki omogocajo optimalno celjenje
(pene, geli, alginate, hidrokoloidi, hidrofibre ipd.). Poznavanje
sodobnih oblog za oskrbo rane igra pomembno vlogo pri
izbiri in njihovi ustrezni uporabi. Zaradi nepoznavanja vrst
in nacina uporabe sodobnih oblog prihaja v praksi pogosto
do napak, kar je pokazala raziskava, katere del rezultatov je
predstavila Ines Prodan, dipl. m. s., ET. Z nepravilno uporabo
sodobnih oblog so slabo izkoriséene terapevtske moznosti
oblog, kar vpliva na celjenje rane.

Izlo¢alne stome (kolostoma, ileostoma, urostoma) so pogos-
to izid operativnega zdravljenja malignih obolenj Crevesja
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ali mehurja, kronicnih vnetnih bolezni. Lahko so zacasne ali
trajne. Ne glede na to je treba pri pacientih z izlocalno
stomo izbrati njim ustrezen medicinski pripomocek
za zbiranje blata in/ali urina, ki jim bo zagotavljal
kakovostno Zivljenje in omogocil ¢im bolj op-
timalno rehabilitacijo. Vrste in nacin uporabe
medicinskih pripomockov za oskrbo izlo¢alnih
stom je nazorno predstavila Renata Batas, dipl.
m. s, ET V poznem pooperativnem obdobju se pri
pacientih s stomo lahko pojavijo komplikacije, kot so
ugreznjena stoma. Tjasa Cebasek, dipl. m. s, ET, je predstavi-
la uporabo konveksnih koznih podlog pri izlo¢alnih stomah
ter mozne komplikacije pri njihovi uporabi. Glede uporabe
konveksnih podlog so strokovnjaki s podrocja enterostomal-
ne terapije oblikovali poseben konsenz. Kljub temu se je iz-
kazalo, da bi bilo treba na tem podrocju narediti vec raziskav,
ki bi podprle njihove trditve, ugotovitve.

V praksi se srecujejo tako zdravniki kot medicinske sestre s
pacienti z izloCalnimi stomami na ravni primarnega, sekun-
darnega in terciarnega zdravstvenega varstva. Mnogi izmed
njih se srecujejo s tem prvic in nimajo dovolj znanj in izku-
Senj glede uporabe medicinskih pripomockov za oskrbo izlo-
¢alne stome. Se posebej je to lahko tezava, kadar je pacient
z izlocalno stomo odpuscen iz bolnisnice v domaco oskrbo,
ko je v obravnavi patronaznega varstva in izbranega osebne-
ga zdravnika. Dileme se pojavljajo tako glede predpisovanja
vrste kot tudi koli¢ine medicinskih pripomockov za oskrbo iz-
loCalne stome. Zato je Sekcija medicinskih sester v enteros-
tomalni terapiji septembra 2021 izdala 2. dopolnjeno izdajo
»STROKOVNA PRIPOROCILA ZA I1ZBIRO IN
PREDPISOVANJE MEDICINSKIH PRIPOMOCK-
OV ZA PACIENTE Z IZLOCALNIMI STOMAMI IN
ENTEROKUTANIMI FISTULAMI«, ki je prosto
dostopna na spletni strani Zbornice — Zveze,
in sicer na povezavi: https://www.zbornica-
-zveza.si/wp-content/uploads/2021/10/STR-

-PRIPOROCILA_spletna_FINAL_4-10-2021.pdf

Sekcija medicinskih sester v enterostomalni
terapiji ves ¢as sodeluje tudi z zdruZenjem
oseb s stomo, z Zvezo ILCO. Tako lahko ves
Cas sledimo potrebam stomistov, ki narekuje-
jo tudi razvoj enterostomalne terapije v smeri
¢im boljSe zdravstvene nege in oskrbe pacientov z izlocalno
stomo tako pred kot po operaciji in ob odpustu v domaco
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oskrbo. Delovanje Zveze ILCO Slovenije je predstavil predse-
dnik Zveze ILCO Ivan Mrevije.

) Ivan Mrevlje, predsednik Zveze ILCO Slovenije

(Fotografija: Robertina Benkovic)

V okviru srecanja so potekale tudi volitve za
predsednico sekcije in ¢lane 10 sekcije.

.
« Aﬁkj’f Tako je bila za drugi mandat 2021-2025 izvo-

ljiena predsednica sekcije Renata Batas, dipl. m. s,
enterostomalna terapevtka (Slika 1in 5), ena izmed prvih

pet izobraZenih enterostomalnih terapevtk v Sloveniji, ki je
aktivna na tem podro¢ju Ze 34 let, vse od zacetkov razvoja
enterostomalne terapije v Sloveniji. Svoje znanje in izkusnje
predaja tako v kolektivu patronaznega varstva Zdravstvene-
ga doma Ljubljana kot tudi na nacionalni ravni. Aktivna je
tudi na mednarodnem podrocju, saj je Ze vrsto let Clanica
izvrSnega odbora Evropskega zdruZenja enterostomalnih
terapevtov (ECET - European Council of Enterostomal The-
rapy) s funkcijo Public Relations & Publications, kjer kot
svetovalka deluje pri uredniStvu suplementa angleske revije
Gastrointestinal Nursing — European Wound Ostomy and
Continence Nursing (EWOCS) ter tam objavlja tudi strokov-
ne prispevke, namenjene $irSi strokovni javnosti na obmogju
Evrope. S tem prispeva k vecji mednarodni prepoznavnosti
stroke enterostomalne terapije Slovenije, ki deluje pri Zbor-
nici — Zvezi. V izvr$ni odbor Sekcije medicinskih sester v
enterostomalni terapiji za mandatno obdobje 2021-2025
so hile izvoljene naslednje enterostomalne terapevtke: Anita
Jelen, mag. zdrav. nege, ET, QM (UKC LJ), Anita Jelar, mag

'|1T } '

I
|

Strokovna priporocila za izbiro in predpisovanje
medicinskih pripomockov za paciente z izlocalnimi
stomami in enterokutanimi fistulami (Fotografija:
Renata Batas)
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zdrav.-soc. ved, dipl. babica, ET (UKC LJ), Dragica Josar, dipl.
m. s., ET (Murska Sobota), Tadeja Kriselj, dipl. m. s., univ. dipl.
org., ET (UKC LJ) in Ines Prodan, dipl. m. s., ET (SB Izola).

V nadaljevanju strokovnega srecanja je pred. Bojana Hocevar
Posavec, mag. vzg. in mened?Z. v zdr., predstavila Nacionalni
protokol enkratne intermitentne katetrizacije Zenske nege,
ki ga je pripravila Sekcija medicinskih sester in zdravstve-
nih tehnikov v rehabilitaciji in zdraviliSki dejavnosti. Kadar
spontana popolna izpraznitev secnega mehurja ni mozna, je
metoda izbora sterilna intermitentna katetrizacija, ki velja za
ucinkovito tehniko in je ob pravilnem, rednem in popolnem
izvajanju varna in primerna za dolgotrajno uporabo. Mirjam
Salobir, sms, je predstavila uporabo funkcionalne magnetne
stimulacije (FMS) za zmanjSanje motenj uriniranja, ki je ob-
lika terapije za zdravljenje razlicnih vrst inkontinenc. Tera-
pija se izvaja na stolu, ki ima v sedis¢u sondo, ki ustvarja
magnetno polje. Bolnik je med terapijo oblecen in se med
programom stimulacije, izbranim glede na diagnozo bolnika,
koncentrira na kréenje misic medeni¢nega dna.

FMS ponuja primerno alternativno moznost zdravljenja za
vse vrste urinskih inkontinenc, za najbolj u¢inkovito se je
izkazala pri zdravljenju obcutka nepopolnega praznjenja
mehurja, nuje (urgence), noénega uriniranja in pogostosti
potrebe po uriniranju ter po porodu.

Polona Gorjup, dipl. m. s., je predstavila hranilne stome, po-
stopke enteralnega hranjenja, ki lahko poteka preko naso-o-
rogastricne sonde, gastrostome ali jejunostome. Enteralno
hranjenje potrebujejo pacienti, ki so nedohranjeni ali obstaja
tveganje za nedohranjenost, in pacienti, pri katerih je hranje-
nje skozi usta nezadostno ali ni varno, ¢eprav imajo normal-
no delovanje prebavnega trakta. Najpogosteje so to pacienti,
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ki ne morejo jesti in piti, ki imajo zmanj$ano sposobnost za
prehranjevanje in pitje zadostne koli¢ine za zagotavljanje
svojih potreb, ter pacienti, pri katerih so se povecale potrebe
zaradi osnovnih patologij, ki izhajajo iz malabsorbcije ali po-
veCanega katabolizma. Glede na patologijo bolezni in potek
zdravljenja zdravnik indicira pot in nacin, po katerem se bo
pacient prehranjeval. Lahko poteka preko naso-orogastricne
sonde, gastrostome ali jejunostome. Glede na pot hranjenja
so odvisni tudi nac¢in hranjenja, kolicina in pogostost hranje-
nja, potek hranjenja ter vrsta hrane. Pomembni sta tudi upo-
raba pripomockov za hranjenje in higiena teh pripomockov.
0d leta 2018 je v slovenskem prostoru v uporabi standard
ISO 80369-3, ki je bil kot evropska smernica sprejet leta 2015
in nam nudi vecjo varnost in zanesljivost pri hranjenju po
stomah. Zaradi ponavljajocih se napak, ki so bile za nekatere
paciente tudi usodne, se je iz varnostnih razlogov izoblikoval
standard, ki je opredeljeval obliko in barvo pripomockov za
enteralno hranjenje. Evropske smernice so po standardu 1SO
80369 dolocile vijolicasto obarvan bat brizge in prikljucek
sonde, stome ter prikljucek Enfit, s katerim ni mogoca pomo-
ta prikljucitve na intravenozni kateter

Zdravstveno nego in oskrbo perkutane endoskopske
gastrostome pri otroku je predstavila Erika Smid, dipl. m. s,
ET Renata Batas in Dragica JoSar sta predstavili zdravstveno
nego in oskrbo pacienta z gastrostomo v domacem okolju in
mozne zaplete. NajpogostejSi zapleti so v zvezi s poskodbo,
vnetjem koZe ob gastrostomi.

Strokovno izobraZevanje je zajemalo razlicna podrocja en-
terostomalne terapije, tako kontinenco kot izloalne stome,
hranilne stome ter kronicne rane, saj Zelimo Siriti znanja in
izkusnje z omenjenih podrocij na medicinske sestre po Slo-
veniji, ki se lahko sre¢uje-
jo s tem pri svojem delu.
Med posameznimi sklopi
so potekale tudi konstruk-
tivne razprave. Ob za-
kljucenem izobrazevanju
SMo se s pozitivnimi vtisi
odpravili proti domu, saj
smo uvideli, da je izme-
njava izkusenj in mnenj
v Zivo neprecenljiva in se
tezko primerja s tistimi
izvedenimi on-line.

Mozaik izmenjave znanj in
izkusenj v zivo (Folografija:
Arhiv sekcije)
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Medpoklicno sodelovanje v
zdravstvu

Aljosa Lapanja, Darko Loncnar, Ksenija Pir$
Sekcija medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov v psihiatriji
Psihiatricna bolniSnica Ormoz, 8. oktober 2021

Strokovnega srecanja se je udelezilo vec
kot 70 udelezencev iz razlicnih delovnih
okolij, od psihiatricnih oddelkov in
ambulant, centrov za preprecevanje in
zdravljenje odvisnosti od prepovedanih
drog, centrov za dusevno zdravje odraslih
in socialnovarstvenih zavodov. Steviléna in
raznovrstna udelezba je odlicen pokazatelj,
da je medpoklicno sodelovanje v zdravstvu
pomembna in aktualna vsebina. Srecanje
je potekalo v prijetnem in gostoljubnem
okolju Psihiatricne bolnisnice Ormoz, ki

je ponovno dokazala, da tovrstne dogodke
izpelje na visoko profesionalni ravni, tokrat
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tudi z upostevanjem vseh preventivnih
ukrepov v povezavi s preprecevanjem
Sirjenja koronavirusa.

UdeleZenci so pridobivali oz. poglobili znanja s podrocja
medpoklicnega sodelovanja, ki so ga predavatelji osvetlili z
razlicnih zornih kotov. Predstavljen je bil kriticni pogled na
obstojece stanje in primerjava z vojaskim sistemom, dan
je bil poudarek na soodvisnosti dobrega medpoklicnega
sodelovanja z varnostno kulturo, poudarjen je bil pomen
vklju¢enosti teh vsebin v izobrazevalni sistem in prikazan
pogled izvajalcev zdravstvene nege na medpoklicno sode-
lovanje v psihiatriji.

Pomenljiv je zapis mag. Milo$a Zidanika (2021), ki pravi: »da
Je potrebno odloZiti uniforme, se uriti v empatiji, sebi in dru-
gim dovoliti razmisljati in se izraZati, saj Ce to prepovemo sebi,
bomo to prepovedovali tudi pacientom z
vsemi posledicami. Prav tako ne bomo
slisali pripadnikov drugih poklicnih sku-
pin in proces odtujevanja in razslojeva-
nja v zdravstvu se bo samo poglabljalc.
S pozitivnim pristopom in optimizmom
je strokovno srecanje zakljucila Ksenija
Pir§ (2021) z razmi$ljanjem: »Vse bolj se
zavedamo, da smo kot posamezniki del
celote in da je vsak odnos tudi duhovna

Clanice in ¢lani 10 Sekcije MS in ZT v
psihiatriji (od leve proti desni: Simona
Podgrajsek, Aljosa Lapanja, Jacinta
Dobersek Mlakar, Darko Loncnar,
Marija Kokol, Ivo Jambrosic, Urska
Pocek, Simona Tomazevic in Anja
Mivsek) Fotografiji: Domen Predojevic
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vrednota, ki nam ne prinasa samo lepega, ampak je predvsem
nasa pot, kjer Zivimo, se ucimo in napredujemo. Zato verjame-
mo, da je ¢as na strani tistih, ki znajo biti skupaj, v pravicnem
in odgovornem dialogu, v Zivijenju, ki teZi k ravnovesju — vseh
in vsega, v celoti ... Cas je za nas vsel«

Najpomembnejsi strokovni povzetki srecanja:

+ Ce bomo Zeleli resni¢no sodelovati, bomo morali
odstraniti bariere, ki smo si jih postavili sami. OdloZiti
bo treba uniforme, za katerimi se skrivamo, in zaceti
se bo treba pogovarjati, poslusati in slisati drug druge-
ga. Treba je predstaviti svoje terapevtsko delo drugim
poklicnim skupinam, da bodo sploh vedeli, kaj pocne-
mo in kako se nam lahko s svojim terapevtskim delom
priblizajo, da terapevtski proces poenotimo. Ce bo nase
terapevtsko delo drugim poklicnim skupinam blizu in
ga bodo tudi same uporabljale, bomo sami lazje odsli
na dopust ali v bolniski stalez, ker bomo vedeli, da bo za
paciente v nasi odsotnosti dobro poskrbljeno. Osnova
tega procesa je spostovanje drug drugega, spostovanje
drugih poklicnih skupin, delovnega procesa, ki je druga-
¢en od nasega, zanimanje za svet drugega in Zelja po
priblizevanju ter empatija.

+Z dobrim medpoklicnim sodelovanjem med zdravniki
in medicinskimi sestrami lahko prispevamo k pozitivni
kulturi varnosti. IzboljSevanju medpoklicnega sodelo-
vanja in kulture varnosti je treba posvetiti ve¢ pozor-
nosti v izobrazevalnem procesu ter v praksi, pri cemer
imajo pomembno vlogo vodstveni kadri.

+ Medpoklicno izobraZevanje je treba vkljuciti v redni ob-
vezni del prvo- in drugostopenjskega Studija za zdra-
vstvene in socialne profile. Problem izvajanja v obliki
izbirnega predmeta je v tem, da v izobrazevanje niso
vkljuceni vsi Studenti, ampak samo tisti, ki ga izberejo.

Na strokovnem srecanju sta
bili podeljeni dve priznanji za
dosezke na oZjem strokov-
nem podro¢ju zdravstvene
nege v psihiatriji, ki sta ju
prejeli Vesna JurSi¢ iz Psihi-
atricne holnisnice OrmoZ in
Stanislava Blagojevi¢ iz Uni-
verzitetne psihiatricne klinike
Ljubljana. UspeSno so hile
izpeljane tudi volitve v organe
Strokovne sekcije medicin-
skih sester in zdravstvenih
tehnikov v psihiatriji.
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Sestava izvrSnega odbora Sekcije medicinskih
sester in zdravstvenih tehnikov v psihiatriji v novem
mandatnem obdobju 2021-2025:

Darko Loncnar, PB Begunje (predsednik)
Ivo Jambrosi¢, UPK Ljubljana

Marija Kokol, PB Ormoz

Simona Tomazevi¢, PB Begunje

ok~ Ly

Jacinta Dobersek Mlakar, Skupnostna psihiatri¢na obrav-
nava Posavje

Aljosa Lapanja, UPK Ljubljana (podpredsednik)

Anja Mivsek, PB Idrija

Urska Pocek, PB Vojnik

Simona Podgrajsek, UKC MB Oddelek za psihiatrijo (tajnica)
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Udelezenke in udelezenci strokovnega srecanja
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7Z00M srecanje Sekcije
medicinskih sester in zdravstvenih
tehnikov v managementu

Metka Lipic Baliga¢

Sekcija medicinskih sester in zdravstvenih
tehnikov v managementu je novembra
organizirala strokovno srecanje, na
katerem so izvolili tudi nov izvrsilni
odbor sekcije. Zaradi tezkih epidemicnih
in zdravstvenih razmer je srecanje kot
e-izobrazevanje potekalo v spletnem
okolju. Na zacetku srecanja sta nas
pozdravili in spregovorili o aktualnih
razmerah predsednica sekcije doc. dr.
Sasa Kadivec in predsednica Zbornice -
Zveze Monika Azman.

Podrocje vodenja in upravljanja je povezano z vsemi drugimi
strokovnimi podrogji, povsod je namre¢ treba voditi ljudi, jih
usmerjati in upravljati z razlicnimi drugimi viri. Casi so zah-
tevni, vloga in delo managementa Se posebej. Na eni stra-
ni gre v vrSnem managementu za sodelovanje z vodilnimi
strukturami (direktorji in drugimi vodji) v zavodu, na drugi
pa za zastopanje stroke in njenih izvajalcev, torej podpora,
identifikacija in predstavljanje zdravstvene in babiske nege v
zavodu za kljucne cilje: kakovostno, varno, humano, prijazno
zdravstveno obravnavo pacientov, ob ¢im bolj zadovoljnih
zaposlenih in doseZenih poslovnih ciljih.

Predstavniki pokrovitela Medias international so nam
predstavili program zasCite zdravstvenih delavcev in ci-
lje direktive 2010/32/EU, ki daje poseben poudarek zasciti

UTRIP

48

zdravstvenih delavcev pred tveganji, ki jih prinasa izposta-
vljenost bioloskim agensom — patogenom.

Mag. Franka Bertoncelj, univ. dipl. psih., je v prispevku Vo-
denje Zenskih kolektivov poudarila, da si mora vodja, Ce Zeli
biti spoStovan, postaviti jasna pravila, jih izvajati, postavljati
jasne teme in stati za tem. Ne glede na to, ali je vodja Zen-
skega kolektiva moski ali Zenska, je pomembno, da si pridobi
sledilce za uresnicevanje skupnih ciljev, na podrejene vpliva
s spodbujanjem ter jih do ciljev vodi prijazno in v prijetnem
ozracju. Najvecja razlika pri vodenju moskega in Zenskega je
ta, da Zenska kot vodja vodi s soglasjem, moski pa bolj avtok-
ratsko. Stereotipov o razlikah med moskim in Zenskim vodjo
je veliko, vendar pa v praksi niso potrjeni. Najpomembnejse
privodji (ne glede na spol) paje, da je osredotocen na cilje in
da ljudi vodi z obcutkom.

Dr. Aleksander Zadel je v prispevku Zakaj je odgovorni ¢lo-
vek bolj sre¢en? predstavil, kako ohraniti telesno, Custveno
in duhovno kondicijo, $e posebno v teh zahtevnih ¢asih, ko
se spopadamo z epidemijo, ko se prepogosto ne zavedamo,
da se pocutimo kot Zrtve okolis¢in, v katerih Zivimo, prav
tako pa se ne zavedamo, da okoli§¢ine upravljamo tudi sami.
Predavatelj je poudaril, da so po raziskavah optimisticni ljud-
je veliko bolj uspesni in precej manj odsotni v aktivni delovni
dobi kot k pesimizmu nagnjeni ljudje. Poudaril je, da posa-
meznik, ki se odlo¢a odgovorno, razume, da imajo njegove
odlocitve zanj posledice. Odgovornost pomeni spreminjati
svoje vedenje. Ko bomo vztrajno delali dobro, bomo dosegli
(tudi v kriznih &asih) notranji mir, ki bo pogosto prinesel tudi
obcutek srece. In ti obcutki bodo pogostejsi in intenzivnejsi
kot pri tistih, ki niso odgovorni.
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Po strokovnem delu smo izvolili nov izvrsilni odbor, kate-
rega Clani so: Dejan DoberSek, Katja Vrankar, Metka Lipi¢
Baligac, Hilda Rezar, Urban Bole, Slavko Bolcevic, Marjeta
Logar Cucek, Mojca Strgar Ravnik.

Ob koncu smo podelili priznanje za delo v sekciji in mana-
gementu zdravstvene nege kolegici Zdenki Kramar, ki je
pomembno prispevala k rasti stroke zdravstvene nege v ce-
lotnem slovenskem prostoru. Velikokrat je bila gonilna sila
razvoja zdravstvene nege in je s svojo prodornostjo, pogu-
mom, voljo pritegnila tudi druge izvajalce zdravstvene nege.
Kljub upokojitvi se Se vedno vkljucuje v pomembne naloge
pri Zbornici — Zvezi, za kar se ji iskreno zahvaljujemo.

Posebna zahvala gre tudi dosedanjemu vodstvu
in izvrSilnemu odboru sekcije; predsednici dr.
Sasi Kadivec, podpredsednici sekcije mag. Hildi
Maze, sekretarki sekcije BoZici Hribar ter ¢lanom
mag. Miri Savora, Sabini Bricelj Celan, Natasi
Cermelj, Danijeli Pusnik, Tadeji Drenovec, Metki
Lipi¢ Baligac.

Sekcija je v teh tezkih in izzivalnih ¢asih, ko je tudi
covid spremenil nasa Zivljenja in jih moéno zazna-
moval, izvedla ve¢ odlicnih strokovnih sre¢anj s
podro¢ja vodenja, komuniciranja, preprecevanja
stresa na delovnem mestu in drugih vsebin. V teh
¢asih smo $e bolj kot sicer dojeli neizmerno drago-
cenost dela zaposlenih v zdravstvu. Tudi neformal-
na izmenjava praks, nasvetov iz razlicnih kliniénih
okolij in zavodov znotraj sekcije so bila dragocena
in Se kako potrebna.

Vse to naj bo trden temelj, na katerem bodo gradili novi ¢lani
izvrSilnega odbora sekcije, Se posebej v teh zahtevnih ¢asih,
zahtevnih tudi za zdravstveno nego. Srecno!

Med strokovnimi
dogodki

(Folografije: arhiv
strokovne sekcije)
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Paliativna oskrba v patronaznem
zdravstvenem varstvu

mag. JoZica RamsSak Pajk

ZD Ljubljana - enota BeZigrad, Patronazno varstvo in Fakulteta za zdravstvo Angele Boskin Jesenice,
Stalna delovna skupina za paliativno zdravstveno nego pri Zbornici — Zvezi
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Zanami je oktober, ki Se posebej nagovarja vse
vpletene v paliativno oskrbo. V patronaznem
varstvu se sleherni dan trudimo izvajati
paliativno zdravstveno nego pri svojih
pacientih in njihovih druzinah navkljub
turbulentnemu casu. Prispevek zeli na kratko
predstaviti patronazno varstvo, naloge
diplomirane medicinske sestre, pomembnost
znanja in izobrazevanja ter organizacijski vidik
sodelovanja ambulante zdravnika druzinske
medicine in patronaznega varstva v zvezi z
izvajanjem paliativne oskrbe na primarni ravni
zdravstvenega varstva.

Patronazno zdravstveno varstvo deluje znotraj primarnega
zdravstvenega varstva kot celovita, samostojna sluzba v
zdravstvenih domovih. Ukvarja se s posameznikom, druzi-
no in skupnostjo v Casu zdravja in bolezni ter jo obiskuje od
nosecnice, novorojencka do kronicnih bolezni oziroma smrti.
Nosilke patronazne zdravstvene nege so diplomirane medi-
cinske sestre v patronaznem varstvu, ki imajo poleg skrbi za
zdrave in bolne Se povezovalno in organizacijsko vlogo. Po-
glavitni cilj je spodbujati in razvijati najvecjo mozno mero sa-
mooskrbe in zagotavljati pogoje, da posameznik, druZina in
skupnost ohranjajo in vzdrzujejo zdravje in zmanjsujejo moz-
nost za poslabsanje. V tem duhu se diplomirane medicinske
sestre v patronaznem varstvu povezujejo in sodelujejo z
zdravniki druZinske medicine, z zdravniki specialisti, socialni-
mi oskrbovalkami na domu, socialnimi delavci, fizioterapevti
in drugimi glede na prepoznane potrebe.

Paliativno oskrbo v domacem okolju pokriva tako imeno-
vani osnovni paliativni tim, katerega ¢lana sta diplomirana
medicinska sestra v patronaznem varstvu in zdravnik dru-
Zinske medicine, kamor se vkljuéujejo Se drugi zdravstveni
in nezdravstveni delavci glede na potrebe posameznika. Pri
izvajanju paliativne zdravstvene nege in oskrbe patronazna
sluzba pogosto prevzame vlogo povezovalca tako med svoj-
ci, zdravniki, mobilnim paliativnim timom in drugimi vpleteni-
mi, Se posebej pri nenadni spremembi zdravstvenega stanja
in pojavu simptomov.

Po vsem svetu si vecina ljudi, ki imajo moznost izbire, Zeli
umreti doma, vecina ljudi, ki potrebujejo paliativno oskrbo,
pa Zivi doma. Zato je nujno, da je paliativna oskrba dostopna
v skupnosti in na domovih pacientov. To zahteva vkljucitev

UTRIP

5

1

VAM

paliativne oskrbe v vse ravni zdravstvenega varstva v skladu
z okvirom SZO o integriranih zdravstvenih storitvah, osredo-
tocenih na ljudi (WHO, 2018).

Osnovna paliativna oskrba poteka na vseh ravneh zdravstve-
nega varstva. V patronaznem varstvu opredelimo paliativno
oskrbo v racunalniski aplikaciji in imamo za to Sifro ZZZS.
Navadno se pacient ali druZina o pristopu k paliativi oskrbi
pogovori z zdravnikom specialistom, ki v izvid zabeleZi palia-
tivno obravnavo, ali se pacient pogovori z izbranim zdravni-
kom druzinske medicine. Zdravstveni delavci, ki so v stiku s
pacienti (na primer specialisti, izbrani osebni zdravniki, me-
dicinske sestre), morajo biti usposobljeni za zgodnje prepo-
znavanje pacientov, ki bi jim lahko koristila paliativna oskrba
na domu (NICE, 2019).

Informacija o paliativni oskrbi pacienta do patronazne sluz-
be pride ali s klicem koordinatorja klinike/inStituta ali preko
delovnega naloga, ki ga izda izbrani osebni zdravnik pri vseh
kurativnih obiskih. Delovni nalog mora hiti opremljen z opre-
delitvijo, da gre za paliativno oskrbo s ¢asovnim trajanjem,
diagnozo. Z delovnim nalogom pooblasti in opolnomoci me-
dicinsko sestro v patronaznem varstvu za obisk na domu.
Na nalogu sta navedena namen in vsebina obiska, ki mu me-
dicinska sestra sledi oziroma glede na ugotovljene potrebe
in oceno stanja se strokovno odloCi za dodatne zdravstvene
posege in o stanju ter obravnavi poro¢a izbranemu osebne-
mu zdravniku.

Trend je v zgodnjem vkljucevanju v paliativno oskrbo (Ebert
Moltara, 2014) ravno tako osnovnega paliativnega tima v
obravnavo in obiske na domu. Tako se lahko s strokovnim
znanjem in v sodelovanju s specialisti in drugimi sluzbami
¢im dlje vzdrzuje kakovostno Zivljenja pacienta in druzine ter
se odziva na razlitne simptome in tezave, ki se pojavijo.

Znanje in dodatno izobrazevanje

Za mnoge je neozdravljiva kronic¢na bolezen ali smrt tezav-
na in neprijetna tema, ki prinasa Zalost, trpljenje. Prav zato
ima medicinska sestra v patronaznem varstvu pomembno
vlogo pri razumevanju in pogovoru o bolezni, paliativni oskr-
bi in tudi smrti. Za uspesno delovanje v domacem okolju je
vodilo podporna komunikacija, ki je empatiéna, skrbstveno
naravnana, spostljiva in spodbuja zaupanje ter dober odnos
z vsemi Clani druzine. Komuniciranje v zdravstveni negi zah-
teva pozornost in prilagoditev na konkretno situacijo pri vseh
udelezenih osebah. V okviru paliativne oskrbe je zelo pogo-
sta neverbalna komunikacija, ki vkljucuje obrazno mimiko,
ocesni stik, drZo, videz, kretnje, osebni prostor in telesni stik —
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dotik. Dotik je poleg vida, sluha in voha pomembna oblika ko-
municiranja, ki mu le tezko uidemo in pri udelezenih izzove ve-
liko zaupanje. Z namensko uporabo dotika lahko medicinska
sestra v patronaznem varstvu ustvari zaupljiv, ljubec in tera-
pevtski odnos. Avtorici Svedske raziskave (Mikaelsson Midlov
& Lindberg, 2019) med patronaznimi medicinskimi sestrami
poudarjata komunikacijo kot pomemben element zaupanja in
sodelovanja ter dobre paliativne obravnave v druzini.

Diplomirana medicinska sestra v patronaznem varstvu na
terenu samostojno oskrbuje in izvaja paliativno zdravstveno
nego pri pacientu, kar zahteva veliko znanja, ves¢in, odgovor-
nosti in nespornih eticnih pristopov. Te okolis¢ine so vedno
edinstvene in pogosto obremenjujoce ter lahko povzrocajo
stres, izgorelost.

Zato se zaposleni v patronaznem varstvu zaradi potrebe po
raznolikih znanjih v veliki meri udeleZujejo razlicnih izobra-
7evanj, povezanih s paliativno oskrbo. Se posebej je treba
poudariti, da imamo na voljo izobraZevanja iz dodatnih spe-
cialnih znanj paliativne oskrbe v okviru Zbornice — Zveze v
organizaciji Delovne skupine za paliativno zdravstveno nego
kot tudi Slovenskega zdruZenja paliativne in hospic oskrbe. V
izobraZevanja se vkljuéujejo diplomirane medicinske sestre
razlicnih strokovnih podrocij ter zdravniki in drugi strokov-
njaki, delujoci na podrocju paliativne oskrbe. Skoraj v vsaki
enoti patronaznega varstva je kolegica, ki je Ze bila vkljucena
v izobraZevanje, vendar si glede na zahtevnost obravnave
paliativnih pacientov Zelimo seveda Se vecjo pokritost s spe-
cialnimi znanji s podrocja paliativne oskrbe.

Za umirajoCe v nasi druzbi ni vedno poskrbljeno, tako da bi
bili delezni skrbi, ki bi vkljucevala sodobno paliativno oskrbo,
katere glavni cilj je dobra kakovost Zivljenja ves Cas priso-
tnosti neozdravljive bolezni - tudi v Casu umiranja, smrti in
za pacientove bliznje v ¢asu Zalovanja. Problem je sistemske
narave na podroCju zdravstvenega varstva in se kaze v slabi
ureditvi in premajhnem upoStevanju potreb na vseh ravneh
zdravstvene obravnave. Posledice so neustrezna organizi-
ranost zdravstvenih institucij, neenakopravna dostopnost
paliativne oskrbe in tudi izobrazenost ter ozaveScenost zdra-
vstvenih delavcev.

Vloge patronaznega zdravstvenega varstva v okviru
paliativne oskrbe

Medicinske sestre zagotavljajo neposredno paliativno
zdravstveno nego pacientov, delujejo kot zagovornice pa-
cientov, koordinatorke oskrbe in zdravstvene vzgojiteljice.
Medicinske sestre so v srediSCu tako obravnave kot ocene
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zdravstvenega stanja in nenehnega spremljanja pacientovih
potreb (NCHPC, 2018).

Pri diplomirani medicinski sestri v patronaznem varstvu iz-
stopa nekaj pomembnih dejanj, ki so Se posebej aktualne v
procesu skrbi in izvajanja patronazne zdravstvene nege: vstop
v pacientov dom in njegove druZine, vzpostavitev medoseb-
nega odnosa in zaupanja, poucevanje in informiranje v zvezi
z zdravljenjem in potekom bolezni, zdravstveno socialne sto-
ritve, pomoc pri pripravi in ureditvi pacientove okolice (sobe)
glede na izrazene potrebe. Pri tem ne smemo prezreti vloge, ki
joima v procesu zdravljenja in zadovoljevanja potreb v smis-
lu psihofizitnega in duhovnega vidika, spodbujanje zdravja in
samostojnosti ter brezpogojnega sprejemanja pacienta in dru-
Zine. Paliativna oskrba obravnava pacientovo trpljenje s celo-
vitim pristopom, ki vkljucuje vse mozne uginke dane bolezni, in
si prizadeva zagotoviti razumen nadzor simptomoy, olaj$anje
in doseganje boljSega rezultata v psihofizicnem, socialnem in
duhovnem vidiku (Alshammary, et al., 2020)

Paliativna oskrba zahteva medprofesionalno sodelovanje
razlicnih zdravstvenih delavcey, ki temelji na partnerstvu,
povezovanju in timskem delu. Uginkovito medsebojno sode-
lovanje med druzinskimi zdravniki in medicinskimi sestrami
v patronaznem varstvu je odlocilen element kakovosti palia-
tivne oskrbe na primarni ravni (Alvarado & Liebig, 2016).

Ugotovitve pregledne $tudije (Reeves, et al., 2017) so poka-
zale, da lahko spremembe, namenjene izboljSanju medpro-
fesionalnega sodelovanja nekoliko izbolj$ajo ucinkovitost
prakse v primerjavi z obiCajno oskrbo. Zdravstvena oskrba
in patronazna zdravstvena nega na domu sta vedno bolj in-
terdisciplinarna in povezovanje in sodelovanje je za celostni
pristop k pacientu/druzini nujen.

Medicinske sestre v patronaznem varstvu pri svojem delu
zaznavajo, da si umirajoci pacienti in njihovi svojci Zelijo, pri-
¢akujejo in pogresajo obisk zdravnika druZinske medicine na
domu. Vkljucevanje druzinskih zdravnikov v paliativno oskr-
bo pacienta na domu pripomore k oblikovanju eti¢nega pri-
stopa in obravnave paliativnih pacientov v zadnjem obdobju
Zivljenja (Dhiliwal & Muckaden, 2015), zato je obisk zdravnika
druzinske medicine zazelen. Obi¢ajno medicinska sestra v
patronaznem varstvu in izbrani osebni zdravnik skupaj op-
ravita obisk na domu v dogovoru s pacientom in druzinskimi
¢lani. V nekaterih zdravstvenih domovih imajo v ta namen
oblikovan obrazec — nacrt paliativne oskrbe, kjer se dogo-
vorjeno zapise, kot so diagnoze, posebne Zelje, izpostavljene

Se nadaljuje na strani 57
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ZBORNICA ZDRAVSTVENE IN BABISKE NEGE SLOVENIJE - ZVEZA STROKOVNIH DRUSTEV
MEDICINSKIH SESTER, BABIC IN ZDRAVSTVENIH TEHNIKOV SLOVENIJE

Delovna skupina za nenasilje v zdravstveni in babiski negi

vec kot 20 let si v Delovni skupini za nenasilje v zdravstveni in ba-
biski negi prizadevamo za bolj humano, vkljuéujoco in predvsem
nenasilno druzbo. Kot vsako leto se tudi letos pridruzujemo med-
narodnim dnevom boja proti nasilju nad Zenskami (25. 11. do 10.
12.). Zahvaljujemo se vam za vse doslej skupaj izpeljane Stevilne ak-
cije ozaveScanja in solidarnosti z zrtvami nasilja ter da smo pokazali
visoko druzbeno odgovornost in obcutljivost za najSibkejse. Hvala
vam, da to lahko v Delovni skupini za nenasilje v zdravstveni in ba-
biski negi skupaj z vami Se vedno delamo, Ceprav ste/smo tudi sami
izérpani, ogrozeni in Se vedno tudi v primezu sistemskega nasilja.

Pomagati Zelimo predvsem sebi, kolegicam in kolegom, da se bomo
zmogli soocati z napori in izErpanostjo na svojih delovnih mestih,
poskrbeti zase in za svoje zdravje ter lazje preprecevali nasilno ko-
munikacijo pacientov in svojcey, ki smo jo Stevilni v zadnjem casu
pogosto dozivljali.

Hkrati pa Zelimo v leto$nji kampanji ponovno pomagati in opozoriti
na pacientke in paciente, ki z izkusnjo nasilja prihajajo v zdravstvene
ustanove po pomac. Pri svojem delu nemalokrat srecujemo Zenske,
otroke, starejSe in druge Zrtve nasilja v druZini, na delovnem mestu, v
institucijah ali lokalni skupnosti, ki brez podpore zdravstvenega siste-
ma ne morejo stopiti na pot izhoda iz (pogosto dolgoletnega) nasilja.

Za vas smo pripravili prilogo, katere osrednji del je predstavitev
mednarodnega skritega znaka za pomo¢ pri nasilju v druzini.

Predlagamo, da prilogo z opisanimi navodili iztrgate iz glasila in jo
namestite na vidno mesto, morda v ¢akalnico za paciente.




S predstavitvijo mednarodnega skritega znaka za pomo¢ pri nasilju v druZini Zelimo zaposlenim v zdravstveni in
babiski negi, pa tudi drugim sodelavcem v zdravstvenem timu, ne nazadnje pacientkam, pacientom, sporoCiti, naj
se posebna pozornost posveca zrtvam nasilja v druzini, Se posebej otrokom, zenskam in starejSim, torej ranljivim
druzbenim skupinam.

V ¢asu pandemije so povsod po svetu nevladne organizacije in pristojne sluzbe zaznale porast nasilja v druzini. Prav
je, da tudi v zdravstvenem sistemu pomagamo po najbolj$ih moceh, da nasilje pravocasno odkrivamo ter ustrezno
ukrepamo. Na ta znak opozarjamo tudi patronazne medicinske sestre, ki delujemo v pacientovem domacem okolju.

To prilogo vam izro¢amo s ciljem Se vecje prepoznavnosti stisk in potreb pacientk in pacientov po pomoci pri prekinitvi
nasilja. Nase sporocilo je, da si bodimo kot strokovnjaki in kot ljudje pri preprecevanju vsakrSnega nasilja v pomo¢
v vseh situacijah in v vseh okoljih.

Ob mednarodnih dnevih boja proti nasilju nad Zenskami se z objavo mednarodnega skritega znaka za pomoc pri
nasilju v druzini pridruzujemo policiji in nevladnim organizacijam. Bodimo pozorni, Ce pacientke in pacienti, pa tudi
sodelavke ali sodelavci, uporabijo ta znak. Ukrepajmo!

Znak bo navadno pomenil, da je povzro€itelj nasilja v zrtvini blizini in da Zrtev ne more povedati, da potrebuje pomoc
in pomoci sama ne more poiskati.

Osebi umirjeno in predvsem neverbalno (ne pisite sporogil, ne govorite o tem, nadaljujte z nevtralno temo in ne spre-
minjajte tona glasu) pokaZite, da ste znak razumeli in poklicite pomo¢ na Stevilko policije 113. Ce Zrtve ne poznate,
poskusite z nevtralnimi vprasanji ugotoviti, kje je. Pogovor nadaljujte z vsakdanjimi temami in opazuijte okolico. Pogo-
vor vzdrzujte ¢im dlje Casa, po moznosti do prihoda policije.

Kanadska Zenska fundacija Canadian Women's Foundation je v ¢asu epidemije koronavirusa ustvarila mednarodni
znak SignalForHelp (gib roke), ki ga Zrtve nasilja lahko uporabljajo pri videoklicih ali pri pogovoru z drugimi ljudmi in
tako sporocijo, da potrebujejo pomoc. Z uporabo tega znaka lahko Zrtev brez besed pokaze, da je izpostavljena nasi-
lju ali groznjam in potrebuje nekoga, ki bi zanjo poklical pomo¢.

V slovenskem prostoru so pri projektni skupini Reagiraj! Nisi sama-nisi sam, ki deluje v okviru Pedagoske
fakultete Univerze na Primorskem, pripravili kampanjo oz. poziv za prepoznavanje mednarodnega znaka za
nasilje. V tem Casu je ta znak vec¢ kot dobrodosel, saj je veliko ljudi, Zrtev nasilja, ki so zaradi ukrepov za prepre-
Cevanje Sirjenja virusa zaprti v istem prostoru skupaj s storilcem. Nasilna oseba lahko nadzoruje komunikacijo
Zrtve, njene stike, klice, sporocila, druzbena omrezja. Zaradi izolacije in komunikacijskega nadzora Zrtev zelo
tezko poiSce pomoc. Ker gre za znak, ki ga oseba lahko uporabi brez besed, je njegova uporaba mozna v prime-
ru, ko je nasilni storilec v istem prostoru kot zrtev.



Dozivljate nasilje in ne morete
poklicati na pomoc?

Uporabite spodniji znak in sporocite, da potrebujete pomoc.

Mednarodni
znak
Za pomoc
pri nasilju
v druZini

. Dlan obrnite proti 7
#SignalForHelp kameri in ety
palec pokrZite 05
navinoter, P

ﬁ} t, 113 %,0801200 - policija.si

Ta gib roke je alternativa klicu na pomo¢ in pomeni signal za policijo, druzinske clane, prijatelje, da oseba na drugi

strani potrebuje pomo¢'.

Ce doZivljate nasilje, lahko pokligete tudi na:

+ SOS TELEFON ZA ZENSKE IN OTROKE - ZRTVE NASILJA 080 11 55 (brezplaéni, svetovalni, anonimni, zaupni in
informativni telefon, ki je dostopen 24 ur na dan);

+ DRUSTVO ZA NENASILNO KOMUNIKACIJO 01 43 44 822 ali 031 770 120.

1Vir: spletna stran Policije: https:/www.policija.si/medijsko-sredisce/sporocila-za-javnost/sporocila-za-javnost-gpue/107316-mednarodni-znak-za-
-pomoc-pri-nasilju-v-druzni-ga-poznate



VABLJENI K SPREMLJANJU:!

V Delovni skupini za nenasilje v zdravstveni in babiski negi bomo ob mednarodnih dnevih boja proti nasilju nad
zenskami in svetovnem dnevu ¢lovekovih pravic pripravili

okroglo mizo z naslovom

ki bo na spletu potekala v petek, 10. decembra 2021, z zacetkom ob 10. uri.

Na dogodku se bomo posvetili razumevanju nove resnicnosti, ki jo piSe epidemija in ki se vse pogosteje kaze tudi v
nestrpni in nasilni komunikaciji. Opozorili bomo na zelo tezke pogoje dela v zdravstvu in socialnovarstvenih zavodih
ter na posledice stresa, izérpanosti, pritiskov, ogrozenosti in nasilja nad zdravstvenimi delavci. Skupaj bomo iskali
konkretne, ucinkovite resitve tako za posameznike kot za kolektive in organizacije.

Na okrogli mizi bodo sodelovali:
Monika Azman, predsednica Zbornice — Zveze;
Irena Spela Cvetezar, vodja Delovne skupine za nenasilje v zdravstveni in babiski negi;
dr. Jana Javornik, sociologinja;
AljoSa Lapanja, clan Delovne skupine za nenasilje v zdravstveni in babiski negi;
mag. Peter Marki¢, psiholog, ¢lan enote za psihosocialno pomo¢, Uprava za zas¢ito in reSevanje;
Vesna Sekelj Rangus, ¢lanica Delovne skupine za nenasilje v zdravstveni in babiski negi;

mag. Mateja Stirn, psihologinja, direktorica ISA instituta.

Dogodek bo moderirala Dora Lesnik Mugnaioni, strokovna sodelavka Delovne skupine za
nenasilje v zdravstveni in babiski negi.

Okroglo mizo si boste lahko ogledali na kanalu Zbornice = Zveze na YouTubu in na Facebooku
(facebook.com/zbornica.zveza).

Vabimo vas tudi, da obiscete spletno stran Delovne skupine za nenasilje v zdravstveni in babiski negi, ki Ze vec kot
20 let deluje pri Zbornici = Zvezi: https:/www.zbornica-zveza.si/o-zbornici-zvezi/delovne-skupine/delovna-skupina-za-
-nenasilje-v-zdravstveni-negi/.

Oglejte si nasa priporocila za obravnavo nasilja v druzini: prepoznavanje in obravnavo zlorabljenega otroka, obravna-
vo nasilja nad Zenskami in nasilja nad starejSimi. Prav tako so na spletni strani priporocila za deeskalacijo in priporoci-
la za preprecevanje razlicnih oblik nasilja na delovnem mestu: spolnega nadlegovanja, trpincenja in spletnega nasilja.

Pripravili Darinka Klemenc in Dora LeSnik Mugnaioni

Delovna skupina za nenasilje v zdravstveni in babiski negi
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teme, zdravila, kontaktne osebe, informacije in telefonske
Stevilke ter drugo v zvezi s paliativno oskrbo, kot sta oce-
na zdravstvenega stanja po Karnofskem in Edmontonu ter
nacrt zdravstvene nege.

Pomemben namen dela patronaznega varstva je med dru-
gim tudi opolnomogiti svojce z informacijami, najnujnejsi-
mi telefonskimi Stevilkami, o zdravilih, njihovem namenu,
doziranju v primeru, ko morajo sami reagirati in svojcu dati
zdravilo. Prepoznavanje in informiranje, ucenje ter podpora
svojcem, ki posameznika negujejo in zanj skrbijo, je zelo
pomembna. Kajti svojci, ki oskrbujejo bolnega druzinskega
¢lana, so pogosto izérpani, utrujeni ali se pocutijo nemocne.
Pri zagotavljanju celostne paliativne oskrbe je pomembno
upostevati obremenitev druZine in njihovo predstavo o pa-
liativni oskrbi. V idealnem primeru bi morala sluzba slediti
pacientovim Zeljam, Ce je le mogoce, ne da bi se obreme-
njevali druZina ali negovalci. Pacient in druzina se v svojem
domacem okolju pocutijo varni. Zato osnovni paliativni tim
stremi k temu, da pacient ostane ¢im dlje v okolju, kjer Zeli
biti, ostati in glede na Zeljo tudi umreti. Avtorja (Schroeder &
Lorenz, 2018) opredelita namen paliativne zdravstvene nege
ohraniti kakovost Zivljenja oseb v okolju, kjer prebivajo ter
jim zagotoviti oskrbo glede na potrebe, Zelje in cilje.

S sodelovanjem vseh razpoloZljivih sluzb in seveda svojcev je
mozno taksnemu cilju slediti. Svojci oziroma osebe, ki vecino
¢asa negujejo pacienta, potrebujejo informacije, kje priskrbeti
ter kako ravnati z vsemi medicinsko-tehniénimi pripomocki,
potrebujejo demonstracijo in ucenje, kako negovati, poskrbeti
za svojca pri osnovnih potrebah, potrebujejo znanje o zdravi-
lih za primer prebujajoce se bolecine ali 0 nenadnem pojavu
drugih simptomov. Veliko hospitalizacij ravno ob koncu Zivlje-
nja povzroCata prestraSenost in negotovost svojcev. V taksni
situaciji naj imajo moznost klica paliativnega mobilnega tima
ali druge strokovne sluzbe 24 ur na dan, in to vse dni v tednu.
Kadar lahko svojci aktivno in kompetentno sodelujejo pri os-
krbi, se pocutijo izpolnjeni, zadovoljni, suvereni in samostojni.
PatronaZno varstvo s podporo izbranega osebnega zdravnika
ima na tem podro¢ju pomembno nalogo in kljucno vlogo, zato
je treba veliko komunicirati s svojci, se pogovarjati, nuditi pod-
poro, biti potrpeZljiv in sodelovati z drugimi sluzbami.

Zakljucek

Patronazno zdravstveno varstvo ima kljucno vlogo v palia-
tivni oskrbi ohranjati kakovost Zivljenja oseb v okolju, kjer
prebivajo ter jim zagotoviti oskrbo glede na potrebe, Zelje
in cilje tako pacienta kot druZine. V tem kontekstu imajo
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medicinske sestre v patronaznem varstvu pomembno vlogo
pri usklajevanju, zagotavljanju in nadzoru oskrbe v doma-
¢em okolju v sodelovanju z drugimi zdravstvenimi in nezdra-
vstvenimi delavci. Skrb za paciente in druZine prinasa tudi
odgovornost po nenehnem strokovnem izobrazevanju ter
profesionalnem delovanju.

Interdisciplinarni timski pristop je osnovno izhodis¢e za
razvoj paliativne zdravstvene nege v patronaznem varstvu,
kjer se sestava tima prilagaja stanju in potrebam pacienta
ter razpoloZljivim sredstvom. Pravo¢asno zaznavanje aktu-
alnih in potencialnih problemov, ustrezen nacrt in izvajanje
naj bodo prilagojeni pacientovim psihofiziénim, socialnim
in duhovnim potrebam ter usklajeni z druzino. Kot taksno je
lahko zagotovilo kakovostne patronazne zdravstvene nege
— paliativne oskrbe, kjer se pacient kot tudi druzina pocutita
opolnomocenega in varnega.
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Pravica do poslovitve

©

Alenka Kriznik, Slovensko drustvo hospic, vodja programa detabuizacije

Nekoc¢

Izraz poslovitev v preteklosti ni bil dovolj pogosto rabljen, zato ga ne najde-
mo v Slovarju slovenskega knjiznega jezika (SSKJ). Najdemo pa ga v Sino-
nimnem slovarju'. Izhaja iz besed posloviti se, kar na neki nacin nakazuje
na »loCiteve, slovo, zakljuéek necesa. VEasih je bila poslovitev od umrlih
nekaj samoumevnega in ko je umirajoCi zaslutil, da umira, se je zacel prip-
ravljati na odhod s tega sveta?. VV tem prispevku Zelimo poslovitev oprede-
liti kot tisti trenutek ob nastopu smrti, ki ¢asovno ni oddaljen vec kot nekaj
ur oz. najvec en dan. Kot slovo lahko namre¢ Stejemo obrede v mrliski
veZici ali pogreb, vendar so za najblizje pomembni tisti prvi trenutki, ko se
lahko od svojega bliznjega poslovijo z dotikom ali objemom, kar za namen
tega prispevka Zelimo opredeliti z izrazom poslovitev.

Poslovitev

V sodobnem svetu iskreno sprejemanje Zivljenja in njegovega konca v
vsej resnicnosti ni zazeleno. Ne ustreza potrebi potrosniske druzbe po
lepem in popolnem. Odtujenost od sebe in drugih ne laj$a tezav, ki jih
bolece teme prinasajo, temveé oteZujejo Zivljenje. Ko zmoremo prema-
govati strahove, smo blizje miru in pravi kakovosti Zivljenja.

Vecina nas ne razmislja o poslovitvi od nasih dragih, ker je v nasi za-
vesti, da je ta ¢as nekje dale¢ v prihodnosti. Poslovitev je pomembna
predpostavka za potek Zalovanja. Ljudje, s katerimi delimo Zivljenje in
vstopamo v odnose, postanejo del nas. Ustava varuje druzino kot dob-
rino, v katero se ne sme posegati, razen ¢e to dovoljuje zakon, kar po-
meni, da mora vsak, ki poseZe v druzinsko Zivljenje, pojasniti razloge za
tak ukrep. Splosna razlaga, da varujemo javne dobrine, ne zadoséa. V
vsakem posameznem primeru je treba utemeljiti konkretne razloge, ki
opravicujejo omejitev pravice do poslovitve. Eden od razlogov hi lahko
bilaizjemna kuznost umrlega, pri cemer se vsak poslovno sposoben po-
sameznik lahko sam odlogi, ali bo tvegal okuzbo in se poslovil od drage
osebe, vsekakor pa mora nato preprediti, da bi s tem ogrozal tudi druge.

Poslovitev je zunanji izraz ali bolje obred, ki sluzi izrazanju Custev, izzva-
nih ob izqubi, in so pri nenadni izgubi toliko bolj intenzivna. Zatrta in
neizraZena ¢ustva odlagajo in poslediéno podaljSujejo proces Zalovanja,
kar negativno vpliva na kakovost Zivljenja posameznika in se v prihodno-
sti lahko odraZa v izgorelosti, razvoju kroni¢nih bolezni, odvisnostih in
socialni oviranosti. Razloge za neugodne pogoje in okoliS¢ine za proces
Zalovanja in odklanjanju pravice do poslovitve lahko najdemo v tabuiza-
ciji umiranja in Zalovanja.

Strokovni pristop

Opazamo, da v primerih, ko pride do smrti v institucijah ali pri nena-
dnih smrtih, usluzbenci raznih sluzb pogosto svojcem namenijo sicer
dobronameren nasvet, da naj bliznje ohranijo v lepem spominu, a s tem
preseZejo prag sprejemljivega svetovanja. V ¢asu epidemije smo zaznali
izjemne stiske svojcev, ki jim pravica do poslovitve zaradi ukrepov ni bila
omogocena. Zasledili pa smo tudi pozitivno prakso, ko so svojcem omo-
goCili poslovitev celo v bolnisnici in jim tako zagotovili umirjen zakljucek
pomembnega Zivljenjskega obdobja. Na Zalost teh zadnjih zgodb ni ve-
liko. Qdlocitev o poslovitvi mora vedno izhajati iz svojcev samih, tisti,
ki vstopajo z njimi v profesionalen odnos, pa so jim dolZni na soCuten
nacin predstaviti okoliScine in stanje posmrtnih ostankov brez sugestij o
poslovitvi. Svojci so v taksnih okolis¢inah namre¢ v Soku in kot taki zelo
vodljivi. Nisem zasledila raziskave, ki bi dokazala, da stik z nenadno umr-
lo osebo z iznakazZenim telesom za svojca predstavlja huj$o travmo kot
preprecitev moznosti poslovitve. Slednja namrec lahko odlaga ali celo
prepreci proces Zalovanja, kar poslediéno povzroca tezave v ponovnem
vkljucevanju v druzbo, delovni proces, skrb za druzino ...

Poslovite se

Pomembno je, da vsi v trenutkih, ko Se ne vidimo potrebe po poslovitvi,
razmislimo o tej moznosti. Tako bomo lahko v trenutku nepricakovanega
dogodka, lazje razmislili in sprejeli odlocitev o poslovitvi. V stanju Soka
so nase odlogitve pogosto odvisne od okolisin, v katerih smo se znasli.

Ahaci¢ K.: izraz poslovitev ni bil v minulih desetletjih dovolj pogost, da bi dobil v SSKJ samostojno iztoénico, a je vendarle zabeleZen tudi v sodobnih slovarjih, na primer v Sinoni-
mnem slovarju slovenskega jezika: https://fran.si/iskanje?View=1&Query=poslovitev. Gre za izpeljanko izraza posloviti se, ki je tvorjena povsem pravilno, zato ni zadrzkov do njene
rabe. Ni pa rabljena pogosto, manj jo rabimo, kot smo jo na primer v 19. stoletju, morda zaradi vsesplosnega tabuiziranja vsega, kar je povezano s smrtjo. V korpusu Gigafida je
beseda zabelezena zgolj malo ve¢ kot stokrat, kar pomeni, da v SSKJ ne bo obdelana, &e se ji raba vsaj malo ne poveca: http://www.gigafida.net/Concordance/Search?q=poslovitev

?0zbic P, Obred pokopa ob smrti bliznjega druZinskega ¢lana: kateri dejavniki Zalujodim stisko laj$ajo in kateri jo otezujejo, Monitor ISH, letnik 16, Stevilka 2.
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Mavricne klopi — najboljsi razvojni
projekt za spodbujanje kakovostnega
staranja v letu 2021

Tadeja Bohak, strokovna vodja SVZ Hrastovec

Projekt z naslovom Mavricne Klopi je bil
izbran oz. prepoznan kot najboljsi razvojni
projekt za spodbujanje kakovostnega
staranja v letu 2021 na razpisu Univerze v
Novem mestu. Projekt je na razpis prijavila
Tadeja Bohak, strokovna vodja zavoda
Hrastovec.

SVZ Hrastovec kot najvecji posebni socialnovarstveni zavod
v slovenskem prostoru nudi odraslim ljudem s teZzavami v
duSevnem zdravju in duSevnem razvoju najveC namestitve-
nih enot in ob tem tudi Siroko paleto druzabnih in prosto-
¢asnih aktivnosti. DruZabno Zivljenje, navezovanje socialnih
stikov in vkljucevanje v prostore zunaj hivalne enote je za
stanovalce zavoda kljuénega pomena, saj s tem premagu-
jejo obCutke osamljenosti, brezvoljnosti in nesmiselnosti
Zivljenja. Z vstopom in izbruhom epidemije v institucionalno
okolje so se ti njihovi obcutki poglobili kljub velikim naporom
osebja, ki si je vsakodnevno prizadevalo z drobnimi pozor-
nostmi lajSati njihove stiske.

Z dobro poznanimi ucinki, da barve vplivajo na delovanje
nasega uma, na Custva in dvig razpoloZenja, se je porodila
ideja, da bi prav z barvami prispevali k dvigu kakovosti Ziv-
lienja stanovalcev. Po tezkem obdobju epidemije, ki je hilo
prepleteno z izolacijo in omejitvami stikov, smo nasim stano-
valcem ponovno Zeleli povrniti obcutke pripadnosti in med-
sebojne povezanosti.
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Njihovo osrednje sredisce druZenja v nasem institucional-
nem okolju predstavljajo zunanji prostori, kot sta dvorisce
in park, kjer radi posedijo na klopeh in si tu izmenjajo nekaj
besed o pocutju, vremenu in drugih aktualnih temah. Klopi,
ki predstavljajo osrednjo tocko njihovega druzenja, smo po-
Zivili z barvami in pri tem upostevali mavricno paleto barv.
Mavrica je izbrana tudi za simbol oziroma logotip nasega
zavoda in predstavlja sporocilo, da stanovalce sprejemamo
v njihovi drugaénosti in raznolikosti. S projektom Mavricne
klopi smo poudarili, da nam je pomembno sobivanje v razno-
likosti, sprejemanje individualnosti ter seveda tudi sprejema-
nje in odnos do prostora, torej odnos do klopi, ki smo jim z
barvami povrnili njihov osnovni namen in v zavodu poskusali
znova obuditi druzabno Zivljenje. Nasa ideja je temeljila na
predpostavki, da h kakovosti Zivljenja in medsebojnega so-
Zitja nasih stanovalcev prispevajo prav majhne spremembe,
ki izrazajo posluh za njihove vsakdanje Zivljenjske razmere.
S poudarkom barv na klopeh po dvoriséu in v parku smo
poudarili spremembo v njihovem socialnem prostoru, ki je
namenjen skupnemu srecevanju s prijatelji iz katerekoli bi-
valne enote ali lokalnega okolja. Verjamemo, da smo prav
z barvami stanovalce pritegnili k izhodom iz bivalne enote,
jim povrnili Zeljo po druZenju, da se je v njih ponovno obudila
Zelja po tem, da se s kom srecajo in dozivijo skupen utrip
vsakdanjega Zivljenja. Prepri¢ani smo, da smo s projektom
dosegli premagovanje osamljenosti in ob ponovnem dru-
Zenju na klopeh stanovalcem vrnili nov smisel z obuditvijo
izgubljenih vrednot, ki jih simbolizirajo barve ter na tak nacin
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zavoda in drugim mimoidocim,
da pogreSamo oziroma se vra-
¢amo nazaj k osnovnim cloves-
kim vrednotam, za katere nas je
prikrajsala epidemija oziroma na
katere vrednote nas je opomni-
la, saj gre za osnovne vrednote,
brez katerih ¢loveska druzba in
Clovek kot socialno bitje ne mo-
reta preZiveti.

Obarvane klopi nas tako opomi-
njajo na pogum (rdeca), toplino
(oranzna), strpnost (rumena),
upanje (zelena), vztrajnost (svet-
lo modra), razumevanje (temno
modra) in socutje (vijolitna).

Z uresnicitvijo ideje je tako bil
dodan prispevek h koristnemu
preZivljanju prostega ¢asa in pri-
spevek k delovni okupaciji, sama
koncna ideja projekta pa je v zavod prinesla prostor ponov-

dosegli bolj zadovoljno skupnost in ustvarili njihovim potre-
bam prijazno mesto druZenja.

Uporabno vrednost ideje smo dosegli skozi uresni¢evanje nega druZenja v novi barvni preobleki.

ciliev po premagovanju osamljenosti, medgeneracijskem

soZitju, medsebojnem spostovanju in povezanosti, saj so se SVZ Hrastovec: Grajski park, Grajsko dvorisée; Simbolno
v uresnicitev projekta enakopravno vkljugili stanovalci vseh sporocilo in Utrip barvanja

starosti glede na svoje zmoz-
nosti, seveda ob spodbujanju
zaposlenih tako iz zdravstvene
kot iz socialne oskrbe. Pri tem
se je skozi idejo projekta v zavo-
du ves ¢as krepila kultura med-
sebojnega druzenja. K projektu
smo aktivno pritegniti stanoval-
ce, tako da so ti sodelovali pri
izboru barv za posamezno klop
in nato po svojih zmoznostih
sodelovali pri barvanju klopi.
Vsaka klop je dobila svojo barvo
in tablico s simboliénim sporo-
¢ilom, na katero od druzbenih

vrednot nas opominja.

S tovrstnim sporoCilom sporoca-
mo $irsi javnosti, obiskovalcem
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Sekcija za informatiko v zdravstveni
negi (SIZN): vabilo k sodelovanju

Doc. dr. Ema Dornik in izr. prof. dr. Botjan Zvanut

Sekcija za informatiko v zdravstveni negi (SIZN) je bila ustanov-
liena leta 2007 in deluje pod okriljem Slovenskega drustva za
medicinsko informatiko (SDMI). V SIZN se zbiramo strokovnjaki
s podrocij zdravstvene in babiske nege ter informatike kot tudi
strokovnjaki drugih strokovnih podroCij. Vsem nam je skupno
zanimanje za informatiko ter sledenje zaértanim aktivnostim
delovanja SIZN, ki so prikazane na sliki 1.

ObeleZujemo dvajset let delovanja. Prva predsednica je bila doc.
dr. Vesna Prijatel], danes ¢astna predsednica SIZN in ¢astna
¢lanica SDMI. Vodenje je v mandatnem obdobju 2017-2020
prevzela dotedanja podpredsednica doc. dr. Ema Dornik. V aktu-
alnem mandatnem obdobju 2021-2024 je vodenje sekcije prev-
zel izr. prof. dr. Bostjan Zvanut. SIZN smo ¢lani Mednarodnega
zdruzenja za medicinsko informatiko (IMIA), v okviru katerega
deluje interesna skupina za podrocje zdravstvene nege (IMIA-
-NI); prav tako smo tudi ¢lani Evropskega zdruzenja za medi-
cinsko informatiko (EFMI), v okviru katerega prav tako deluje
skupina za zdravstveno nego (EFMI-NI).

SIZN smo aktivna interesna skupina strokovnjakov iz zdravstve-
nih in socialnovarstvenih ustanov, akademskega okolja in go-
spodarstva. Trenutno smo najbolj aktivni na podrocju mrezenja
in izobrazevanja svojih ¢lanov. Vsako leto se Clani in
zainteresirana javnost srecujemo na tradicionalnih
letnih strokovnih srecanjih. Udelezbe na nasih sreca-
njih so od leta 2019 ovrednotene z licen¢nimi tockami,

Ponosni smo, da je nase delovanje vedno bolj prepoznavno in se
nam aktivno pridruzujejo Studenti zdravstvene nege, ki ostane-
jo &lani SIZN tudi po zaklju¢enem $tudiju. Clani SIZN si Zelimo
biti Se boljSi na podro¢ju informatike v zdravstveni in babiski
negi, zato pozivamo k sodelovanju nove &lane. Se posebej se
veselimo tudi ponudnikov reSitev na podrocju informatike v
zdravstveni in bahiski negi ter vklju¢evanja v skupne projekte na
tem podroc¢ju. Poudariti Zelimo, da v SIZN dajemo posebno po-
zornost tudi druZenju, saj je med ¢lani zaznati vse ve¢ formalnih
in neformalnih oblik sodelovanja (npr. mentorstva pri zakljucnih
delih, svetovanje ipd.).

Vabljeni, da se nam pridruZite in se vélanite v SIZN. Navodila
za vélanitev so dostopna na povezavi https:/www.sdmi.si/
drustvo/clanstvo.html (v polje namen poleg imena in priimka
vpiite $e SIZN). Clanarina je simboliéna, in sicer 10 evrov letno.

Spremljajte nas na nasi Facebook strani SIZN.SDMI, kjer redno
objavljamo nase dogodke in dosezke. Vabljeni tudi k ogledu
spletne strani https:/sizn.sdmi.si/. Za morebitna vprasanja lah-
ko stopite v stik s predsednikom sekcije na e-naslovu: bostjan.
zvanut@fvz.upr.si oz. sizn.sdmi@gmail.com.
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delovanja uvedli novost, tj. VeCerna sre¢anja SIZN,
kjer se enkrat mesecno Clani in zainteresirana javnost
(vstop prost) povezemo preko videokonferenénega
sistema in se na ta nacin strokovno druzimo. Vsako
sreanje zajema kratko, polurno predavanje, sledi
razprava o omenjeni temi in aktualnih zadevah SIZN.
Pocasceni smo, da smo med uglednimi gosti 15. 6.
2021 gostili dr. Ann Kristin Rotegard, ki je predsednica
IMIA-NI. Predstavila nam je delovanje IMIA-NI in moz-
nosti sodelovanja s SIZN.
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Tudi v zaporu so (delajo)
medicinske sestre

Mateja Karo

Ob vstopu v poklic zdravstvene nege
najverjetneje nobena medicinska sestra
ne razmislja o obstoju zdravstvene nege

v zaporu ali celo o izbiri biti, kot se same
obicajno imenujemo, »pravosodna —
zaporska medicinska sestra«. Ena med
njimi sem tudi sama. Zaposlena sem

kot diplomirana medicinska sestra s
specialnimi znanji v Zavodu za prestajanje
kazni zapora Maribor.

V tujini imenovane »Correctional nurse« ali »Prison nurse«
ter prepoznane kot visoko strokovno usposobljene medicin-
ske sestre delajo tudi v vseh slovenskih zaporih ter opravljajo
pomembno vlogo, vendar so velikokrat spregledane in zelo
nerazpoznavne. Zato vam odstiram tancico ter v nadaljeva-
nju predstavljam zdravstveno nego znotraj zapora in njeno
nosilko pravosodno oz. zaporsko medicinsko sestro.

Zapor in zdravstvena nega

Slovenija ima Sest zavodov za prestajanje kazni zapora (v
nadaljevanju zapor), ti z generalnim uradom in prevzgojnim
domom kot notranje organizacijske enote tvorijo Upravo za
izvrSevanje kazenskih sankcij (v nadaljevanju UIKS), ki je
drzavni organ v sestavi Ministrstva za pravosodje. Osnovno
poslanstvo UIKSa je zagotavljanje izvrSevanja kazenskih
sankcij (prestajanje pripora, kazni zapora ..), ob tem pa
omogocati moznost resocializacije zaprtih oseb v druzbo
(Uprava Republike Slovenije za izvrSevanje kazenskih sank-
cij ((URSIKS), 2021). Zagotavljanje varnosti v zaporu je
predvsem naloga pravosodnih policistov, Geprav za varnost
skrbijo vsi zaposleni javni usluzbenci. Zapor je okolje, ki ima
za poslanstvo varnost in prestajanje kazenskih sankcij, zdra-
vstvena nega kot poklic, z medicinsko sestro kot nosilko le te
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pa ima poslanstvo skrb za zdravje in dobro pacienta — zapor-
nika. Zapor je namenjen kaznovanju, prevzgoji, vkljucevanju
zaprtih v skupnost, kar je razlog, da si je zavod s cilji zdra-
vstvenega varstva obi¢ajno v nasprotju (Watson, Stimpsom,
& Hostick, 2004). Tudi v zaporskem okolju je pacient jedro
poklicne zdravstvene nege, saj je dejstvo, da je pacient zaprt,
le okoliSCina njegovega polozaja, kar ne spreminja nacina,
kako medicinska sestra ravna ali kako medicinska sestra
gleda na pacienta (National Commission on Correctional
Health Care, 2020).

Zdravstveno varstvo v Zaporu

World Health Organization (2014) nalaga vsem drZavam
dolZnost, da zaprtim osebam zagotavljajo primerljivo zdra-
vstveno oskrbo, kot bi jo le-ti imeli na prostosti. Zdravstveno
varstvo zaprtim osebam v Sloveniji na primarni ravni od leta
2009 zagotavljajo regionalni zdravstveni domovi. Zdravstve-
ni domovi v zavodih za prestajanje kazni zapora zagotavljajo
zdravstveni tim ambulante splone medicine, specialisti¢-
ne psihiatricne dejavnosti, ambulanto centra za odvisnost,
zobozdravstveno ambulanto in ginekolosko ambulanto za
zaprte Zenske (URSIKS, 2021). Dodatno pa v vecjih zapo-
rih zdravstveno varstvo v obliki zdravstvene nege in oskrbe
zaprtim osebam nudijo tudi medicinske sestre, zaposlene v
Upravi za izvrSevanje kazenskih sankcij. Medicinske sestre,
ki so zaposlene v zaporih, so pomemben ostanek procesa
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integracije zdravstvenega varstva v zaporih v javni zdra-
vstveni sistem, kar je Sloveniji uspelo le delno (Pont, et al,,
2018). Zapori imajo tako dualni sistem zagotavljanja zdra-
vstvenega varstva, ki ga zagotavlja zdravstveni tim regional-
nega zdravstvenega doma, ki ima vkljucen tim zdravstvene
nege zapora — pravosodne medicinske sestre.

Pravosodne medicinske sestre

Znotraj posameznega zapora formalno spadajo zavodski
zdravstveni delavci v oddelek za vzgojo. Le ta zdruZuje peda-
goge, psihologe, socialne delavce in zdravstvene delavce v
strokovno skupino, kjer poteka obravnava zaprte osebe sku-
pinsko in individualno iz razli¢nih strokovnih vidikov. Vsem
tem je vodja vodja oddelka za vzqojo, ki je tako neposredni
vodja zdravstvene nege v zaporu, ¢eprav ne izhaja iz zdra-
vstvene stroke. Strokovno so tako pravosodne medicinske
sestre podrejene lokalnim zdravstvenim domovom in so na
svojem podrogju, pri svojem delodajalcu avtonomne. Vodja
oddelka za vzgojo je v posameznem zaporu podrejen vodji
za tretma, ki pod sabo zdruzuje tudi vse druge oddelke in
odgovarja direktorju zapora.

Na svojem delovnem mestu v zaporu opravljajo medicinske
sestre dela in naloge na podrocju zdravstvene oskrbe in ce-
lostne obravnave zaprtih oseb. Koordinirajo zdravstveno os-
krbo med javno zdravstveno mreZo in zaporskim sistemom.
Skrbijo za povezovanje obeh sistemov za enakovredno
zdravstveno oskrbo zaprtih v okviru zakonskih dologil. So-
delujejo v obravnavi samomorilno ogroZenih, odvisnikov in
v procesu psihiatriéne zdravstvene nege vseh zaprtih oseb.
Sodelujejo pri nacrtovanju in izvajanju preventivnega zdra-
vstvenega varstva v zaporu za zaprte osebe in zaposlene
s ciliem minimaliziranja zdravstvenih zapletov in zmanjSe-
vanja javnozdravstvene problematike. V sistemu uprave za
izvrSevanje kazenskih sankcij usposabljajo sodelavce na po-
droGju zdravstva, preventive nalezljivih bolezni in odvisnosti
ter nudijo prvo pomoc.

Delovanje medicinskih sester v zaporu je zelo dinamicno,
vendar tudi precej formalno neopredeljeno. Za kakovostno
delo v zaporu morajo medicinske sestre pridobiti dodatna
znanja in obvladati razlicna podrocja zdravstvene nege.
Psihiatricna zdravstvena nega, teZave v dusevnem zdravju,
odvisnost od drog, terapija teh in z njimi povezanih bolez-
ni, je pomembno podrocje zdravstvene nege v zaporu. Kljub
temu pa je zdravstvena nega v zaporu Se veliko ve¢ kot samo
psihiatricna zdravstvena nega, saj obravnava posameznike
z obsezno zdravstveno in socialno problematiko v okolju
zapora, ki ima specificne znacilnosti. V zaporih zaposlene
medicinske sestre morajo obvladati tudi podrocja primar-
nega zdravstvenega varstva, javnega zdravja, obvladovanje
kroni¢nih in nalezljivih bolezni ter urgentna stanja (kirur-
Ska, internisticna, psihiatricna). Ker se razlicna stanja pri
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pacientih velikokrat hitro menjavajo ali se pojavljajo v raz-
licnih kombinacijah, morajo imeti pravosodne medicinske
sestre veliko mero fleksibilnosti. Vsakodnevno se soocajo
z etiénimi dilemami, kar pomeni tudi soocanje s svojimi
vrednotami. Izvajanje zdravstvene nege v zaporu omogoca
medicinski sestri, da razvija razlicne vloge znotraj ve¢ mul-
tidisciplinarnih timov, sre¢a se z multikulturizmom in raz-
licnimi vlogami v odnosu do pacientov. Zapor je okolje, kjer
se medicinske sestre pri nacrtovanju in zagotavljanju varne
oskrbe bolnika, izvajanju kompleksne zdravstvene nege in
zagovorniStva pacientov — zapornikov vsakodnevno soocajo
s konflikti viog med skrbnistvom medicinskih sester na eni
strani in varnostjo na drugi (Karo & Zeleznik, 2021).

Ko delate kot pravosodna medicinska sestra, morate biti
mentalno prilagodljivi in sposobni hkrati prevzeti veliko raz-
licnih nalog. Poleg tega, da morate pokazati svoje znanje
o zapletenih zdravstvenih stanjih, biti empati¢ni, morate
imeti tudi dobre komunikacijske spretnosti, vzpostavljati in
vzdrzevati pozitivne odnose tako z zaporniki kot z drugimi
zaposlenimi.
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Slovenija

Beli dokument o raku jeter

Dr. Marjetka Jelenc, Maja Juzni¢ Sotlar,

Nacionalni institut za javno zdravje, EuropaColon Slovenija

V Evropi vsako leto za rakom prebavil zboli
okrog 800.000 ljudi, 500.000 jih umre.
Dejstva kazejo, da bi se bilo velikemu delu
teh smrti mogoce izogniti in da opiranje
na dobre prakse lahko resi veliko zivljen;.
Zal se v Evropi dobre prakse $e vedno ne
uporabljajo povsod sistematsko.

Beli dokument o raku jeter (angl. White paper on liver cancer)
je bil prvi¢ predstavljen na spletni konferenci o raku jeter, ki je
potekala 26. oktobra 2021 v organizaciji »Digestive Cancers
Europe-DiCE« v sodelovanju z »European Liver Patients’ As-
sociation-ELPA«. Ustanovni ¢lan DICE prof. dr. Eric Van Cut-
sem je strokovni javnosti predstavil dokument in povedal, da
je njegov namen sluziti kot pomo¢ evropskim politiénim od-
locevalcem na podrogju zdravstva pri identificiranju kljucnih
prioritetnih podrodij neizpolnjenih potreb (angl. unmet needs)
na podrocju raka jeter. Prav tako je namen Belega dokumen-
ta o raku jeter sluziti kot pomo¢ pri implementaciji dobrih
praks na podro¢ju raka jeter, ki naj bi bile implementirane
na vsaki stopnji pacientove poti (angl. patient pathway) in v
vsaki drzavi. To bi za evropske paciente z rakom jeter pome-
nilo ve¢jo moznost pozitivnih izidov. DICE si torej prizadeva
za Siroko uporabo dobrih praks, kar bi omogogilo dostop do
najkakovostnejse oskrbe raka jeter vsem evropskim paci-
entom s to boleznijo. Dogodka sva se avtorici udelezili kot
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predstavnici Nacionalnega instituta za javno zdravje, koor-
dinatorja evropskega projekta Innovative Partnership for the
Action Against Cancer Joint Action-iPAAC JA (1) in sloven-
skega zdruzenja EuropaColon. Na dogodku je, kot predstav-
nica Slovenije, trenutno predsedujoce drzave Evropski uniji,
predavala tudi priznana infektologinja prof. dr. Mojca Mati¢i¢
iz Univerzitetnega klinicnega centra v Ljubljani.

DICE je evropska krovna organizacija skupine nacionalnih
¢lanic, ki zastopajo bolnike z rakom prebavil — debelega cre-
vesa in danke, Zelodca, jeter, poziralnika, trebusne slinavke in
redkih rakov. Poslanstvo DICE je prispevati k zgodnji diagnozi
in zmanj$anju umrljivosti zaradi raka na prebavilih ter vpliva-
ti na zviSanje splosnega prezivetja in kakovosti Zivljenja. Jo-
lanta Gore-Booth, Stefan Gijssels in prof. dr. Eric Van Cutsem
so0 DICE ustanovili leta 2018. DIiCE je pravni naslednik krovne-
ga zdruzenja EuropaColon, ki je bil ustanovljen leta 2005. V
letih delovanja je pod svojim okriljem zbral vec kot 30 drzav
¢lanic, od leta 2007 je v njem tudi slovensko ZdruZenje za boj
proti raku debelega ¢revesa in danke EuropaColon Slovenija.

Beli dokument o raku jeter je razdeljen na pet poglavij s
priporocili in na Stevilna podpoglavja. Osnovna poglavja so
razporejena tematsko: Znanje (raziskave, prenos podatkov),
Preventiva (virusni hepatitisi, razvade, debelost), Zgodnja
diagnoza (presejanje), Zdravljenje (multidisciplinarni  timi,
dosledna implementacija smernic »European Association
for the Study of the Liver-EASL« in/ali »European Socie-
ty for Medical Oncology-ESMO, dostopnost rezultatov in
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priporoc¢il BECA/EU platforme za dostopnost do ustreznih
zdravil) in Vkljucevanje ter opolnomocenje pacientov (zago-
tavljanje zdravstvene pismenosti pacientov ter vkljucevanje
pacientov v raziskave). Vsako podrocje, ki bi ga bilo treba
optimizirati, je zajeto v samostojnem poglavju.

Dogodek so otvorili predsednika ELPA in DICE Marko Ko-
renjak in Zorana Maravi¢ ter predsednica znanstvenega
komiteja ELPE dr. Teresa Casanovas Taltavull. Predstavnik
Evropske komisije dr. John Ryan je predstavil nov Evropski
nacrt obvladovanja raka (angl. Europe’s Beating Cancer Plan-
-EBCP) (2, 3), prof. dr. Bruno Sangro, hepatolog z Univerze v
Navarri, raziskovalno dejavnost na podrocju raka jeter, prof.
dr. Maria Buti, vodja oddelka za hepatologijo v bolni$nici Vall
d'Hebron v Barceloni, pa pomen preventive in presejanja na
davanju predstavila slovensko reSevanje problematike raka
jeter kot primer dobre prakse in EBCP (2, 3). Poudarila je
pomen identifikacije in obravnave glavnih dejavnikov tvega-
nja za raka jeter, dostopnost do cepljenja proti hepatitisu B,
pomen zagotavljanja zdravljenja hepatitisov C in B, zmanjSe-
vanja Skodljivega pitja alkohola ter uvedbe strategije za dvig
ozavescenosti glede debelosti in diabetesa tipa 2 z omejeva-
njem oglasevanja in promocije sladke hrane. Presejanje in
zgodnja diagnoza bolezni sta po njenem klju¢ do zmanjsanja
umrljivosti zaradi raka jeter. Direktorica Univerzitetne klinike
za gastroenterohepatologijo iz Skopja dr. Kalina Grivceva-

Stardelova ter nacionalna koordinatorica za spolno in repro-
duktivno zdravje iz Severne Makedonije dr. Sanja Sazdovska
sta predstavili primere dobrih praks s podrocja obravnave
raka jeter. Dr. Cristian-Silviu Busoi je udeleZence nagovoril kot
¢lan Evropskega parlamenta in podpredsednik Skupine prija-
teljev clanov Evropskega parlamenta, ki se ukvarjajo z rakom
jeter (angl. Liver Member of European Parliament-MEP group).

Aktivno vkljucevanje pacientov v vsa dogajanja na podrocju
zdravstva ter spodbujanje njihovih iniciativ je ena izmed
prioritet Evropske komisije in Beli dokument o raku jeter je
pomemben rezultat njihovih prizadevan;.
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Letosnji julij bo z najtemnejsimi crkami zapisan v spominu dolenjskih medicinskih sester
in zdravstvenih tehnikov. Namesto da bi se veselili poletja in pocitnic, smo onemeli ob
krutem spoznanju, da smo izgubili Lijubico. Prihodnjo jesen bi skupaj obelezili castitljivih
50 let njenih pedagoskih zacetkov na Srednji zdravstveni Soli Novo mesto. Stevilnim
medicinskim sestram in zdravstvenim tehnikom v regiji je bila uciteljica in vzgojileljica,
stroga, natancna in nepopustljiva, saj nas je pripravijala za enega najholj zahteonih
poklicev. Predajala nam je svoje znanje in izkusnje, nas ucila z zgledom in uvajala v
givljenje, pri tem pa Siroko odpirala srce za mladostniske tezave, ki so nas brusile v tistih

letih. Bila je nasa opora in nasa zagovornica in je pomagala, kjer je le mogla.



Bolecina v nas je toliko vegja, ker smo jo izgubili nepri¢akovano in veliko prezgodaj. Ker je odSla brez slovesa.

Poklicna pot medicinske sestre Ljubica Gliicks se je leta 1966, v Casu velikega kadrovskega manka, zaCela najprej na kirurSkem oddelku
Splosne bolnisnice Novo mesto, januarja 1967 pa je Ze sodelovala pri odprtju oddelka ORL, kjer je ostala naslednji dve leti. 1968 se je vpi-
sala na Visjo Solo za zdravstvene delavce v Ljubljani, in ko so zahteve Studija in dela na oddelku postali preveliki, je leta 1969 zacela delati
v patronazni sluzbi Zdravstvenega doma Novo mesto. Spoznala je vse vasi v okolici Novega mesta in vsako najmanj$o ulico v mestu.
Pogosto prevozno sredstvo je bil avtobus, e pogosteje pa so najbolj prav prisli dobri Cevlji in ustrezna kondicija. Vasi so bile revne, hise
pogosto brez tekoce vode, stanovanja skromna in neudobna. Posebno skrb je posvecala dojenckom in bolnikom s tuberkulozo.

Leta 1971 je diplomirala in se leto pozneje zaposlila na Srednji Soli za zdravstvene delavce Novo mesto. Da bi lahko kakovostno opravljala
delo ucitelja, se je morala tudi sama uciti. Pridobila si je pedagosko-andragoska znanja ter opravila pedagoski strokovni izpit. V Soli je
poucevala zdravstveno nego otroka in patronazno zdravstveno nego in poleg strokovnega znanja posebej poudarjala eticna nacela in
dobro komunikacijo zdravstvenih delavcev v timu, z bolniki in njihovimi svojci. Na otroskem oddelku Splosne bolniSnice Novo mesto
je bila uciteljica prakticnega pouka. Da bi si pridobila ve¢ znanja, je pri prof. Kornhauserju v Univerzitetnem klinicnem centru Ljubljana
opravila enoletni postdiplomski $tudij iz intenzivne nege in terapije otroka.

0Ob odprtju novozgrajenega Zdravstvenega doma v Novem mestu je leta 1980 prevzela delo odgovorne medicinske sestre v Solskem
dispanzerju. Dobri materialni in kadrovski pogoji so zagotavljali mocno dispanzersko dejavnost z intenzivno zdravstveno vzgojo ob siste-
maticnih pregledih otrok, individualnim svetovanjem mladostnikom in predavanji za starse na roditeljskih sestankih. Leta 1983 je diplomi-
rala na kadrovsko izobrazevalni smeri Visoke Sole za organizacijo dela v Kranju in se leta 1984 kot ravnateljica vrnila na zdravstveno Solo,
ki je delovala v novi stavbi s specialno opremljenimi ucilnicami. Hkrati jo je doletelo usmerjeno izobrazevanje z velikimi spremembami
izobraZevalnega programa, zato se je takoj vkljucila v delo Sekcije medicinskih sester v vzgoji in izobrazevanju pri Zbornici — Zvezi, ki je
v sodelovanju z Zavodom za Solstvo in Ministrstvom za zdravje uéne nacrte prilagodilo potrebam poklica. Leta 1986 je bila izvoljena za
vodjo aktiva ravnateljev srednjih zdravstvenih Sol v Sloveniji. Sodelovala je z razlicnimi strokovnimi zdruZenji, se borila za napredek stroke
in ugled poklica, pri tem pa vedno na prvo mesto postavljala skrb za cloveka.

Po Sestih letih vodenja Sole si je ponovno zazelela vec stika z dijaki. OdloGila se je za poucevanije teoreticnih strokovnih predmetov in za
organizacijo prakticnega pouka. Nekateri njeni uéenci so se kot ucitelji strokovnih in splosno izobrazevalnih predmetov Ze vracali nazaj
na Solo, veliko pa jih je srecevala na razlicnih delovnih mestih v zdravstvenih ustanovah, kjer se je dogovarjala za prakticni pouk. Uspeha
in poklicnega zadovoljstva vseh je bila neznansko vesela.

Leta 2001 se je upokojila in se posvetila hobijem, za katere ji je prej zmanjkovalo ¢asa. Od leta 2006 je sodelovala v delovni skupini pri
ustanavljanju Fakultete za zdravstvene vede v Novem mestu in prva leta delovanja Sole blaZila njene zacetniske tezave, ponosna, da je
stroka tudi v dolenjski regiji docakala visjo raven izobrazevanja. Od zacetka svoje poklicne kariere je sledila viziji nase strokovne organi-
zacije. Pripadnost strokovnemu drustvu je bila zanjo samoumevna, zato je po upokojitvi aktivno delovala v delovnih telesih in razlicnih
komisijah DMSBZT Novo mesto. Bila je ¢lanica upravnega odbora, komisije za priznanja in ¢astnega razsodis¢a. Rada je prihajala na
strokovna izobrazevanja in z zanimanjem spremljala novosti v stroki, njeni predlogi, komentarji in pobude so bili vedno premisljeni in
tehtni. Veselila se je strokovnega napredka mlajsih kolegic in kolegov. Zelo je bila druzabna, vesela, obozevala je umetnost, predvsem
gledalisce, glasbo in literaturo, zato smo se na teh dogodkih pogosto srecevali. Rada je imela naravo, potovanja, a se je vselej najraje
vrnila domov. Rada je imela nase mesto.

Zaradi toliko skupnih spominov ne bo nikoli zares odsla, vedno bo Zivela v nasih spominih, v Stevilnih anekdotah, v sadovih dela, ki jih je
pustila za sabo.

Vimenu vseh, ki jih je ucila in vzgojila v odgovorne, delovne ljudi, se ji Se zadnjic iskreno zahvaljujemo!

Sforaferidar
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Vsako zivljenje tece in teCe in se enkrat iztece, vendar je prisel ¢as, ko smo se vsi, ki smo imeli radi naso Tinko, Se zadnjic
poslovili od nje, veliko veliko prezgodaj.

V knjigi, ki jo je napisala, lahko preberemo misel, da je Zivljenje kot mavrica: Ce hoces videti vse barve, so potrebni oblaki,
de? in sonce. Ceprav ji je Zivljenje postavilo na pot $tevilne ovire, jih je obsla in s pomocjo svojih dragih ostala vesela, ra-
doZiva, nasmejana, polna energije in dobre volje. Ni nakljuéje, da so ji njeni prvi sodelavci in primorski prijatelji rekli Lucka.
Rada je Zivela, rada se je druZzila, se glasno, iz srca smejala in prepevala, zato smo bili vedno radi v njeni druzbi. Bila je tudi
nasa lucka.

Nosila je klene primorske korenine in tudi nekaj prekmurskih, kamor so se njeni starSi umaknili pred fasisticnim terorjem po
prvi svetovni vojni. Predvsem pa je bila nasa Dolenjka, tu sta si z Joskom ustvarila druzino in tu je Zivela vec kot petdeset let.

Rodila se je leta 1941 na predvecer 2. svetovne vojne, ki je grobo posegla v otrostvo komaj rojene deklice. S 16 meseci je
postala begunka, ker so Madzari, ki so okupirali Prekmurje, druzino izgnali v tabori§ce Sarvar na jugu MadZarske. Zaradi
neznosnih Zivljenjskih razmer v taboriséu so najmlajse otroke razdelili v oskrbo vojvodinskim druzinam. V njenih novih dveh
druzinah so jo imeli neskoncno radi, vse Zivljenje je ohranila vezi z njimi in njihovimi potomci.

Po osvoboditvi jih je nova jugoslovanska oblast kot koloniste poslala v Vrsac. V malem mestecu na romunski meji je pre-
Zivljala srecno, brezskrbno otrostvo in koncala osnovno Solo. Njena tiha in najvecja Zelja je bila, da bi postala medicinska
sestra, zato je najprej koncéala dva letnika gimnazije, kar je bil pogoj, da je bila leta 1957 sprejeta v srednjo medicinsko Solo
v Novem Sadu, drugi clani njene druZine pa so se vrnili v Slovenijo, na Primorsko.

Kot medicinska sestra je svojo prvo zaposlitev nasla v Splosni bolni$nici Koper, nato nadaljevala izobraZevanje na ljubljan-
ski Visji Soli za zdravstvene delavce, dokler je ni ljubezen pripeljala na Dolenjsko. Zaposlila se je na kirurskem oddelku
bolnisnice, od leta 1972 do upokojitve pa je poucevala na Srednji zdravstveni Soli Novo mesto. Ni bila tipicna uciteljica, ki
bi se strogo drzala teorije in uénih programov, ucila nas je tudi z zgledom in svojimi Zivljenjskimi izkusnjami. Veliko in rada
se je pogovarjala z nami, predvsem pa nas je poslusala, saj so bila to leta, ko smo odraséali in imeli kup teZav, resnicnih in
namisljenih. Mnogi njeni nasveti so nas pozneje usmerjali skozi zivljenje.

Tudi po njeni upokojitvi smo se veliko srecevali in druzili na seminarjih, izletih in potovanjih. Rada nam je pripovedovala o
svoji ozji in Sirsi druzini, zelo jih je imela rada in bila neizmerno ponosna na otroke in vnuke.

Uresnicila si je Se eno veliko Zeljo in se posvetila slikanju. Kljub okvari vida je ustvarila nepozabne serije z motivi krajin, tihoZitij,
sadja, cvetja, petelinov in pup, ki jih je postavila na ogled na mnogih samostojnih in skupinskih razstavah, ob tem pa je bila
aktivna v drustvu slepih in slabovidnih, pri drustvu interesnih dejavnosti za upokojence in v likovnem drustvu Mavrica.

Njeno bogato in polno zivljenje je nenadoma in kruto ustavila bolezen, ki ji ni dala

priloznosti, da bi si izborila zmago nad njo. Izgubili smo jo. Nit Zivljenja se je pre- . i e
trgala, a Se je tu, med nami in z nami, Zivela bo naprej v mnogih spominih. .
Morda tam nekje za mavrico kot nekoC veselo klepeta s svojim Joskom ali
se smeje z Vido in Ljubico.

Morda je zvezda, ki nam pravi:
"Ne stoj ob grobu, kjer lezim.
Ne joci. Ni me tu. Zivim."

Tinka, vimenu vseh nas — hvala in po€ivaj v miru.
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Spostovane kolegice, kolegi!

W. A. Mozart - La ci darem la mano (Podali

vam bomo roko). Tako smo slisali v ariji

DRUSTVD MEDICINGIM SESTER, Figarove svatbe dueta Primoza in Mojce
BABIC I ZORAVSTVENI i o ) ) )
TEHNIOV CELJE Hladnik ter pianistke Mateja Hladnik. Mi
smo to storili na svoj nacin in se veselili
proslave, na kateri smo 28. septembra 2021
Podelitev Srebrnega za leto 2020 lahko podelili srebrne znake
znaka DMSBZT Celje DMSBZT Gelje.
© »Ne, danes tukaj ne bo svatbe, bo pa, vsaj

upamo tako, veselo, vsaj malo praznicno in

Tomislava Kords slovesno, saj se nismo videli dve leti.

TeZki ¢asi so za vse-
mi nami, polni izzi-
vov, ki jih najboljsi
scenarist na svetu
ne bi mogel napi-
sati. Vsi, ki ste tu-
kaj prisotni, ste bili
vrzeni v situacije, 0
katerih Ze govorijo
zgodbe in filmi. Ne
zgodbe!  Romani,
dolgi romani so to,
saj je ta tako nezna-
ten, tako mali, a
tako nevaren in gro-
ze€ virus, zaznamo-
val in e zaznamuje
premnogo Zivljen].

Covid-19 je v trenut-
ku korenito spremenil nasa Zivljenja in v teh dolgih mesecih
smo $e bolj kot sicer dojeli neizmerno dragocenost dela za-
poslenih v zdravstvu,« je v uvodu dejala nasa Marjana Novak,
ki je nasa dolgoletna sodelavka in reZiserka nasih vedno ¢u-
dovitih in uspesnih proslav.

Zaposleni v Covid enoti Splosne bolnisnice Celje
(Fotografije: arhiv drustva)

Ob tej priloznosti smo se zahvalili tudi upokojenim kolegi-
cam ter ugotavljali, da je tako, da nas ¢as in prostor na neki
podtalen nacin v danasnjem ¢asu tudi razdvajata. Zato pa je
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tukaj glasha, ki nas plemeniti, dviguje vibracije in zdruzuje
v skupnem cilju: premagati in zmagati. Da postanemo spet
bolj veseli, radostni in razumevajoci do vseh in vsakogar. Da
postanemo spet gospodarji svojih Zivljenj, zdravja, razpolo-
Zenja in svojega Casa. In Ce bo kdo res postal gospodar svo-
jega Casa, so to upokojene ¢lanice drustva, torej tiste, ki so
poklicne vrste zapustile v letih 2019 in 2020. Z ramen so pad-
le obveznosti in skrbi, ki so jih spremljale od prve zaposlitve
pa do trenutka, ko so zapustile delovno okolje. Morda nikoli
ne bodo popolnoma zbledeli dnevi in noci, ko so se razdajale
za paciente. Zagotovo pa bo ostal lep spomin na to, da so
bile potrebne in zazelene v vseh trenutkih svojega profesi-
onalnega in pozZrtvovalnega dela, ki se je velikokrat selil Se
domace okolje in jim kratil spanec.

Zdaj je ¢as za vas, za vaSe drobne radosti in za konjicke, za
katere prej ni bilo Casa. Zdaj je ¢as, da se vam zahvalimo
za pozrtvovalno delo in vam zazelimo veliko zdravja in ne
nazadnje dobro penzijo!

NasSe upokojene ¢lanice pa so tokrat bile Milena Cimpersek,
Janja Gori¢ar, Stanislava Jezernik, Anita Kepe, Marjanca Ko-
tar, Lucka Skarlovnik, Alenka Zagoricnik, Marija Zore, Silva
Jurcak, Pavla Tonjko, Marjana Pokli¢.

Podelitve srebrnih znakov

Kot so zapisali na krovni stanovski organizaciji Zbornici —Zve-
Zi, letos minevata 102 leti od nastopa dela prve medicinske
sestre na Slovenskem Angele Boskin. Kako simbolno in po-
menljivo je, da se je imenovala ravno Angela; saj ste ve in vi
— drage medicinske sestre, babice, zdravstveni tehniki, bol-
nicarji-negovalci, zares angeli poguma, soGutja, opore, vere.

Lani Zal nismo mogli podeliti najbolj Zlahtnih priznanj, ki jih
nase celjsko regijsko drustvo podeljuje svojim Clanicam in
¢lanom in skupinam za pomembne prispevke in dosezke na
podrogju zdravstvene oz. bahiske nege. Smo pa to storili v
tem trenutku.

Strokovno drustvo medicinskih sester, babic in zdravstve-
nih tehnikov Celje letos podeljuje Stiri srebrne znake.

MARTINA TURNER

Martina Turner se je po konéani osnovni $oli v Rogaski Sla-
tini vpisala na Zdravstveno $olo Celje in jo leta 1981 uspes-
no koncala. Ker je imela Zeljo po dodatnem izobrazevanju,
se je po koncani srednji vpisala na Visjo medicinsko $olo
v Ljubljani (1985) in se zaposlila v svojem domacem kraju,
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in sicer v ZdraviliScu Rogaska Slatina — Zdravstvo d.o.0., kjer
je zaposlena Se danes. Kot mlada diplomantka se je sprva
zaposlila na oddelku rehabilitacije pacientov po operacijah
na prebavilih. Delala je kot visja medicinska sestra in po
desetih letih postala vodja zdravstvene nege omenjenega
oddelka. Ker se je oddelek selil v novejSe prostore, je veliko
pripomogla pri organizaciji, urejanju medicinskih prostorov,
negovalne dokumentacije ...

Ker vedno sprejema nove izzive, se je leta 2005 vpisala na
Visoko Solo v Mariboru, ki jo je uspesno koncala in pridobila
naziv diplomirana medicinska sestra.

2014 se je udelezila izobrazevanja iz dietne prehrane, us-
pesno opravila teCaj in prevzela delo dieteti¢arke na oddelku
rehabilitacije. Istega leta se je z oddelka preselila v diagno-
sticni center njihove ustanove in postala vodja kakovosti in
namestnica glavne sestre. To delo opravlja e danes.

Pod njenim vodstvom kakovosti so pridobili platinasti znak
ACI. Od zaCetka svoje zaposlitve je ¢lanica zdravstvene nege,
udelezuje se seminarjev, izobrazevanj, na katerih je tudi veli-
kokrat predavala in prenasala svoje bogate izkusnje na mlajse
rodove medicinskih sester in zdravstvenikov. V njihovi ustano-
vi je tudi mentor novo-zaposlenim kadrom zdravstvene nege.

Vedno je pripravljena na nove izzive in po potrebi opravlja
delo v specialistiénih ambulantah.

Rada opravlja svoj poklic, z veseljem prisko¢i na pomo¢ vsem
sodelavcem in ne pozna besed »ne morem, ne zmorem.

Martina je resna, empati¢na in marljiva oseba, na katero se
lahko zanese$ kadarkoli. Je medicinska sestra z veliko mero
znanja, spretnosti, odgovornosti in s posluhom za paciente
in sodelavce.

Kot so zapisali predlagatelji, ima Martina Turner nesteto
pozitivnih lastnosti in si takSnega sodelavca, medicinskega
delavca, lahko samo Zelis ob sebi.

Iskrene Cestitke!

TANJA STUBELJ

Tanja Stubelj je po zakljuceni srednji zdravstveni $oli nada-
ljevala Solanje na Visji zdravstveni Soli v Ljubljani. Leta 1993
se je zaposlila v bolnisnici Celje v Centralnem operacijskem
bloku (COB), kjer je zaposlena Se danes. Delo instrumentar-
ke ni preprosto, tega poklica se ne naucis, ampak si v veliki
meri odvisen od svojih kolegic, ki svoje znanje in izkusnje
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prenasajo na mlajSe kolegice. Tako je tudi Tanja s svojo pre-
danostjo poklicu, z vztrajnostjo, mo¢no voljo in s trudom v
kratkem delo opravljala strokovno in profesionalno. Vedno je
pripravljena prisluhniti in nesebi¢no pomagati. 2012 je prev-
zela delovno mesto glavne medicinske sestre oddelka za
skupne potrebe kirurgije — centralnega operacijskega bloka
in ga vodila polnih osem let. Ni ji bilo enostavno voditi tako
velikega teama, a ji je uspelo. Pri opravljanju svojega dela je
natancna, zanesljiva in vedno motivirana za uvajanje novosti
v ta poklic. Ob vseh nalogah je vedno obdrzala nasmeh na
obrazu in Sirila dobro voljo ter optimizem v kolektiv. V ob-
dobju vodenja je bila tudi ¢lanica Sekcije operacijskih medi-
cinskih sester, kjer je aktivno sodelovala v organizacijskem
odboru te sekcije pri pisanju in izdaji strokovne literature za
operacijske medicinske sestre. Po osmih letih vodilne funk-
cije si je zaZelela vrniti za instrumentarsko mizo in k delu, ki
ga ima zapisanega globoko v srcu. Kljub temu pa je ostala
namestnica glavne medicinske sestre Centralnega operacij-
skega bloka in ob tem Se skrbi za javna narocila za operacij-
ske prostore. Vse to so razlogi predlagateljev (kolektiv COB
in sluzba zdravstvene nege), ki so zapisali, da si Tanja Stubelj
priznanje zagotovo zasluzi. In tako menimo tudi v drustvu!

Mi vsi pa dodajamo le Se iskrene Cestitke!

PETRA AUSER STEFANIC

Njena poklicna pot se je zacela 1989 po koncani Srednji
zdravstveni Soli Celje na Otroskem oddelku Splosne bolni-
Snice Celje. Najprej je delala kot pripravnica, po kon¢anem
strokovnem izpitu pa kot samostojna sestra, pri delu z otro-
ki je zelo uZivala in to je Se vedno njena velika ljubezen. Pri
svojem delu je pridobila veliko novega strokovnega znanja in
spoznala veliko otrok in njihovih druZin. Nekateri tedanji mali
bolniki zdaj prihajajo k njej s svojimi otroki in Se vedno se je
spominjajo, kar ji je v veliko veselje.

Ves ¢as svojega dela se je in se Se vedno rada seznanja z
novostmi v zdravstveni negi in tem plemenitem poklicu, zato
se je na Pediatricni kliniki v Ljubljani udeleZila izobrazevanja
Intenzivna nega in terapija kriticno bolnega otroka ter Mentor-
stvo za dijake srednje Sole, ki so se Solali ob delu. Del svojih
dolgoletnih izkusen; v pediatriji je prenesla na mlajSe kolegice.
Konec leta 2015 so odprli Urgentni center v Splosni bolnisni-
ci Celje in z njim nov izziv zanjo. Prvi in edini so odprli Pedia-
triéni urgentni center (PUC) in po 27 letih dela na oddelku je
to postal njen novi vsakdan. Nacin dela v centru je drugacen
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kot na oddelku, delo je bolj dinamicno in zahteva tudi nova
znanja, zato se je udelezila tudi teaja o manchestrski triazi
v Sloveniji.

Koronski Cas pa je vnesel v delo nepredstavljive spremembe
in tako se je prvic srecala z delom ob odraslih bolnikih na
covidni urgenci iz drugih dejavnosti: kirurske, infekcijske in
internisticne. Izkusnja je bila zanimiva in poucna, pa vendar
S0 njena prva izbira in skrb bolniki otroci.

In Se to: dva mandata je bila v izvrSnem odboru drustva in
zdaj dva mandata kot podpredsednica drustva.

Cestitamo za srebrni znak!

Izvajalci zdravstvene nege na oddelkih, kjer so se
zdravili covidni pacienti: COVID 1, COVID 2, COVID
3,COVID 4, COVID 5, COVID 7, COVID 8 in COVID
INTENZIVA

Epidemija covida-19, s katero se je v preteklem letu sooci-
lo celotno ¢lovestvo, je zahtevala takojsnjo reorganizacijo
zdravstvenega sistema. Na sekundarni ravni je hilo treba
zagotoviti kapacitete za hospitalizacijo covidnih pacientoy,
zato so bili vzpostavljeni novi bolniSnicni oddelki. Izvajalci
zdravstvene nege covidnih pacientov so postali del novo
oblikovanih neuigranih negovalnih timov, s strokovnjaki z
razlicnimi strokovnimi predznanji in usposobljenostjo. Izva-
jalci zdravstvene nege covidnih pacientov so postali izva-
jalci ne le zdravstvene nege infekcijskega pacienta, ampak
hkrati tudi zdravstvene nege kriticno bolnega pacienta na
internistiénem, kirurSkem, pediatricnem in ginekolosko-po-
rodniskem podrogju, zdravstvene nege, ki je do zdaj v svoji
kliniéni praksi niso poznali. Kontinuirano so se uvajale nove
strokovne prakse, protokoli in metode dela. To je od izvajal-
cev zdravstvene nege zahtevalo stalno prilagajanje, sledenje
novostim in nadgradnjo strokovnega znanja. Hkrati pa so
pricakovali tudi njihov pozitivni pristop do uvedenih spre-
memb. Soocali so se z veliko smrtnostjo pacientov, kar je
pri posameznikih povzro¢alo nelagodje in dodatne psihicne
obremenitve. Osnovna varovalna oprema je predstavljala
varnost, a hkrati tezke pogoje dela. V prvi vrsti pa so izva-
jalci zdravstvene nege ljudje s svojo ranljivostjo in skrbjo za
lastno zdravje in zdravje svojih domacih. Kot posamezniki in
kot zdravstveni strokovnjaki so se soocali z lastnimi dvomi,
a se ob tem zavedali svojega poslanstva v skrbi za pacien-
te. Razmere za obvladovanje Sirjenja bolezni so preprosto
zahtevale, da stopijo skupaj in medsebojna povezanost
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zaposlenih je bila kljuéni dejavnik dobrega delovanja novo
oblikovanih timov zdravstvene nege. Izvajalci zdravstvene
nege covidnih pacientov so s pozitivnim pristopom, stro-
kovnim delom ter pozZrtvovalnostjo pomembno opozorili na
pomen in vrednote poklica medicinske sestre. Zdravstvena
nega v Splosni bolniSnici Celje je bila izredno pomemben
¢len v zdravstveni oskrbi covidnih pacientov celjske regije in
kot covid bolnisnice tudi prebivalstva drugih slovenskih regij.

Strokovno drustvo medicinskih sester, babic in zdravstvenih
tehnikov Celje zaradi izrednega, izjemnega prispevka na po-
drocju strokovnega dela v Casu epidemije covida-19 podelju-
je izvajalcem zdravstvene nege covidnih pacientov v Splosni
bolnisnici Celje srebrni znak.

Globok poklon in iskrene Cestitke!

Spostovane in spostovand!
Za konec le 5e M‘Po{'ek ki
.';(-.',ae, tem Easomn: Imegmo
5& radi, 5]>o$+ujw\—0 se, dellivno
dobro v ‘9&52&«1«— un c‘e)ﬁmjdf\—
da bo svet bolj prijazen -

24 vse. Lepo se M"" o
ostanite 2dvavi! Za konec pa
wn_&)‘(‘& v WS‘QJA— NGPG}V\—K—O

iz opere Traviaia. Lepo je
btﬂo pe dolgen Easu bt v
c;ru.zbu koﬂeg«.a o koaeﬁo"
fer 2 evvw\.dm OFGVV\-L"\- peveev
éud'ﬂ Hezdnik v Eudovitem

Narod nem dorman C&oj&-

Zaposleni v Covid intenzivi Splosne
bolnisnice Celje

Skupinska slika prejemnikov priznanj Srebrni znak
drustva za leto 2020
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Strokovno drustvo
medicinskih sesler,
babic in zdravstvenih
tehnikov Koroske

Jesen na Koroskem

@

Janja Pungartnik

B (R ek

Strokovno predavanje Kristine Pur, oktober 2021

(Fotografije: arhiv drustva)

»hirway (dihalna pot)
»Breathing (dihanje)
¥ Circulation (krvni obtok)

kDisability (nezmoinost)
»Exposure (razkritje)
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V Strokovnem drustvu medicinskih sester,
babic in zdravstvenih tehnikov Koroske

smo oktobra in novembra nadaljevali niz
popoldanskih izobrazevanj ter sodelovali na
Zenskem forumu Koroske, ki se je 23. oktobra
2021 prvic po kratkem premoru zopet srecal.
Srecanje je bilo izpeljano v obliki okrogle
mize, v duhu roznatega oktobra in zenskega
zdravja. Predavanje o pomembnosti zenskega
zdravja je v sodelovanju s Strokovnim drustvom
MSBZT Koroske vodila Kristina Pur, dipl. m. s.
in babica, ki je zaposlena v Splosni bolnisnici
Slovenj Gradec.

5. oktobra smo izvedli ponovitev strokovnega izobrazevanja Za-
¢etni pristop k (potencialno) kriticno bolnemu pacientu  algori-
tem ABCDE, predaval je Samo Podhostnik, dipl. zdravstvenik, za-
poslen na ZRC Koroske. Oskrba vitalno ogroZenega pacienta je
za medicinsko sestro, Se posebej ¢e se z vitalno ogroZenim pa-
cientom redkeje sreCuje, stresna intervencija. V taksni situaciji
si delo poenostavimo z algoritmom sistematicnega primarnega
pregleda ABCDE. Pristop ABCDE je strukturiran pristop ocene
stanja bolnika ter njegove oskrbe. OmogoCa nam pravocasno
odkrivanje in zdravljenje stanj, ki ogroZajo Zivljenje bolnika. Na
tak nacin velikokrat prepre¢imo poslab$anje bolnikovega stanja,
odpoved srca in smrt. V zadnjem delu strokovnega popoldneva
smo imeli preverjanje znanja. Strokovnega izobraZevanja se je
udeleZilo 35 clanov, ki so izvedbo in vsebine strokovnega preda-
vanja ocenili s povpre¢no oceno 4,9.

2. novembra smo izvedli strokovno predavanje Aktivnosti zdra-
vstvene nege v zvezi z v celoti implantiranim osrednjim venskim
katetrom s podkoZnim prekatom — vensko valvulo. Strokovno
predavanije je hilo razdeljeno na tri poglavja, in sicer sta v prvem
Sedina Kovacevi¢, zaposlena na Oddelku za anesteziologijo in
intenzivno medicino operativnih strok v
enoti intenzivne medicine ter Carmen Pri-
muzi¢, zaposlena na Oddelku za splosno
in abdominalno kirurgijo v enoti enodnev-
ne bolnisnice, predstavili indikacije, posto-
pek vstavitve, prvo oskrbo venske valvule.
Suzana Moravac, zaposlena na Oddelku za
interno medicino v enodnevni bolnisnici,

Strokovno predavanje: Zacetni pristop k
(potencialno) kriticno bolnemu pacientu
- algoritem ABCDE, oktober 2021
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pa je predstavila oskrbo venske valvule v enodnevni bolnisni- .
ci vstavitev atravmatske igle, prebrizgavanje venske valvule, .
aplikacija terapije, odvzem krvi iz venske valvule z zaprtim sis-
temom vacutainer za odvzem krvi, odstranitev varne atravmat-
ske igle. Vse so zaposlene v Splosni bolnisnici Slovenj Gradec.
Strokovno popoldne smo zakljugili s strokovnim predavanjem
Andreje Savc, zaposlene v Zdravstvenem domu Sloven;j Gradec
v patronazni sluzbi, z naslovom Aktivnosti zdravstvene nege v
zvezi z vensko valvulo v domacem okolju. Na koncu strokovne-
ga predavanja je bila delavnica s preverjanjem znanja. Strokov- ’
nega izobrazevanja se je udelezilo 82 ¢lanov, ki so izvedbo in
vsehine strokovnega predavanja ocenili
s povprecno oceno 4,8. Povedali so:

biti Se vec znanja.

Super nazorna predavanja za nas, ki
se s tem srecujemo bolj poredko in
smo nekako vedno v dilemi, kako po-
stopati z vensko valvulo.

+ Vse pohvale za organizacijo in izved-
bo, super vas je bilo vse poslusati.

CENTRALNO VENSKI KATETER S
'PODKOZNIM PREKATOM — VENSKA

=

g
Odlicno pripravljeno in predstavijeno. _fl o *-.\
Predavanja so strokovna in uporabna pri delu s pacienti. Vsako
znanje je dobrodoslo. Glede na trenutno situacijo ste odlicno

organizirane in uspesne.

* Eno izmed boljsih predavanj. Ponosna na vse. Imamo ogrom-
no znanja in Janja, s tvojo pomocjo delamo majhne korake in
se predstavljamo. Le tako naprej. Bravo. Treba se je podpirati,
povezovati, sodelovati.

+ Vse pohvale predavateljicam in organizatorki. Bilo je zelo pou¢no
in pridobljena znanja bomo vsekakor s pridom uporabili pri delu.

+ 0Odlicna predavanja, krasne predstavitve, zelo nazorno prika-
zano rokovanje s podkozno vensko valvulo. Se veé taksnih
predstavitev posegov in postopkov, s katerimi se redko sre-
cujemo, da takrat, ko je potrebno, delujemo suvereno in pred-
vsem varno za bolnika.

UTRIP 74 December, januar 2021/22
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Dobro strokovno, dobre diskusife, zabavno preverjanje znanja

Zelo zanimivo in lepo podano predavanje. Verjetno se bomo slej
kot prej vse srecale s porti. Tudi za dializo se Ze uporabijajo porti.
« Tokrat res noro dobro predavanje, filmcki.

+ Vsa predavanja so se mi zdela super zasnovana in predsta-
vijena. Sama vsebina nam ogromno koristi pri delu, saj se z
venskimi valvulami srecujemo zelo pogosto in je super prido-

Super predavanja, kot vedno. Upam, da bo Se vec takih pre-
davany.

+ Predavanja, so bila zelo poucna,
koristna in zanimiva. Ze sama tema
predavanja aktualna in sem vesela, da
sem se ga lahko udeleZila. Zelo dobro
tudi strokovno in nadzorno prikazano.
Zahvalila bi se rada vsem predavate-
liicam, da so svoje znanje in izkusnje
delile z nami in nam na tako zanimiv
in strokoven nacin to tudi prikazale.
Zahvala pa tudi drustvu, ki nam omo-
goca, da se lahko izobrazujemo in iz-
menjujemo znanje.

AATIWEAT HDRAGETVINE MEGE W TV T W CFLOTE BPLLITIRARR
CPMRE DRI VAT AT TR | POORDIM RO

= WTHTED VALVULD

DELAVNICA IN PREVERANJE ZNANIA

I

Strokovno predavanje: Aktivnosti zdravstvene nege v zvezi
z v celoti implantiranim osrednjim venskim katetrom s
podkoznim prekatom - vensko valvulo, november 2021

Vsekakor smo taks$nega odziva prisotnih ¢lanov na strokovnih
popoldnevih zelo veseli, saj je nase vodilo pridobivanje in utrje-
vanje novih znanj ter povezovanje vseh zaposlenih v zdravstveni
negi v vseh zdravstvenih zavodih in ustanovah na Koroskem.

#170PRAZU)MOSE
#PoDPIRAMOSE
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Strokovno drustve
medicinskih sester, babic
in zdravstvenih tehnikov Koper

Pohod do koce na Kokosi

Tanja Montanic Starc

DRUSTEV

16. oktobra je Strokovno drustvo medicinskih sester,
babic in zdravstvenih tehnikov Koper organiziralo
pohod na hrib Jirmanec, in sicer do ko¢e na Kokosi, ki
je pet minut od vrha Kokosi, na 674 metrih nadmorske
visine. Hrib je v obalno-kraski regiji ob slovensko-
italijanski meji. Do koce vodi vec lepo urejenih,
markiranih in lazje dostopnih poti, ki na vrhu ob
lepem vremenu omogocajo prekrasen razgled. Izbrali
smo pot od nekdanjega mejnega prehoda Lipica,

kjer smo se zbrali. Nekaj nas je krenilo iz Kopra z
avtobusom, drugi so se nam pridruzili pri izhodis¢ni
tocki na parkiriscu ob starem mejnem prehodu.
Pohoda se nas je udelezilo 25, clanov drustva in
njihovih druzinskih clanov.

Izbrana pot nas je ves ¢as vodila po makadamski cesti skozi
gozd do vrha. Pot smo izkoristili za spro$cen klepet, saj se ne-
kateri Ze dolgo nismo videli. Cas je hitro minil in po 50 minutah
zmerne hoje smo prispeli na vrh, na veliko jaso pred kocCo, kjer
smo si privoScili pocitek in se kljub vetru nastavljali soncnim
Zarkom. Zaradi lepega in jasnega vremena smo imeli zelo lep
razgled. Videli smo okolne kraske vrhove in vse od Triglava do
Jadranskega morja. Zanimivo je, da je prav ta neporaséena jasa
kriva, da je Koko$ dobila to ime, in sicer zato, ker so ji v€asih
domacini rekli Golina, Italijani pa spremenili v Gallina, kar po ita-
lijansko pomeni kokos.

Udelezenci pohoda na Koko$
(Fotografija: arhiv drustva)

UTRIP
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Po obveznem fotografiranju smo si privoséili topel obrok, za ka-
terega gredo gostinskemu ponudniku vse pohvale. Po dveh urah
prijetnega druZenja smo krenili nazaj proti izhodi§cni tocki, kjer
nas je ¢akal avtobus in odpeljal v Koper.

Pohod je bil v sedanjih razmerah pravi balzam za duso, ki smo ga
tako zdravstveni delavci kot drugi pohodniki potrebovali.

Prizadevamo si, da bi bilo takih pohodov Se ve¢, saj nam omogo-
Cajo ohranjati socialne stike, ki jih zadnje ¢ase pogreSamo.

December, januar 2021/22
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30 let organiziranega
delovanja upokojenih
clanov drustva

Jana Ivanka Zupan

17

DRUSTEV

Drustvo MSBZT Gorenjske zZe 30 let
skrbi tudi za medicinske sestre, babice
in zdravstvene tehnike, ki po upokojitvi
Se vedno ostanejo redni clani drustva v
okviru Sekcije upokojenih ¢lanov, ki je
letos praznovala 30. obletnico delovanja.
Obletnico smo slavnostno obelezili 22.
oktobra v hotelu Astoria na Bledu.

Uvodni del slovesnosti je bil po programu namenjen strokov-
nemu delu srecanja, ki je bil vsebinsko vezan na svetovni dan
sladkorne bolezni, 14. november in na svetovni dan dusevne-
ga zdravja, 10. oktober:

+ Sonja Ravnik, ¢astna clanica drustva, je spregovorila o
vlogi in pomenu delovanja drustev diabetikov ter predsta-
vila naloge in aktivnosti Drustva diabetikov Jesenice, ka-
terega predsednica je postala po upokajitvi.

Monika Azman in Alenka Bijol
(Fotografiji: arhiv drustva)

UTRIP
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+ JoZe Lavrinec je predstavil prehrano sladkornega bolnika
v Sestih tockah in poskusal na kratko povedati, kaj mora
vedeti upokojena med. sestra za svoje domace in bliznje
v okviru stalno spreminjajocih se znanj tega strokovnega
podrogja.

December, januar 2021/22
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« Tanja Torkar, prof. zdrav. vzgoje in mag. zdr. nege, zapo-
slena v Psihiatricni bolniSnici Begunje, je spregovorila o
pomenu skrbi za duSevno zdravje, ki se kot kontinuum
lahko giblje od pozitivnega k negativnemu — od dusSev-
nega zdravja do teZav z dusevnim zdravjem, do dusevnih
motenj in do hudih duSevnih motenj. Za zakljucek pa nas
je skozi vodeno sprostitveno tehniko vizualizacije pope-
ljala na sprehod skozi gozd.

Osrednji del dogodka je bil slavnostni del srecanja, v kate-
rem sem kot predsednica sekcije obujala spomine na leto
1997. Takrat je bil v Psihiatricni bolni$nici Begunje ustano-
vljen Aktiv upokojenih MS in ZT. Za prvo predsednico je bila
izvoljena Helena Korosec. Njeno delo sta nadaljevali Ani-
ca Bajt in Dragica Cerar. Nato pa je aktiv kar tri mandatna
obdobja vodila Ivanka Zivi¢, ki je lani postala tudi ¢astna
¢lanica DMSBZT Gorenjske. Na seji 10 drustva 25. 4. 2013
je bil sprejet predlog, da se Aktiv MS in ZT preimenuje v
Sekcijo upokojenih clanov Drustva MSBZT Gorenjske. Na
ob&nem zboru drustva leta 2013 pa sem hila sama izvo-
liena za predsednico sekcije, ki danes Steje 108 ¢lanic in 1
¢lana. Ob zakljucku slavnostnega nagovora sem v imenu
vseh Clanov sekcije Drustvu MSBZT Gorenjske izrocila zah-
valo za vso dolgoletno pozornost, namenjeno upokojenim
¢lanom drustva in se z njo zahvalila tudi za dobro sodelo-
vanje. Sopek pa je bil namenjen predsednici drustva Alenki
Bijol za njen empaticni odnos do upokojenih ¢lanov.

Sledil je nagovor predsednice drustva, ki je sekciji podelila
tudi priznanje za dolgoletno sodelovanje in rast na podro¢ju
zdravstvene nege.

S svojo prisotnostjo pa nas je pocastila tudi Monika AZzman,
¢lanica Drustva MSBZT Gorenjske in predsednica Zbornice
— Zveze, ki je spregovorila 0 obstojecem kriticnem poloZaju
na podrocju zdravstvene nege in o pomanjkanju politi¢nega
posluha za problematiko. Ne gre samo za podcenjenost tega
poklica. Postavlja se tudi vprasanje zagotavljanja varne in
kakovostne zdravstvene nege zaradi odhajanja kadra v dru-

ge poklice, saj je pritisk kadrovske podhranjenosti, poveca-
nega obsega dela in tezjih delovnih pogojev prevelik.

Sledila je vecerja, ki je s svojim slavnostnim pridihom tudi
pomagala obeleZiti pomembnost dogodka, ki smo ga oboga-
tili s prijetnimi spomini na ¢ase, ko smo $e same bile aktivne
na razlicnih podrocjih zdravstvene nege.

UTRIP
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DRUSTEV

Podelitev priznanja predsednici sekcije

upokojenih clanic Ivanki Jani Zupan

Obvestilo

Spostovani,
naslednja stevilka Ulripa
je dvojna (februar/marec)
in izide

v prvih dneh februarja 2022.

Prispevke sprejemamo

do 20. januarja.

Urednistovo

December, januar 2021/22
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Tecaj Sportnega plezanja

Sanda Sifkovié

Skupina tecajnikov
(Fotografija: Sanda Sifkovic)
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Za clane in neclane DMSBZT Gorenjske smo
organizirali te¢aj Sportnega plezanja. Sportno
plezanje je sodobna oblika plezanja, ki se je
razvila v sodobno, tudi olimpijsko disciplino.
Sportno plezanje je vadba, med katero
treniramo celo telo. Ceprav je poudarek na
moci v rokah in prstih, razgibamo tudi misice
trupa, ramen in rok. S pomocjo Sportnega
plezanja lahko izboljsamo kondicijo, stabilnost,
fleksibilnost in ravnotezje. Janja Garnbret je
najboljsa Sportna plezalka na svetu in verjetno
je tudi njena zasluga, da je talepa Sportna
panoga vedno bolj priljubljena.

0b 9. uri smo prisli v Plezarno, ki je v nekdanjih prostorih to-
varne Oljarica v Britofu pri Kranju. Po obvezni jutranji kavici in
registraciji smo se udobno oblekli in obuli plezalne Cevlje oz.
plezalnike. Plezalniki so Stevilko manjsi od obutve, ki jo obi-
¢ajno nosimo in niso udobni. Seznanili smo se z osnovno ple-
zalno opremo (plezalniki, plezalni pas, magnezij proti drsenju
dlani) in nageli varnega plezanja. Najprej smo se dobro ogreli,
potem pa smo zaceli plezati na 4 metre visoko steno oz. bol-
derco, ki je namenjena ogrevanju in plezanju brez vrvi. Pleza
se po plezalnih smereh. Plezalna smer je navidezno dolocen
pas v steni. Smeri so zavarovane z varovalnimi klini, ki sluZijo
varovanju, obenem pa nakazujejo priblizen potek smeri.

Nato smo §li na steno za balvansko plezanje. Balvansko ple-
zanje je plezanje na nizke stene, pri katerem ne potrebujemo
vrvi, ker nas pri padcu varujejo debele blazine. Za uspesen
vzpon je treba preplezati vrh balvanskega problema, po op-
rimkih enake barve. Vsaka teZavnost ima svojo barvo (od
svetlo modre, ki je najlazja, do Crne, ki je najtezja).

Ker smo naravni talenti in nasledniki Janje Garnbret smo sli
tudi na 17 metrov visoko steno. Na njej je postavljenih 50
smeri razlicnih tezavnosti. Vecina med njimi ima samovaro-
valni sistem — trouble ali veverica, kot ji pravijo plezalci. Vsi
smo se zelo izkazali in uZivali. Nekateri so prisli éisto do vrha
11-metrske stene.

Na koncu je sledilo Se pravilno raztezanje.

Na plezalnem dopoldnevu smo krepili odnose znotraj ekipe,
se zblizali, druzili in zabavali na aktiven nacin. Plezanje je ak-
tivnost, kjer je prvi pogoj njegove uspesnosti sodelovanje in
zaupanje soplezalcu.

December, januar 2021/22
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»Nekaj za prave moske
in vrazja dekleta«

Jana Ivanka Zupan

Utrinki z delavnice

(Fotografiji: arhiv drustva)
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je bila poimenovana kulinaricna delavnica,
organizirana v okviru Drustva MSBZT
Gorenjske v Vili Podvin 4. novembra. Naslov
delavnice je bil namenjen pripravi steaka
na nacin, kot mora biti. To je bila ze tretja
delavnica, na kateri nam je svoje znanje in
izkusnje posredoval kuharski mojster Uro$
Stefelin, nosilec Michelinove zvezdice 2020
in 2021, najvisjega priznanja, ki ga podeljuje
kulinari¢ni vodnik Michelin.

Delavnica je trajala tri ure. V tem Casu sta kuharski mojster Uro$
in njegov pomoénik Martin ob budnem spremljanju udeleZenk prip-
ravila T-bone steak, marinirane pecene perutnicke, tele¢ji hrbet —
kuhan v lastnem soku, pec¢en krompir v foliji in predhodno kuhan in
nato ocvrt pomfrit. Kot dodatek sta pripravila goriéno, koktajl in Zar
omako ter karamelizirano ¢ebulo.

Za pripravo dobrega steaka je pomembnih vec dejavnikov: prava iz-
bira mesa, ustrezna debelina mesa, sobna temperatura mesa pred
peko, uporaba ustreznih zagimb, ravno prav visoka temperatura
pecenja. Po peki pa mora dober steak, zavit v foliji, pocivati nekaj
minut, preden ga razreZemo. Meso mora biti v notranjosti mehko,
so¢no, roznate barve in okusno.

Pri pripravi tele¢jega hrbta, kuhanega v lastnem soku, smo spoznali
tudi tehniko kuhanja v posodi z grelcem. Telecji hrbet, posoljen in
popopran ter popecen v ponvi, sta vakuumsko pakirala v plastiéni
vrecki in ga dala v posodo z vodo (sous vide = pocasno kuhanje v
vakuumu), kjer se je kuhal tri ure pri temperaturi 54 °C. Pri tej metodi
kuhanja meso ohrani socnost in okus.

Vecjo socnost, mehkejse tkivo in bolj$i okus pa lahko dosezemo
tudi z »zorenjem mesa«. Meso zavijemo v Zivilsko folijo in ga pos-
tavimo v hladilnik pri temperaturi 5 do 8 stopinj. Vsake tri dni folijo
zamenjamo. Po Stirinajstih dneh ulezano meso lahko specemo ali
pa ga damo v zamrzovalnik za kasnejSo uporabo.

Kulinariéne delavnice, ki jih organizira nase strokovno drustvo za
svoje Clane, so namenjene ljubiteljem kuhanja za izmenjavo ku-
harskih znanj, praks in izkusenj o jedeh. Dodana vrednost tak$nih
dogodkov pa je tudi priloZnost za skupno preZivljanje prostega ¢asa
zaposlenih v zdravstveni negi, iz razlicnih zdravstvenih zavodov in
upokojenih ¢lanov drustva.

Ob zakljugku delavnice je Uro$ Stefelin, ki prisega na kuhanje slo-
venskih starih jedi iz ekolosko in lokalno pridelane zelenjave ali sad-
ja, dejal, da Ze dolgo ¢asa v kulinaricni delavnici ni imel tako dobre
ekipe udeleZencev, kot smo bili ¢lani Drustva MSBZT Gorenjske. Po
njegovi oceni je nasa radovednost, dobrovoljnost in strpnost rezul-
tat tezkega dela, ki ga poznajo tudi poklici v gostinstvu.

Vimenu vseh udeleZencev se zahvaljujemo za organizacijo in pova-
bilo na kulinariéno delavnico, ki je zaradi na¢ina vodenja potekala
v tako prijetnem in sproscujocem vzdusju — kar pa je tudi en od
namenov taksnih dogodkov.

Pa ne pozabimo, najbolj$a zaCimba pri kuhanju je »kuhanje z lju-
beznijo«.

December, januar 2021/22
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Klini¢ni vecer:
MOVEMBER - MESEC
MOSKIH

Zala Marn
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Klini¢ni vecer DMSBZT Gorenjske je 18.
novembra potekal v spletnem okolju.
Jesenski klini¢ni vecer smo namenili
moski populaciji, saj smo ga organizirali
v novembru ali smovembrux, ko poteka
aktivno ozavescanje moskih o raku

prostate, raku na modih in o samomoru.

Kliniéni vecer smo namenili Siroki paleti zaposlenih v zdra-
vstveni negi. Izvajalcem zdravstvene nege na primarni, se-
kundarni in terciarni ravni smo pripravili kar nekaj zanimiv
informacij.

Zala Marn, dipl. m. s. s spec. znanji (NIJZ OE Kranj), nam
je predstavila nekaj zadnjih aktualnih podatkov o programu
Svit na Gorenjskem. Po odzivnosti v program se Gorenjska
uvrSca na prvo mesto, na kar smo lahko zelo ponosni. Vse-
eno pa se pojavlja kar nekaj razlik med posamicnimi ob¢i-
nami. Moski so v program Svit manj odzivni kot Zenske, ta
razlika je kar 10-odstotna. Zato je zelo pomembno, da smo
medicinske sestre o tem Se posebej osvescene in pozorne.

Jost Jansa, dr. med., spec. urologije (UCKL, KO za urologijo),
je predstavil najpomembnejSa stanja v urologiji in prepozna-
vanje le teh. Poudarek je namenil za prostato specificnemu
antigenu (PSA) ter razhil nekaj dilem in vprasanj pri raku
prostate. Pri raku mod je namenil pomen samopregledova-
nju mod. Pregled, ki traja le nekaj minut, lahko pomembno
vpliva k preprecevanju in zgodnjemu odkrivanju raka. Samo-
pregledovanje mod se priporoca enkrat mesecno, pod toplim
tusem. Pomemben poudarek je namenil tudi raku penisa.
Rak penisa v veliki meri povzroca virus HPV. Proti virusu HPV
imamo ucinkovito cepivo. Od leta 2021 poteka cepljenje dec-
kov v 6. razredu osnovne Sole v breme ZZ7S.

Suzana Sega, mag. zdr. neg. (UCKL, KO za urologijo), je
predstavila nego bolnika s perkutano nefrostomo. Perkutana
nefrostoma je perkutano ali kirursko narejena odprtina med
votlim sistemom ledvice in povrsSino telesa. Poudarek je na-
menila prebrizgavanju le te. S perkutano nefrostomo se sre-
¢ujejo predvsem diplomirane medicinske sestre v patronazni
zdravstveni negi.

Kliniéni vecer je bil kljub vrhu epidemije SARS-COV-2 izjemno
uspesen. Poslusalo nas je 50 kolegov in kolegic, kar je za

te Case izjemno visoka Stevilka. Idej ne bo zmanjkalo, zato
vabljeni na naslednji kliniéni vecer spomladi 2022.

December, januar 2021/22



1 Z

drustoo medicinskih @ sester, : :
bahic in sdravstventh tehnikou

MOV A GORICA

Jesenski izlet Drustva
MSBZT Nova Gorica v
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Clani drustva smo z veseljem in nestrpnostjo
docakali soncen sobotni jesenski dan ter

se polni pricakovanj odpravili na potep po
Sloveniji, katerega glavni cilj je bil obisk ene
najlepsih alpskih dolin v Evropi, Logarske
doline. V Solcavi smo vstopili v Center Rinka
- vecnamensko sredisce za trajnostni razvoj
Solcavskega, ki je turisticnoinformacijska
tocka za obiskovalce in hkrati ponuja Stevilne
vsebine, ki nam odstirajo pogled na izjemne
naravne in kulturne vrednote Solcavskega.

Po prijazni in bogati prestavitvi zgodovinskih, kulturnih in na-
ravnih znamenitosti Sol¢avskega v solCavskem nare¢ju so se
nekateri odlogili za ogled geoloske razstave jam in fosilov, ki
predstavlja geologijo Kamnisko-Savinjskih Alp in Karavank ter
razstave o ledenodobnem ¢loveku. Drugi smo se podali na ogled
precudovitega slapa Rinke. Slap Rinka je med najlepSimi in naj-
bolj obiskanimi slapovi v Sloveniji. Na poti po Logarski dolini po-
nikne in na dan pride kot izvir Crne, ki kasneje postane del reke
Savinje, zato velja njen prvi izvir. Cudovit jesenski dan je privabil
v Logarsko dolino Stevilne ljubitelje narave in vzponov na bliznje
vrhove, zato se nam je zgodilo, da so nam zaparkirali avtobus.
Kar pa je izlet samo Se popestrilo, saj smo se lahko pes odpravili
po Logarski dolini in se na zdrav nagin nauZili pre¢udovite nara-
ve in doziveli prijaznost lokalnih gostincev.

Popoldan smo se zapeljali do vasice Radmirje, kjer je v cerkveni
zakladnici znana in zelo bogata zbirka dragocenih masnih plas-
¢ev in kelihov. To je edinstven kulturno zgodovinski spomenik,
eksponati pa prestavljajo darila raznih evropskih kraljev, cesar-
jev in cesaric, tudi cesarice Marije Terezije.

Na poti proti Termam Snovik, nasemu koncnemu cilju, smo si
v Gornjem Gradu iz avtobusa ogledali katedralo sv. Mohorja in
Fortunata, ki je najvecja katedrala v Sloveniji. V termah smo si
po Zelji privoscili sprostitev v bazenu, savni ali na sprehodu po
okolici. Druzenje smo zakljucili z odlicno sa-
mopostrezno vecerjo.

Iskrena hvala drustvu ter nasi astni ¢lanici
Radi SkoCir za organizacijo izleta, vodniku
za prijazno vodenje ter Soferjem za prijetno
voznjo in seveda zahvala vsem udelezencem

za prijetno druZenje.

7goraj: Logarska dolina - slap Rinka
Spodaj: Clani Drustva MSBZT Nova
Gorica na jesenskem izletu v Logarski
dolini (Fotografiji: Rada Skocir)
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Predavanje o raku
trebusne slinavke

Marija Filipi¢
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Clanice Sekcije upokojenih medicinskih
sester smo se 9. novembra zbrale v
Knjiznici Bezigrad, kjer so nas prijazno
sprejeli usluzbenci ustanove in Olga
Koblar, predsednica sekcije.

V prijetni predavalnici smo se posedle ob upoStevanju vseh epi-
demioloskih navodil. Tudi predavatelj dr. Alojz Smid je bil vesel
naSega povabila in prosnje za prikaz etrtega raka po umrljivos-
ti, raka trebusne slinavke. Najprej smo obnovili anatomijo Zleze,
njen pomen delovanja in odklone od normalnih nalog organa. To
predstavlja glavo Zleze, nato sledita telo in rep. Izlo¢a hormone
v kri — endokrino izlocanje in v tanko Crevo kot prebavne sokove
- eksokrino izlocanje. Funkcijo Zleze opravljajo acinarne in duk-
talne celice. Acinarne celice izloCajo prebavne encime: amilazo,
lipazo in proteazo. Duktalne celice pa opravljajo presnovno na-
logo skupaj z Zol¢em in trebusno slinavko od dvanajstnika nap-
rej. Dnevno izloGi okrog 3 litre soka z 22 razlicnimi encimi. Eden
od zelo pomembnih elementov je glukagon, ki ga vse splosno
dobro poznamo pri obravnavi sladkorne bolezni. Rak trebusne
slinavke je med edinimi raki, pri katerem se kljub izjemnemu na-
predku znanosti in medicine v zadnjih 40 letih ni prav ni¢ spre-
menilo. Bolezen nima zanesljivih znakov, je tezko prepoznavna,
umrljivost je zelo visoka. Le pet odstotkov obolelih ljudi prezivi
do pet let po diagnozi. Le pri 20 % obolelih je mozno operativ-
no zdravljenje. Temen urin, napenjanje v trebuhu z bolecinami,
sivo blato, hujSanje, zapora dvanajstnika, slabo pocutje so mo-
Zni znaki za obolenje, ki jih z UZ, CT ali magnetno resonancno
preiskavo dokaZejo. Dodatno pa se glede tumorja opredelijo s
pomocjo endoskopske biopsije. Zunanji dejavniki, kot so debe-
lost, kajenje, uZivanje alkohola, druge slabe Zivljenjske navade,
ne vplivajo bistveno na nastanek bolezni. Dr. Smid je omenil, da
so sladkorna bolezen, pogosto vnetje trebusne slinavke, bolezni
z rakom v druZini lahko obremenilni za nastanek raka svojcev.
Tudi tumorski markerji niso zanesljiv dokaz za bolezen. V Slove-
niji letno odkrijejo ta rak pri okrog 400 ljudeh in nasa drzava ima
najvecjo pojavnost te bolezni v primerjavi z drugimi drzavami.
Pri sumu na raka trebusne slinavke pogosto pregledujejo z ul-
trazvocno preiskavo trebuha. Nimamo pa presejalnih testov, ki
bi bolezen pravocasno potrdili. Najveckrat bolezen spoznamo,
ko nastopijo Ze metastaze. Zato je zdravljenje zelo zahtevno.
Edini nacin zdravljenja je operativni, s katerim delno ali popolno
odstranijo Zlezo. Bolezen upoCasnijo s kemoterapijo ali obseva-
njem, bolecine blaZijo z analgetiki in Zivéno blokado. Vendar je
Zal Cisto preve¢ primerov neobvladljivih. Zato strokovnjakom
Zelimo, da se zgodi nekaj resni¢no revolucionarnega, da bo to
bolezen laZje zdraviti in jo nadzirati.

Hvala predavatelju in organizatorjem srecanja.
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4. Mariborski dnevi
zdravja in sejem
medicinske opreme

@

Milena Franki¢

Fotografije: Utrinki druzenja na spletni ucni

delavnici (Fotografija: arhiv drustva)
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Pricakovanje prijaznejSega leta 2021 z Zeljo, da
bodo 4. Mariborski dnevi zdravja s sejmom
medicinske opreme brez mask in drugih
protikoronskih ukrepov, se ni uresnicilo.

Pavendar smo z upostevanjem vseh varnostnih in higienskih
priporoCil NIJZ v organizaciji Zdravniskega drustva Maribor,
Drustva medicinskih sester, babic in zdravstvenih tehnikov
Maribor in Zdravstvenega doma dr. Adolfa Drolca Maribor
(ZDM) dneve zdravja uspe$no organizirali in s pozitivnim
pristopom pripravili sejem, povezan z zdravim nacinom Ziv-
lienja. Dogodek je potekal od 7. do 8. oktobra 2021 v Festi-
valni dvorani Lent v Mariboru. Tema tokratnega strokovnega
dogodka je bila: Zdravje - gibanje - voda.

Drustvo medicinskih sester, babic in zdravstvenih tehnikov
Maribor (DMSBZT MB), Delovna skupina za ohranjanje zgodo-
vine zdravstvene in babiske nege je na letosnjih 4. Mariborskih
dnevih zdravja z razstavo medicinske opreme na razstavnem
prostoru predstavljalo vpogled v razvoj uniforme oz. delovne
obleke medicinskih sester nekoc in danes, ki se je zacel z za-
cetkom in vzponom organizirane zdravstvene nege. Drustvo
MSBZT Maribor se je predstavilo tudi s predstavitveno zloZen-
ko drustva, katere vsebina je: »drustvo skozi zgodovinog, »in-
teresi zdruZevanjag, »poslanstvo in vizija drustvag, »strokovno
izpopolnjevanje in vseZivljenjsko ucenjex ...

Sejem medicinske opreme je bil odprtega tipa, namenjen
stroki, Sirsi javnosti, Solarjem, dijakom in Studentom. Slav-
nostni govornik na odprtju letosnjih dnevov
zdravja je bil prim. doc. dr. Jernej Zavrsnik,
dr. med., spec., direktor ZDM in predsednik
Zdravniskega drustva Maribor. Po otvoritvi
prireditve smo si tudi ¢lani drustva ogledali
razstavljeno medicinsko opremo in stojnice,
kjer so obiskovalcem predstavljali, kako pre-
ventivno skrbeti za svoje zdravje.

Na razliénih strokovnih podrogjih usposo-
bljeni strokovnjaki Centra za krepitev zdrav-
ja ZDM so obiskovalcem predstavljali Stevil-
ne programe za zdravje, ki so usmerjeni v
ohranjanje in krepitev zdravja ter pridobiva-
nje zdravih zivljenjskih navad.

Skupaj za zdrav Zivljenjski slog! Krepimo zdravje za boljSe
pocutje Ze danes!
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Timska obravnava
pacienta v ambulanti za
skupnostno psihiatricno
obravnavo

©

Polonca Nuncic¢

Zelena pentlja, simbol, ki ponazarja aktivnosti in
skrb za dusevno zdravje ljudi (Vir: https:/www.
naprej.eu/aktualno/novice/10-oktober-svetovni-
dan-dusevnega-zdravja/)

. | Naloge dancy ima ASPO

Dt mraperei

Beireted TR aAE Sayroutld
AsrpiskEns e vsktEen wiin
AR rrigh et el b [

UTRIP 84

V mesecu oktobru smo obelezili svetovni dan
dusevnega zdravja, ki je letos naslavljal izzive z
vidika neenakosti oziroma neenakopravnosti
v svetu, ki se kazejo tudi pri dostopanju ljudi
do sistema zdravstvenega varstva in storitev
na tem podrocju.

V ospredju so Se vedno prizadevanja za detabuizacijo in odpra-
vo stigme ter diskriminacije, ki ju Cutijo ljudje z duSevno motnjo,
njihovi bliznji in zaposleni, ki nudijo strokovno skrb in pomoc
ljudem na podro¢ju dusevnega zdravja. Velike dusevne stiske
S0 povezane tudi z novo resnicnostjo, ki jo pise koronacas in se
kazejo tudi med zaposlenimi v nasih poklicih.

Skozi te izzive sta kolegici in sodelavki Polonca Nuncic, mag.
zdr. - soc. manag., dipl. m. s. in Vida Regorsek, univ. dipl. soc.
del., zaposleni na Oddelku za psihiatrijo UKC Maribor predstavile
timsko obravnavo pacienta v ambulanti za skupnostno psihia-
triéno obravnavo (ASPO).

Polonca Nuncic¢ je delovno pot pricela na varovani Zenski eno-
ti. Po sprejetju Zakona o dusevnem zdravju je specializirala na
podrocju Ambulantne skupnostne psihiatricne obravnave in
nadzorovane obravnave. Predstavila je znagilnosti in dejavnosti
tovrstne obravnave, njene zacetke, ¢lane tima in njihovo delo, s
poudarkom na aktivnostih medicinske sestre. V svoji predstavi-
tvi je opisala izzive, s katerimi se srecujejo v korona ¢asu in vpliv
spremenjenih Zivljenjskih okolis¢in na dusevno zdravje ljudi.

Vida RegorSek pozna delo medicinske sestre, saj je na zaCetku
svoje poklicne poti opravljala delo takrat srednje medicinske
sestre. Od leta 2002 je zaposlena na Oddelku za psihiatrijo UKC
Maribor. Po sprejemu Zakona o dusevnem zdravju je najprej
delovala v okviru Enote za forenziéno psihiatrijo, nato pa je
po izobraZevanju nadaljevala delo v Ambulantni skupnostni
psihiatricni obravnavi in nadzorovani obravnavi. Predstavila
je obravnavo pacienta v tovrstni obravnavi z vidika socialne
oskrbe, v kateri vodi postopek izvajanja socialno varstvenih,
zdravstvenih ali drugih storitev in programov pomoci ljudem,
ki ne potrebujejo ve¢ zdravljenja v psihiatricni bolniSnici, pot-
rebujejo pa pomo¢ pri psihosocialni rehabilitaciji, vsakdanjih
opravilih, urejanju zivljenjskih razmer in vkljucevanju v vsakda-
nje zivljenje na podlagi nacCrta obravnave.

Gre za pristop, ki omogoca dolgotrajno in celovito
obravnavo oseb s teZavami ali motnjami v dusev-
nem zdravju v njihovem domacem okolju in klju¢no
prispeva h kakovosti njihovega Zivljenja, saj med
drugim prispeva tudi k zmanjSevanju Stevila njihovih
ponovnih hospitalizacij.

Fotografije: Polonca Nuncic¢ med predavanji

(Fotografija: arhiv drustva)
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Novembrski strokovni
Kklini¢ni vecer
Slovenskega drustva
HOSPIC, Obmocnega
odbora Maribor

Nada Kunstek, Ksenija Pir$

Fotografije: Utrinki druzenja na spletni ucni

delavnici (Fotografija: arhiv drustva)
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V novembru smo se v velikem Stevilu udelezili
ucne delavnice, ki je kljub spletnemu okolju

bila izvedena brezhibno. Izkusnjo, ki presega
predavanja, sta profesionalno soustvarili Nada
Kunstek, dipl. m. s., spec. paliativne zdr. nege, ki
je svoj del predstavila skozi temo »Prisotnost -
hospic oskrba v zdravstveni negi s spremljanjem
in zalovanjemx« ter Renata J. Roban, dipl. m. s.,
spec. ZDT, ki je s predstavitvijo teme »Soocenje«
udelezence popeljala v ucno delavnico.
Predstavljamo vam izvlecek, ki sta ga avtorici
zapisali ob dogodku.

Strokovna javnost Slovensko drustvo hospic pozna predvsem
po osnovnih programih, ki jih drustvo izvaja ze 25 let. NaSe
delo je osnovni program Spremljanje neozdravljivo bolnih in
umirajocih ter njinovih bliznjih nadgradilo v program Zalovanje
odraslih, otrok in mladostnikov, v okviru katerega potekajo tudi
tabori za Levjesrcne. Vse delo na naSih programih je bistveno
odvisno od prostovoljskega dela. Da bi njihovo delo lahko po-
tekalo nemoteno, smo oblikovali program Prostovoljstvo. Pro-
gram Detabuizacija s pogovori 0 nasi minljivosti, o umiranju, o
smrti in o tem, kako Ziveti do konca in umreti dostojanstveno,
v javnosti odstira tancico Stevilnih predsodkov in pomaga raz-
Cistiti nas odnos do Zivljenja in smrti.

33 zaposlenih in 165 prostovoljcev deluje v 12 obmoc-
nih odborih po Sloveniji. Zaposleni in prostovoljci mo-
rajo, preden se srecajo z uporabniki, opraviti uvodno
36-urno izobraZzevanje ZUP, ki temelji na izkustvenih
delavnicah.

Drustvo je samo v zadnjem letu opravilo 320 ur izobra-
Zevanja preko spleta. Za to je bilo treba veliko truda, da
S0 se ohranile vsebine izkustvenih delavnic in da so se
udelezenci izobraZevanj na koncu usposobili za delo s
tezko bolnimi, njihovimi svojci in z zalujoCimi.

V okviru kliniénega vecera sta predavateljici predstavili dve
spletni izkustveni delavnici in udeleZence povabili k sode-
lovanju.

V nadaljevanju sta spregovorili o tem, kako spreminja-
joCe se okolisCine Zivljenja od nas terjajo hitre odzive.
V Slovenskem drustvu hospic so se odzvali na stiske
ljudi, ki se v Casu covida niso mogli posloviti od svojih najbliz-
jih. Ce se ne moremo posloviti od umrlega, to vpliva na proces
Zalovanja in na vsa podrocja Zivljenja Zalujocih. Za ozaveScanje
SirSe in strokovne javnosti je Slovensko drustvo hospic zacelo
kampanjo Nismo imeli priloZnosti — omogocite mi dostojno pos-
lednje slovo. Predavateljici sta predstavili primere dobre in slabe
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prakse odlocevalcev in poudarili pomen odnosa in ohranjanja V
¢lovekovega dostojanstva do konca.

Z namenom detabuizacije smrti je drustvo pred tremi leti z zu-
nanjimi sodelavci zacelo razvijati projekt Facing Death, ki danes
zdruzuje strokovnjake z razliénih podrocij (zdravnike, znanstve-
nike, medicinske sestre, psihologe, umetnike, socialne delavce,
etike, pravnike) in odstira Stevilne poglede na realnost dolgo Uresnicitev tvojih sanj.
Zivece druzbe.

»Vse si, kar je. Tvoje misli, tvoje Zivljenge.

Vse si, kar izberes, da bos.

Predavateljici sta povedali, da druStvo s svojim delovanjem Neomejen si kakor neskoncno vesolje.«
postajajo platforma za razvoj bolj socutne druzbe. Pred dvema
letoma so zaceli projekt Socutno mesto Maribor, ki vkljucuje
Stevilne partnerske organizacije. Za socutno druzbo je potreben
odnos do sebe, do so¢loveka, do narave. Zato v okviru drustva Na Alma Mater Furopaea — ECM jg
poteka tudi okoljevarstveni projekt Drevo za Zivljenje, ki spomin
na umrle in v spomin nanje s simboliko vecnega kroga rojevanja

novega in umiranja sklepa zivljenjski krog. V tem ciklusu smo od Urgentnem centru SB Murska Sobota,
rojstva do smrti vsak na svojem delcku Zivljenjske poti.

(neznani avtor)

sodelavec Luka Hozjan, zaposlen v

uspesno zagovarjal diplomsko delo z
Povedali sta $e, da se ob izqubah obnasamo po lastnih vzorcih

in obcutkih, da je to tezko, ve tisti, ki je izgubo doZivel. V druz-
bi danes pogosto lodujemo ljudi po spolu Ze iz otrostva, tako »Vpliv kirurskega zdravljenja
velja, da so deklice krhkejse in fantki mocnejsi. Vlogo mocnej-
Sega skladno s tradicijo prevzema moski in posledicno ¢utenje
izgube in Zalosti ni dovoljeno. Zaradi omenjenih norm druzbe se endomelriozo«
moski pogosto v Zalosti odlocajo za bolj prikrite oblike Zalovanja
in celo zdrsnejo v razne odvisnosti. Spoznanje, da se tudi moski
lahko znajde v Zalovanju, je iz dolgoletnih izkusenj konéno javno sdravstovenik.
dala moskim moZnost izraZanja Zalosti. Projekt Mo¢ moskega
Zalovanja je nastal iz omenjenih razlogov. V njem delajo moski

in clani so izkljucno moski. cestitamo in mu v prihodnje zelimo veliko

naslovom

na kvaliteto Sivljenja Sensk =

in si pridobil naziv diplomirani

Za pridobljeni strokovni naziv mu iskreno

Za lazje spopadanje s tematiko in aktualnimi tezavami na de- poslovnih izzivov.
lovnih mestih zdravstvenih delavcey, kjer se nenehno prepletajo
vloge in obcutki, je poudarek na tovrstnem izobrazevanju toliko
bolj pomemben. Predlog predavateljic je, da bi ¢im vecje Stevilo Sodelavci Urgentnega centra Splosne bolnisnice
osebja imelo izkusnje iz delavnic in izobraZevanj Slovenskega
drustva hospic.

Murska Sobota in vodstvo bolnisnice

I 1 Il @ e s 2
& ™ -
: ] @&
rr | s
. — " et i, ) '

Slovensko druitvo HDGPi'C ;:f_,r.ﬂ;:-.?n" ; Slovensko drustvo Hospic J.‘;J‘,-.‘_«.r;i'
- -

talufotin
@]ﬁv!ﬁ'ﬁfr‘:

i wtarle Dabepadib glrak

UTRIP 86 December, januar 2021/22



1Z DRUSTEYV

DRUSTVO MEDICINSKIH SESTER,
BABIC & ZDRAVSTVENIH TEHNIKOV

Tudi v jesenskem
casu smo nadaljevali
izobrazevanja iz
obveznih vsebin

Mag. Barbara Donik,
podpredsednica drustva

PRAVNA UREDITEV PACIENTOVIH
PRAVIC IN ETICNE DILEME IZ
PRAKSE

Fotografije: Arhiv regijskega strokovnega
drustva (DMSBZT Maribor)
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Prva e-izobrazevanja smo v mariborskem
drustvu izpeljali v jesenskem casu lani. V
zacetku letoSnjega leta pa smo se regijska
strokovna drustva (RSD) dogovorila za
medsebojno sodelovanje na tem podrocju.
Svojim ¢lanicam in ¢lanom Zelimo omogociti
izobrazevanja in hkrati skladno z navodili
Ministrstva za zdravje in usmeritvami

NIJZ se naprej dosledno izvajati ukrepe za
zajezitev Sirjenja okuzbe s koronavirusom.

RSD zato izobraZevanja s podrocja obveznih vsebin izvaja-
jo v spletnem okolju. V Mariboru smo v jesenskem Casu tako
nadaljevali z izobrazevanji s podrocja TPO z AED, in sicer 17.
septembra, 8. oktobra in 5. novembra, s podrocja poklicne etike
in zakonodaje 19. novembra, s podrocja kakovosti in varnosti v
zdravstvu pa 22. oktobra.

Tako smo glede na okoliscine ohranili nacin, ki ¢lane najmanj
obremenjuje. Vsem, ki imajo poravnane ¢lanske obveznosti, so
drustva namenila sredstva iz naslova placanih ¢lanarin.

Izobrazevanj so se pred zasloni udeleZili Stevilni zaposleni v
zdravstveni in babiski negi iz celotne Slovenije. Zdruzeni v raz-
pravah iz razliénih regij smo pridobivali dragocene izkusnje, saj
je tovrstna izmenjava mnenj in razliénih izkusenj pripeljala do
pomembnih strokovnih uvidov. Ceprav delujemo v enotnem
zdravstvenem sistemu, Se vedno obstajajo razlike med razlic-
nimi strokovnimi okolji.

Tudi e-preverjanja znanja po koncanih izobraZevanjih odraZajo
odgovorno spremljanje in zavzetost udeleZencev.

V §tevilnih terminih smo letos na podro¢ju obveznih vsebin v
mariborskem regijskem strokovnem drustvu izobraZevali ve¢
kot 1.200 udeleZencev. Ob vrednotenju organizacije terminov v
vseh regijah po Sloveniji bomo ve¢ kot zadovoljni lahko ugotav-
ljali, da smo na ta nacin odgovorno pristopili k uresnicevanju
prizadevan] za strokovno izobraZevanje in vseZzivljenjsko ucenje
zaposlenih v zdravstveni negi tudi v preteklih dveh letih, ki jih je
zaznamoval koronacas.

Definicija varnostnega
zapleta

Marnosini zaple

nekega posiopka s
1/ ali zdravstvenega sistema
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Spostovane kolegice, spostovani kolegi,

nasa zivljenja in delo so zaznamovale okoliS¢ine epidemije, ki so nas v druzbi izpostavile in pre-
izkusale na nacin, ki ga ni bilo moc¢ pricakovati. Za nami je leto preizkusenj, okolisc¢ine epidemije
Se vztrajajo. V srediScu dogajanj, tezkih trenutkov na eni strani ter srecnih zgodb in nasmehov
na drugi, s svojim delom v ta svet vnasamo spoznanje, da je vsak dan zlata priloznost in trenutek
slehernega med nami dragocena sled. Da je v neskonc¢ni minljivosti in krhkosti zivljenja le »da-
nes«, »tukaj in zdaj« oprijemljivo nase.

Da bodo prevladali razlogi za optimizem in spoznanje, da se cloveka vredno zivljenje odrazale v
medsebojnem spostovanju, naklonjenosti, sprejemanju, priznanju, sodelovanju, veselju in hva-
leznosti in da je le dobro vseh - dobro tudi za slehernega med nami, smo se odlocili, da bomo
zbrali vase zgodbe in jih osvetlili skozi oc¢i sodelavke, sodelavca, kolegice, kolega, socloveka
- pacienta.

Tudi tako se vam zelimo zahvaliti za vase neprecenljivo strokovno delo, medpoklicno sodelova-
nje, predanost in vsakodnevno skrb, ki jo izkazujete nasim pacientom in drug drugemu.
Vabimo vas, da z nami delite zgodbe, ki so se rojevale vtem casu in so odraz tistega, kar nas je
zblizevalo, preizkusalo, nam vlivalo vero, upanje in zaupanje vase in druge, morda kdaj vna-
Salo tudi razdalje, odstiralo nase vrednote, drugac¢ne poglede ... Morda »le majhen, na videz
nepomemben dogodek, pripetljaj« s simboli¢nim, pomembnim Zivljenjskim sporocilom ...

7godbe bomo objavljali do meseca novembra, v decembru pa bomo izbrali tiste, ki bodo nagra-
jene. Prispevek, posredovan na natecaj ne sme biti predhodno objavljen. S prijavo na natecaj
avtor/ica v primeru nagrade dovoli objavo imena in uporabo poslanega besedila.

Oblika prispevka: Arial, velikost ¢rk 12, obojestranska poravnava, razmik med vrsticami 1,5, v
obsegu do 3 strani A 4 formata.

Prispevke posljite na naslov: utrip@zbornica-zveza.si, v razpisanih rokih za oddajo, sprotno ob-

javljenih v Utripu.

Uredniski odbor
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FORONACAS

M

Keti Simonska

Ah, ta koronacas ... Cas, ki ga komaj $e dohajamo. Sedim doma in razmisljam, zacelo
se je, ko sem se vrnila s porodniskega dopusta - ambulanta ZVC, takrat preimenovana
v triazno ambulanto. Na porodniskem dopustu sem si zastavila vizijo, cesa vsega bi
se lahko lotila v preventivi. A vrnitev s porodniskega dopusta naravnost v epidemijo
je vizijo kar ohromila. Pa sem si rekla, da bo kmalu poletje, vse bo mimo in se bom
preventivi lahko posvetila 100-odstotno. A kaj, ko pa je poletje tako kratko. Prisel, kot
bi mignil, je september. Groznje o zaprtju so se iz dneva v dan stopnjevale, stanje
epidemije se je slabsalo. S strani Ministrstva za zdravje navodilo, da bodo potrebne
prerazporeditve kadra. In tako je spet vizija preventive ostala samo oddaljena Zelja.
Oktober 2020, uresnicitev grozenj o zaprtju in omejitvi gibanja ter s tem posledi¢no
prerazporeditev na covidno vstopno tocko in v cepilni center, Se v prebujanju, ko smo
zaceli cepiti proti gripi. Danes, ko o tem razmisljam, je spet oktober, 12 mesecev od tega
in Se vedno nam ne kaze dobro. Zopet nacrtujemo cepljenje proti gripi in cepimo zZe s
pozivitvenim odmerkom proti covidu-19. Le kam in kdaj je Slo leto tako hitro mimo!?
Spodbuda k cepljenju in upostevanju zasc¢itnih ukrepov spadata pod preventivo. A
kaksna skoda se dela preventivi, pri preprecevanju nenalezljivih kroni¢nih bolezni, ko
bi se vsaj zavedali. Preventiva je prva, za katero so ustavili izvajanje programa, a edina,
ki na dolgi rok lahko kaj spremeni. Z vsakim izgubljenim dnevom, ko je bila preventiva
ustavljena, se bo to poznalo na dolgi rok. Saj pravimo, da je preventiva tek na dolge
proge - lahko bi rekli kar maraton. Naporna, a na koncu ob uspehu zadovoljna. V
preventivi si res vsi zelimo ¢cimprejsnje vrnitve na tire, kjer KREPIMO ZDRAVJE. 1z
dneva v dan smo vsi skupaj v ZD vse bolj izcrpani, kar je vidno na nasih obrazih. A se
ne damo! Vztrajamo in se borimo - z ljudmi, ki so vse bolj v stiski, nestrpni, nastrojeni
in stresajo svojo slabo voljo in jezo na nas, ki smo v resnici tu zanje! Smo na udaru,
a vseeno ne obupamo in vztrajamo, vztrajamo ZA LJUDI! Do kdaj na tak nacin? To je

vprasanje, na katero si zelimo vsi odgovor.
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Na izobrazevanju mentorjev o
poklicnih aktivnostih zdravstvene
nege pri zdravljenju s kisikom in o

Y e Y Y °

ciScenju dihalnih poti

Gorazd Laznik, vis. pred.

Tudi letosnje izobrazevanje mentorjev na Univerzi v Novem mestu, Fakulteti
za zdravstvene vede je bilo virtualno. Z visoko udelezho so mentorji znova
potrdili zanimanje za tovrstna izobrazevanja, zaradi situacije, v kaleri sta svet
in Slovenija, pa je bila letosnja osrednja tema o kisiku, njegovem pomenu ter

ciscenju dihalnih poti, toliko bolj aktualna.
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Tako kot preteklo leto smo tudi letos na
Fakulteti za zdravstvene vede Univerze

v Novem mestu pripravili izobrazevanje
za klinicne mentorje. Uvodni nagovor
predstojnice katedre Fakultete za
zdravstvene vede doc. dr. Ljiljane Leskovic
je bil usmerjen v kakovost mentoriranja
studentov v klinicnem okolju, ki se

sicer iz leta v leto izboljSuje. V uvodnem
pozdravu je nekaj besed namenila tudi
profesionalizaciji zdravstvene nege,
njenemu poslanstvu in pomanjkljivostim,
ki so se pokazale ob epidemiji covida-19,
torej pomanjkanju zdravstvenih delavcev
na vseh podrocjih, Se najbolj na podrocju
zdravstvene nege.

Tema leto$njega srecanja so hile poklicne aktivnosti zdra-
vstvene nege pri zdravljenju s kisikom in ¢iSCenju dihalnih
poti. V prvem delu izobraZevanja je doc. dr. Ljiljana Leskovic
predstavila sprejete dokumente, usmeritve, priporo€ila in na-
vodila za varno in kakovostno delo skladno s kompetencami
za diplomirane medicinske sestre, na koncu pa vkljucila Se
aktivnosti, ki jih diplomirana medicinska sestra pri pacientu,
ki ima teZave z dihanjem, izvaja pri svojem delu. Pojasnila in
opredelila je Se pojme poklicne, etiéne in pravne prakse ter
razvoj poklica diplomirane medicinske sestre.

V nadaljevanju sta visja predavateljica Kristina Rakusa Kra-
Sovec in predavateljica Mateja Simec spregovorili o pomenu
zdravljenja s kisikom, nacinih aplikacije kisika, pripomockih,
kontraindikacijah in samih nevarnosti pri zdravljenju s kisi-
kom. Opredelili sta Se referencne vrednosti kisika pri odraslih
pacientih ter pomen zdravstvenovzgojnega dela diplomira-
ne medicinske sestre pri pacientih s tezavami z dihanjem.
Visji predavatelj Gorazd Laznik je v drugem delu predstavil
nacine in postopke ¢iscenja dihalnih poti, pripomocke za
aspiracijo skozi nos, usta, tubus ali kanilo, v zakljucku stro-
kovnega dela izobrazevanja pa poudaril Se pomen uporabe
prirocnika mednarodne klasifikacije negovalnih diagnoz
(NANDA International) ter pravilne uporabe negovalnih dia-
gnoz, kijih v procesu zdravstvene nege postavlja in uporablja
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diplomirana medicinska sestra. Predstavil je tudi izbrane nego-
valne diagnoze, ki so znacilne za paciente s tezavami pri dihanju.

Predavatelji so ob tej priloZnosti izdali tudi strokovno mono-
grafijo, ki predstavlja dobro uéno gradivo na podrocju aplika-
cije kisika in ¢iscenja dihalnih poti pri razSiritvi Ze usvojenih
znanj ter dvigu kakovosti dela. Strokovna monografija hkrati
podaja jasne odgovore na nekatera vprasanja, ki se poraja-
jo tako zaposlenim med procesom dela kot tudi Studentom
med izobraZevanjem.

Studenti Fakultete za zdravstvene vede Univerze v No-
vem mestu so tako kot pretekla leta tudi za Studijsko leto
2020/2021 izbrali naj mentorja oz. mentorico v klinicnih oko-
ljih. Letos so oddali 676 glasov, najve¢ glasov pa so dobili
Jasna Devi¢ za podrocje bolnisnic (SB Brezice), Valentina
Ipsek za podrocje socialnovarstvenih zavodov oz. zdraviliS¢
in BlaZ Pirnat za podrocje zdravstvenih domov (ZD Trbovlje).
Naj mentorica Jasna Devi¢ se je zahvalila mentorjem in Stu-
dentom v imenu nagrajencev in vsem skupaj zazelela mirno
in uspesno leto.

Iskrene Cestitke tudi z nase strani!

NAGRADNA KRIZANKA TOSAMA d. o. 0.

Nagrajenke/ci nagradne krizanke
Tosame d. o. o. oktobrske in novembrske
Stevilke Utripa so:

Matej Reisp, 1252 Vace
Mateja Krajnc, 3260 Kogje
Klaudia Verc, 6333 Secovlje
Valentina Kumar, 5211 Kojsko
Anamari Konye, 9205 Hodos
Dragica Sarec, 1235 Radomlje
Geslo oz. pravilna resitev nagradne
krizanke se glasi:
RASTEM S TOTKOM.

Nagrade bomo izzrebanim poslali po posti.
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Modro osvetljena Sola

Metka Cernosa,

Srednja zdravstvena in kozmeticna Sola Celje

Srednja zdravstvena in kozmeticna Sola
Celje je novembra zasvetila v modri barvi,

s tem se je pridruzila mednarodnim
dejavnostim ob svetovnem dnevu
sladkorne bolezni, ki je 14. novembra.
Zveza drustev diabetikov Slovenije si je
letos Zelela v modro osvetliti 100 objektov v

Sloveniji.

Tako smo se na Soli odlocili za podporo temu projektu,
ki zaznamuje 100. obletnico iznajdbe inzulina. Sola je bila
med 8. in 21. novembrom modro osvetljena, za dijake pa
smo na temo sladkorne bolezni pripravili Solski radio. Tako
smo Zeleli opozoriti na problematiko in resnost tega zelo po-
gostega kronicnega obolenja ter poudariti, kako zelo velika
prelomnica je bila za osebe s sladkorno boleznijo odkritje
inzulina. Sladkorna bolezen je resna in smrtno nevarna

nenalezljiva bolezen, ki lahko mocno vpliva na posameznike
in njihove druZine ter na zdravstvene sisteme in gospodar-
stva posameznih drZav. Na svetu Zivi skoraj pol milijarde lju-
di s sladkorno boleznijo in brez konkretnih ukrepov za obrav-
navo te problematike lahko pricakujemo, da se bo Stevilo v
naslednjih 25 letih povecéalo na vec kot 700 milijonov. Tema
svetovnega dneva diabetesa v letih 2021 do 2023 je dostop
do oskrbe osebam s sladkorno boleznijo, saj milijoni ljudi s
sladkorno boleznijo po vsem svetu nimajo dostopa do stalne
oskrbe in podpore, da bi obvladali svoje stanje in se izog-
nili zapletom. Preprecevanje akutnih in kronicnih zapletov
pa vpliva na zmanj$anje umrljivosti in izboljSanje kakovosti
Zivljenja. Zdravljenje sladkorne bolezni je uspesno, ko bolnik
dojame, da ima sladkorno bolezen in da so njene posledice
lahko resne, da pa jo je mogoce zdraviti, prednosti zdravlje-
nja pa odtehtajo njegove slabosti. Na svetovni dan sladkorne
bolezni imamo v Sloveniji vsako leto drzavno tekmovanje v
znanju dijakov o sladkorni bolezni. Tudi letos smo dijake dob-
ro pripravili in se Ze veselimo njihovih uspehov.

Modra osvetlitev Srednje zdravstvene in kozmeti¢ne Sole
Celje (Fotografija: Andraz Cernosa)
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Tudi Srednja zdravstvena Sola
Ljubljana tece

Tatjana Hrovat Ahac

Da je gibanje pomembno za ohranjanje

in izboljSanje telesnega zdravja, nas v
trenutnem casu dodatno opozarjajo
strokovnjaki. Koristi dusevnemu zdravju,
saj se med gibanjem sproscajo endorfini,
tako imenovani hormoni srece. IzboljSuje
tudi socialno zdravje, ker nam omogoca
druzenje ter redno opravljanje obveznosti
doma in v sluzbi.

Po podatkih Svetovne zdravstvene organizacije delez teles-
no nedejavnih prebivalcev v Stevilnih drzavah, tudi v Slovenij,
naras¢a. Danasnji delovni pogoji in nas vsakdan od mnogih
zahtevajo manj telesne aktivnosti, zato ¢lovek potrebuje tudi
rekreacijo. Smiselno je, da k spreminjanju Zivljenjskega sloga
prispevajo tudi delodajalci, tako s posredovanjem znanja o
zdravem nacinu Zivljenja kot z omogocanjem uresnicevanja
tega v delovnem okolju.
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9:

2
)

Zaposleni na Srednji zdravstveni Soli imamo moZnosti, da
ohranimo ali celo izboljSamo svoj Zivljenjski slog in skrb za
zdravje, saj je delovno okolje spodbudno. Ce nastejemo le
nekaj nasih dejavnosti s podrocja skrbi za zdravje: pokrita
kolesarnica, rekreativni odmori za zaposlene, razli¢ne $por-
tne aktivnosti, kot so pilates, pohodnistvo, udelezba na Lju-
bljanskem maratonu, tec¢aji smucanja in teka na smuceh.
Dodatno skrb za dusevno zdravje pa omogocajo skupine za
supervizijo.

96 % zaposlenih meni, da je telesna kondicija nujna za opra-
vljanje poklica ucitelja. In prav zato je pomembno, kako
preZivimo prosti ¢as. Prav je, da ga preZivimo ¢im bolj spro-
SCujoce, aktivno, zabavno in v dobri druzbi. Zelo priljubljena
oblika rekreacije je tek, ki ima ob pravilni izvedbi Stevilne
pozitivne ucinke na zdravje. Veliko tekacev se udelezuje te-
kaskih prireditev in maratonov. Prav maraton predstavlja za
veliko tekacev neko potrditev, da je tek pripomogel k izbolj-
Sanju njihove telesne kondicije. Spodbuja k rednemu teku v
daljSem ¢asovnem obdobju, saj na tekasko prireditev ne gres
nepripravljen. Razlogi za tek so razliéni, sodelavci so navedli
naslednje: zmanjSevanje stresa, vzdrzeva-
nje telesne mase, boljSe telesno in dusev-
no pocutje, izboljSanje kondicije ter odmik
od vsakdanjih tezav.

Na Srednji zdravstveni Soli Ljubljana se od
leta 2005 udelezujemo tudi teka na Lju-
bljanskem maratonu. Letosnji 25. maraton
bi moral biti na sporedu Ze lani, a ga je Zal
v letosnje leto premaknila epidemija covi-
da in z njo povezani ukrepi. Nas uciteljski

Urska Mlakar, Silva Kastelic in Matic
Kokosar (Fotografija: Matic KokoSar)
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zbor Steje 78 Clanov in tretjina jih je vsaj enkrat Ze tekla na
Ljubljanskem maratonu. Letos je ¢udovit soncen dan, s pri-
merno temperaturo zelo navdusil nase Stiri tekacice in dva
tekaca, ki so bili zelo zadovoljni s sodelovanjem in rezultati.

Medsebojno spodbujanje in izboljsana kondicija sta bila Se
kako pomembna ravno v obdobju dela, pouka na daljavo, ko
smo bili primorani dolge ure sedeti za racunalnikom. Zato
bomo v prihodnje zaposlene Se naprej motivirali za razlicne
oblike gibanja in tudi za tek. 25 % uciteljic in uciteljev na nasi
Soli sodi v starostno skupino nad 45 let, 50 % pa nad 50 let,
a leta niso ovira za tek. Samo lotiti se ga je treba na pravilen
nacin. Ravno v ta namen smo imeli v zacetku oktobra delav-
nico teka s priznanim tekaskim mojstrom Urbanom Praprot-
nikom. Ta je s svojim pristopom in razlago, kako teci oziroma
zaCeti, navdusil prav vse, tudi tiste, ki se jim je tek nekako
zameril Ze v osnovni Soli.

pri teku.

Evolkswagensiovenia
#ssrcempriteky ) ([©) @volkswagensio

Urska Mlakar (Fotografija: Urska Mlakar)
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Ce se drsite pravih eticnih nacel,
postane vasa osebna celovitost luc,
ki priviaci uspeh na vseh ravneh.
Skrbno prisluskujte svoji vesti in Zivite v miru!

Fohn Marks ‘lempleton

Na Fakulteti za zdravstvene vede Univerze
v Mariboru je z raziskovalnim delom
»Pojavnost stresa in izgorelosti v casu
epidemije covida -19« magistriral
sodelavec Marko Plecko
in pridobil naziv mag. zdr. — soc. manag.

Zelimo mu uspesno delo na odgovornem
podrociu zdravstvene nege v psihiatriji.

Sodelavci in vodstvo

Psihiatricne bolnisnice Ormoz

Spostovani clani,

ce se ne prejemate aktualnih e novic
Zhornice — Zveze, se na njih narocite na

email: clanarina@zbornica-zveza.si.

Spremljajte nas tudi na Facebooku:

www.facebook.com/shornica.zveza/

Zhornica - Zveza
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Ko pade kruhek ti na tla,
poberi ga, poljubi ga ...

@

Joze Lavrinec

Razumevanje, zakaj hrana pristane v kosu za odpadke, je kljuc

do resevanja problema
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V zadnjih letih se v medijih kopicijo
prispevki kot denimo: »Odpadna hrana:
povprecno gospodinjstvo vrze v kos 336
evrov (24ur)«, »Zavrzena hrana v domovih
za starejse; med pacienti bolj malo zlatih
ptick« (Dnevnik), »Hrane Se vedno ne
cenimo dovolj« (Posavski obzornik),
»Toliko kilogramov hrane smo lani odvrgli
Slovenci« (Siol.net) ... Skratka gre za poskus
opozarjanja javnosti na velike kolicine
zavrzene hrane, se pravi hrane, ki jo nekdo
pridela, mogoce celo obogati s predelavo, a
je ne zauzijemo, temvec roma na odpad.

Problem zavrZene hrane je vsekakor vecplasten. Globalno gleda-
no letno zavrzemo kar tretjino vse pridelane hrane (Depta, 2018).
So ti podatki realni? Ze morajo biti! Ceprav je od njihove objave
minilo Ze nekaj Casa, so Se vedno relevantni. Vsaj tako ugotavlja
EUFIC (European Food Information Council) v opozorilih za leto
2021 in socasno potrka na vest z vpraSanjem: »Si zamisljate, koli-
ko lacnih bi lahko nasitili s tem?«

Podobna vpraganja vecinoma prihajajo na misel Stevilnim, ki raz-
misljajo o navedenih podatkih. Vsekakor je praviéna razporeditev
hrane tema za dobro diskusijo, a teZav zavrZene hrane ne resuje.
S tem ko hrano zavrzemo, smo naredili veckratno Skodo. Tu ne gre
samo za materialno vrednost zavrZene hrane, s slehernim odpad-
kom smo po nepotrebnem obremenili povrsino, ki je bila potrebna
za prirast te hrane, po nepotrebnem smo uporabili morebitna zas¢i-
tna sredstva, potrosili nekaj energijskih virov, ki jih ne bo mogoge
kar tako nadomestiti, po nepotrebnem obremenjevali transport,
Zlivali pro¢ vodo ter na koncu obremenili ozracje s toplogrednimi
plini, ki nastajajo tudi v Gasu predelave odvrzene hrane. Skoda je
neizmerna! Ko ozavestimo, da skupaj s hrano zavrzemo tudi vire,
ki so bili potrebni za pridelavo, morebitno predelavo in transport, se
veli¢ina problema lahko v polnosti razgrne pred nami.

0b vsej skrbi za okolje ostajamo mirni ob podatku, da Ze samo
zavrZena hrana prispeva med osem do deset odstotkov vseh to-
plogrednih plinov! To je skoraj toliko toplogrednih plinov, kolikor
jih prispevata najvecji onesnaZevalki tega sveta — Kitajska in
ZDA. Pri tem nastaja kar 61 % vse zavrzene hrane v gospodinj-
stvih, 26 % pri ponudnikih hrane in preostalih 13 % v trgovini
(EUFIC, 2021).

A ob posredovanju teh podatkov se skriva Se ena klec. Ko govo-
rimo o tretjini neizkoriSCene hrane, moramo ta odpadek razdeliti
na dva dela, pac glede na Cas in kraj nastanka. Ker bi se drugace
lahko marsikdo po nepotrebnem spraSeval, kje so ti ogromni
kupi, ker jih pac ne vidi! Tako zavrzeno hrano delimo na dva dela,
in sicer na:
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1. »lzgubljena«hrana, ki jo zavrZzemo, prepustimo gnitju ali celo
sezgemo ali kako drugace izlo¢imo iz prehranske verige v
¢asu Zetve, obiranja, lova, ribolova in predelave v klavnici in
vse do maloprodajne ravni in teh Zivil ni mogoce uporabiti
v prehrani Zivali ali v kakSnem drugem produkcijskem ciklu
(FAQ, 2021).

2. »Zavrzena hranac, ki zajema hrano, ki jo iz katerega koli raz-
loga izloCimo iz prodaje ali jo zavrzejo ponudniki hrane oz. jo
zavrzejo potrosniki. Hrano zavrzemo na vec nacinov:

* sveZa zelenjava in sadje, ki ne izpolnjujeta minimalnih
standardov, deloma zaradi spremenjene barve, oblike,
deloma zaradi prezrelosti ali zaCetkov gnitja ter ju za-
vrZe Ze trgovec v maloprodaji ali potencialni kupec ob
sortiranju ... Da, v tej skupini pridelamo odpadke tudi
kupci, ker ima denimo cvetaca preveliko kolicino sicer
Se povsem uZitnega zelenega listja in te liste odstranimo
... ali pa zato, ker ob nakupu trikrat obrnemo sicer zelo
socne breskve in jih tako dodobra pretipamo, nato pa jih
shranimo za ez »tri dni;

Zivila, ki jih zavrzejo prodajalci ali kupci zaradi prekora-
Citve roka uporabnosti;
hrana, ki ostane nerazdeljena/nezauzita pri ponudnikih
hrane ali doma (Idem).

Seveda je za razumevanje potrebne Se malo statistike. Po po-
datkih EUFIC za leto 2019 je povprecni prebivalec Evrope zavrgel
kar 174 kg hrane letno. V to koli¢ino so Steti tako viski hrane, ki
je ostala nepobrana na poljih, hrana, ki je ostala pri ponudnikih
hrane ter hrana, ki so jo zavrgli potroniki. Stevilka je kar malo
grozljiva. Ko te podatke primerjamo s podatki Statistichega ura-
da Slovenije, se slika nekoliko spremeni.

»Prebivalec Slovenije je v 2019 zavrgel povpreéno 1,3 kg hrane
na teden, v celem letu pa 67 kg. To je sicer kg manj kot v 2018,
¢eprav je bila celotna kolicina proizvedene odpadne hrane v 2019
(140.804 ton) nekoliko vecja kot v 2018 (139.856 ton). Po oceni je
bilo v odpadni hrani 39 % uZitnega dela, tj. takega, ki bi ga, s pravil-
nim odnosom do hrane ter z nekaj iznajdljivosti lahko preprecili ali
vsaj zmanjsali. 61 % odpadne hrane pa je bil v obi¢ajnih razmerah
neuZitni del, tj. takSen, ki se ga navadno ne da zmanjsati (kosti,
olupki, lupine ipd.).

Polovica (50 %) odpadne hrane, nastale v 2019, to je skora;
69.900 ton, je izvirala iz gospodinjstev, skoraj tretjina (31 %) oz.
44.400 ton iz gostinstva in drugih dejavnosti, v katerih se streze
hrana (npr. iz $ol, vrtcev, bolni$nic, domov za ostarele), desetina
(10 %) ali priblizno 14.450 ton iz distribucije in trgovin z Zivili
(zaradi poskodb pri transportu, nepravilnega skladiscenja, pre-
tecenega roka uporabe), malo manj kot desetina (9 %) oz. nekaj
vec kot 12.100 ton pa iz proizvodnje hrane (vkljuéno s primarno
proizvodnjo hrane)« (Statisticni urad Slovenije, 2021). Ti podatki
s0 bolj znosni, a Se vedno preveliki, saj strokovnjaki ocenjujejo,
da bi bilo kar 39 % zavrzene hrane mogoce izkoristiti.
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Ko takole preko palca zakljug¢imo, da povprecen Slovenec po ne-
potrebnem zavrZe letno nekaj ve¢ kakor 67 kg in od tega samo
25 kg Se uZitne hrane, bi lahko socasno ugotovili, da imamo
veliko drugih, vecjih teZav, kot je ta. KoliCina je v primerjavi z
zavrZzeno hrano povpreénega Evropejca dokaj skromna, to drzi,
a kaj, ko so Stevilke, ki bremenijo celotno drZavo, kljub vsemu
velike in dosegajo tisoce ton.

Usoda zavrzene hrane

Hrana, ki jo zavrzemo, pristane v predelavi. Po podatkih Stati-
sticnega urada Slovenije kar polovico zavrZene hrane predelamo
anaerobno v bioplinarnah, ¢etrtino pa aerobno v kompostarnah.
Okoli 20 % je stabilizirajo v obratih za mehansko biolosko obde-
lavo mesanih komunalnih odpadkov, nekaj je seZgejo in nekaj
malega ponovno rafinirajo. Ravno ponovno rafiniranje odpadnih
olj, ki bi sicer zavrZena v naravo postala velika ekoloska obre-
menitev, predstavlja pomemben, ¢eprav koli¢insko skromen del
predelave odpadkov. S predelavo zavrZene hrane se poskusa
reSevati vsaj nekaj energije ter vsaj deloma razbremeniti okolje.
A koristen ucinek bi bil Se vegji, ¢e bi nam uspelo Se dodatno
zmanjsati koli¢ine hrane v smeteh.

Sleherna drZava se na lokalni ravni trudi, da bi zmanjsala kolici-
no zavrzene hrane. Vegji ali manjsi uspehi lokalnih akcij so zlasti
vidni v posameznih segmentih prehranske verige. Obvladovanje
odpadkov pri konénem uporabniku (organizatorju prehrane ali
potrosniku) je vecinoma Zal prepusceno posameznikom.

Moznosti za zmanjSanje kolicine odpadne hrane v domacem
gospodinjstvu je dejansko veliko.

1. Nadrtovanje obrokov $e zdale¢ ni tako zapleteno, kakor se
slisi, a so koristi veliko vegje od vloZzenega truda. Je kaj znan
obcutek nemoci in zadrege, kaj pripraviti za hiter obrok ob
prihodu iz sluzbe. Polovica druZine bo tako ali tako na pol
izropala hladilnik, vsaj en ¢lan se bo zmrdoval nad ponujeno
hrano, ker je to v njegovi navadi. In potem obupno razmi-
Sljanje, ¢esa vse ni v shrambi in poslediéno obisk trgovine
med potjo domov, kjer nas premami bogata ponudba. Sele
doma se zavemo, da polovice kupljenih re¢i sploh ne potre-
bujemo ali jih imamo celo v shrambi, nekaj je kupil Ze partner,
skratka hladilnik in shramba se napolnita s hrano, tako na
zalogo. Znano? Da se izognemo kopi¢enju hrane, si poma-
gamo z nacrtovanjem obrokov. To velja tako za tiste, ki Zivijo
sami, kakor za vec¢élanske druzine. Potrebujemo le dobrih 10
minut tedensko in Ze imamo skicirane vse obroke. V obroke
vklju€imo Zivila, ki jih je treba porabiti najprej, si zabelezimo
tudi obroke, ki jih bomo morebiti pojedli nekje zunaj in na
koncu $e pomislimo, kaj bo treba nabaviti. To zadnje gre na
nakupovalni seznam, ki je obvezen del naértovanja obrokov.

2. Prinakupovanju je treba nekoliko premisliti o koli¢ini hrane,
ki jo dejansko potrebujemo. Ze res, da je koristno imeti ne-
kaj hrane na zalogi, a verjetno nimamo neomejeno prostora.
Kako velik je va$ hladilnik? Bomo lahko vanj spravili vse na-
kupljeno — meso, mesne izdelke, mleko, zelenjavo?
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3. Nam je znana razlika med »Uporabno najmanj do« (uporab-
nost Zivila do navedenega datuma zagotovljena, a so Zivila
uZitna tudi kasneje, Ce niso spremenjene njihove organolep-
ticne lastnosti) ter med »Uporabiti najkasneje do« (z navede-
nim datumom se obi¢ajno tudi zakljuéi varno uZivanje tega
Zivila; zaradi lastnosti Zivila je velika verjetnost organolepti¢-
nih in celo mikrobioloskih sprememb)? Po podatkih EUFIC
je ravno zmeda ali nerazumevanje te deklaracije razlog za
najve¢ odvrzene Se uZitne hrane. Tako kosmici Se dolgo po
preteku roka uporabnosti niso ni¢ bistveno slabsi kakor tis-
ti, ki jih Sele prinesemo iz trgovine. Podobno tudi riz, moka,
sladkor, testenine in Stevilna druga Zivila. Pri zelenjavi in sad-
ju je hitro jasno: ko nakazuje znake gnitja, reSimo ostanek
le z intenzivnim obrezovanjem in takoj$njo rabo. Skuhamo
kompot, marmelado, pito ali pa juho ter tako s hranjenjem
v hladilniku podalj$amo Se za nekaj dni. Da se ti vkuhani
shranki porabijo pravo¢asno, je pa del nacrtovanja!

4. Del hrane zavrzemo, ker nam ostane na krozniku. Porcije so
bile prevelike! Se prav posebno velike porcije so navedene v
nekaterih receptih, ki so dostopni na spletu. Samo za ilustra-
cijo o kolicini testenin, ki zadostujejo za eno 0sebo. Za osebo
starejSo od 60 let ter za vecino sladkornih bolnikov zados-
tuje porcija 60 g testenin (priblizno 180 do 200 g kuhanih),
a tudi drugim bo zadostovalo po 80 g surovih testenin. Ko
pa pregledujemo recepte na spletu naletimo na naslednje
koli¢ine: 120 do 150 g za eno osebo in celo priporocilo za
250 g je mogoce najti, kar je odlocno prevec. Podobno je tudi
pri koliginah riza in raznih kas. Ce skuhamo preveg, nimamo
dosti izbire: ali se prenajemo, kar v konéni fazi privede do
»Zlahtnega mascevjas, ki se zacne kopiciti na trebuhu, okoli
bokov, na stegnih in zadnjici ter deformira sliko v zrcalu, ali
pa odve¢no hrano preprosto zavrzemo.

Hrano, ki jo je mogoce regenerirati (pogreti), lahko skuhamo
tudi v nekoliko vegjih kolicinah, a serviramo vedno skromno,
le toliko, za kolikor smo prepricani, da je bomo mi sami ali
¢lani druzine zauzili. Hrano, ki nam ostane, ¢im hitreje oh-
ladimo (lahko v vodni kopeli) ter shranimo v hladilniku do
naslednjega obroka. Kuhano ali pe¢eno meso nam bo pris-
lo Se kako prav. Lahko ga uporabimo v sendvicu ali pa ga
drobno narezemo ter z njim obogatimo razne solate. Ce nam
ostanejo ri7 ali testenine, tudi ni¢ hudega, vsaj dokler tega 7i-
vila nismo prelili z omako. Ohladimo in shranimo ter kasneje
uporabimo v kaksni okusni solati. Enoloncnice pa so tako ali
tako s pogrevanjem samo Se okusnejse.

Tudi kruha in pekovskega peciva ne bomo zavrgli! Ni¢ hudega,
Ce se malce postara in porasplja po grlu. Kaksen dan star kruh
ali pekovsko pecivo, malce dobre volje in Ze so tu okusne jedi!
Krutoncki za obogatitev solate, ocvrte kruhove rezine z mle-
kom ali celo z vinom, kruhovi cmoki, kruhova juha ... in Se'in Se.
Ste vedeli, da med nasimi narodnimi jedmi lahko najdemo vec
kakor petdeset receptov, kako uporabiti star kruh?
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5. Prepoznajmo odpadke hrane v svojem gospodinjstvu! Ko
neko Zivilo zavrzemo, ga pa¢ zavrzemo. MogoCe ga najprej
zavijemo v papirnato vrecko za odpadke in nato odnesemo
do najbliZjega zabojnika za odpadna Zivila. Ce Zelimo vsaj ma-
lenkost zmanjSati koli¢ino teh odpadkov, je prav, da naredimo
mini raziskavo. Tak$no za gospodinjstvo. Dober teden ali dva
si zapisujemo, kaj in koliko smo zavrgli ter zakaj. Sledi analiza!
PoiStemo morebitne vzorce in poskusamo ugotoviti, zakaj so
nastali. Se ustavimo ob neobicajnih kolicinah. Zakaj? Zakaj
smo kar naenkrat zavrgli nenavadno veliko krompirjevih olup-
kov? (Ja, tudi olupki so zavrZena hrana, zato jabolk ne lupimo,
krompir pa ¢im tanjse!). Se je krompir v shrambi preve¢ posta-
ral in so zato olupki debeli? Ali bi lahko z malce ve¢ pozornosti
lupili bolj na tanko? Je zaCel gniti? Zakaj smo zavrgli nekaj
hrenovk? Ja, bile so Ze sluzave, ampak zakaj? Smo jih kupili
prevec? Nakupovanje izdelkov v akciji ima vedno nekaj pas-
ti. Je bil vseeno zavitek hrenovk prevelik? Smo zavrgli veliko
cvetaénega listja? No, tudi cvetacno listje je uZitno, le priblizno
15 minut dlje ga je treba kuhati. Stebla od brokolija in cvetace
olupimo in sredico lahko uporabimo ...

Ko prepoznamo, zakaj so nekateri odpadki nastali, lahko tudi kaj
spremenimo. Ne vsega, nekaj odpadkov bo vedno tu! A z malce
dobre volje bo ta kupcek manjsi, nasa denarnica celo bol debela,
zavest, da poskuSamo ohraniti naravo pa tudi nekaj Steje.

Kaj pa odpadna hrana v bolnisnicah in domovih za starejSe
obcane?

V teh ustanovah se z odpadno hrano ukvarjajo posebne ekipe. Ce
se mogoce ($e) ne, zdajsniji ¢as, ko vlada splosna borba proti epide-
miji, ni naklonjen morebitnim spremembam. Bo ¢as zanje kasneje.

Zavedati se je treba, da odpadki hrane v teh ustanovah vedno
nastajajo. In vedno bodo! Tako bolniki kakor starejsi nimajo
predvidljivega teka. Starostni in bolezenski procesi pac terjajo
svoje, soo¢amo se z motnjami vonjanja, okusanja, Zvecenja, po-
Ziranja ter ne nazadnje tudi prebave in presnove. Ob vsem tem
se srecujemo Se s kupom sekundarnih oz. zunanjih dejavnikov,
ki motijo uzivanje hrane. Terapevtski in diagnosticni posegi, ne-
govalne intervencije, nepri¢akovani obiski se vrstijo drug za dru-
gim, Zal vse prepogosto tudi v ¢asu obroka. In je tu Se dodatni
razlog za odpadni obrok.

V bolnisnici ali domu starejsih obanov ni mogoge kar tako ¢ez
palec zmanjSati porcij, ¢e$ »saj gospod/gospa tako ali tako ne
zauZijeta vsega in Se leZita za povrh pa ne rabita toliko ...«. Bol-
nik in starejsi morata dobiti hranilno polnovredno hrano, ob mo-
rebitnem vecCkratnem nezadostnem zauZitju pa ju mora obrav-
navati strokovno usposobljena oseba, ji zagotoviti hranilno in
energijsko ustrezno hrano v manjSem obroku ali pa priskrbeti
prehranski dodatek. Skratka, poskrbljeno mora biti za proces
prehranske obravnave.

To preprosto pomeni, da morajo nacrtovalci prehrane v teh
ustanovah zagotoviti sprotno vrednotenje hranilne vrednosti
vseh obrokov (s pomocjo posebnih racunalniskih aplikacij), za-
gotoviti/predpisati delilne kolicine sleherne jedi in samo Ce so
hranilne vrednosti obrokov prevelike, lahko zacnejo korigirati
hranilno vrednost do optimalne koli¢ine. Kuhinja pa bo v veliki
meri zmanjSala koli¢ino odpadkov, Ce zagotovi, da skuha samo
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toliko, kot je dejansko treba (pripravi vse jedi po izraunanem
normativu ter pri tem uporabljena Zivila skrbno tehta), in upo-
rablja ¢im bolj kakovostna Zivila, pri katerih je kalo najmanjsi.

Na oddelku pa se lahko koli¢ina odpadne hrane zmanjsa s skrb-
nim narocanjem in rednim odpovedovanjem obrokov. Tudi bolni-
kovemu okusu in okusu starejSih ljudi ter njihovim prehranskim
navadam bol;j prilagojeni jedilniki bi bili koristni (pomislimo na
moznost izbire med ve¢ jedilniki). V Veliki Britaniji se je zelo ob-
nesla akcija »protected meal times« ali zas¢ita Casa obrokov. To
pomeni, da je Cas za obrok dejansko temu tudi namenjen. Vse
aktivnosti celotnega zdravstvenega osebja v tem Casu (torej v
tem Gasu ni sestankov ali izobrazevanj) so namenjene izkljuéno
razdeljevanju hrane, pomoci pri hranjenju in hranjenju bolnika/
starejSega. V pomoc pri hranjenju so vkljuceni tudi morebitni
obiskovalci, ¢e ne sodelujejo, pac niso zazeleni. Utopi¢no?

ZmanjSevanije kolicine zavrzene hrane je zahtevno opravilo, pa naj
se izvaja na kateri koli ravni prehranske verige. Vedno terja celega
in odgovornega Cloveka, konec koncev imamo opravka s hrano in
njeno osnovno zahtevo: varnostjo. A se obrestuje, ne le, da tako
ohranjamo naravo in naravne vire, so¢asno tudi varcujemo.
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Drage ¢lanice in ¢lani!
Sodelujte v nagradni igri 7bornice - Zveze
s koronsko zgodbo, izkugnjo s cepilnega
mesta, izvirnim motom, sliko ali opisom
dogodka v vasi delovni sredini in dobili
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V naslednji Stevilki bomo objavili najbolj izvirne zgodbe



j zdravstveni dom

C.ogatec

PoSiljamo vam sliko kot vpré'éanje na katerega se sprasSujemo vse
medicinske sestre Ze nekaj €asa. Zaposlene smo v preventivnih
dejavnostih, katere so zaradi Covidne situacije postavljene na stranski
tir, saj moramo zagotavlj mnoZiéna testiranja in cepljenja.

7elim sodelovati za majék: n s tem razveseliti moje sodelavke.

Katarina Kranjc, dipl. me



Pismo od doma

7e dolgo razmisljam, kako naj vam povem, da sem Vv mislih Se vedno z vami vsemi, S
katerimi sem kadarkoli sodelovala v 40 letih sluZbovanja. Mineva tretje leto, odkar
sem se upokojila. Na zafetku sem mislila, da bom ge vedno aktivna, malo tukaj, malo
tam. Druzinske obveznosti mi tega ne dopusgajo. Aktualne dogodke spremljam najvec
na spletnih straneh, kjer si lahko izbiram vielne vsebine. V tej najveéji svetovni

in slovenski zdravstveni krizi vas vse, zdravstveno nego in vse druge zaposlene

v zdravstvu in socialnovarstvenih ustanovah, spremljam z veliko hvaleZnosti in
1jubezni. Koliko naporov, poguma, znanja, empatije, vztrajnosti in Se vseh kreposti ste
sposobni. HvaleZna in ponosna sem na 7bornico — Zvezo, ki vsestransko skrbi za svoje
&lanstvo. Verjamem, da skupaj in enotni zmorete(mo) vse, tudi nemogoce.

V veselje mi je zapisati, da mineva letos 25 let od ustanovitve ESGENA (Evropsko
zdruZenje gastroenteroloSkih in endoskopskih medicinskih sester), katere aktivna
&lanica sem bila 15 let. Delo v zdruZenju uspeSno nadaljuje kolegica Tatjana Gjergek.
Jubilejne konference sem se lahko udeleZila virtualno in se tako skupaj s starimi
kolegicami in kolegi ter prijatelji veselila obletnice zdruZenja.

Vsem nam Zelim, da Slovenija, Evropa in ves svet stopimo na pot, ki jo narekuje
svetovni etos Onkraj materialistiénega preprianja (Marko Pavliha).

Vam vsem, ki se razdajate za nas, Cetudi nekateri mislijo, da je to vendar vaSa
sluZbena dolZnost, ter vadim druZinam Zelim trdnega zdravja in mnogo dobrega.

Lepo vas pozdravljam.
Stanka Popovid

Z=RT(O/SIAVVITA

DSetn Slacurnca

Kupon ugodnosti

popusta na celoten nakup jansha i

Ljubljana, Smartinika 152

popusta na izdelke Vivamel itiona caoar. Trsln

blizu Zmajs
Kranj. Cesta Jaka Plati

popusta na vse higienske
vlozke in tampone Pomot po telefonu: 1 77

Spletna trgovina: waw.io
1 1D kartice Zhormice - Tvere, Popuan s¢
jo predipede zdravnéy na izdelke v akeljp

www.tosamashop.si
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Domzalska Tosama vsem bralcem vos¢i srecno, uspesno in predvsem zdravo novo leto.
Obenem vas prijazno vabi v njihove Bele Stacunce, v katerib boste nasli tudi marsikaj za
obdarovanje svojib najblizjib. 1zkoristite priloZeni kupon!

Pravilne resitve - geslo nagradne krizanke nam posredujte do 20. januarja na naslov Zbornica — Zveza, Ob Zeleznici 30 A, 1000 Ljubljana ali po e-posti na naslov clanarina@zbornica-zveza.si in izzrebali bomo 6

nagrajencev. Med pravilnimi resitvami bomo izzrebali 6 nagrad, ki jih prispeva Tosama d. 0. 0. Vrednost dveh prvih nagrad predstavlja storitev ali izdelek v okvirni vrednosti 30,00 evrov za posamezno nagrado,
vrednost dveh drugih nagrad predstavlja storitev ali izdelek v okvirni vrednosti 20,00 evrov za posamezno nagrado, vrednost tretje nagrade pa predstavlja storitev ali izdelek v okvirni vrednosti 10,00 evrov.



IZOBRAZEVAN]JA
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ZBORNICA ZDRAVSTVENE IN BABISKE NEGE SLOVENIJE - ZVEZA STROKOVNIH DRUSTEV
MEDICINSKIH SESTER, BABIC IN ZDRAVSTVENIH TEHNIKOV SLOVENIJE

STALNA DELOVNA SKUPINA ZA PALIATIVNO ZDRAVSTVENO NEGO

IZOBRAZEVANJE ZA PRIDOBITEV SPECIALNIH
ZNANJ IZ PALIATIVNE OSKRBE ZA IZVAJALCE
ZDRAVSTVENE IN BABISKE NEGE

Stalna Delovna skupina za paliativno zdravstveno nego pri Zbornici
— Zvezi organizira izobrazevanje za pridobitev specialnih znanj iz
paliativne oskrbe za izvajalce zdravstvene in babiske nege.

Namen strukturiranega izobrazevalnega programa za izvajalce
zdravstvene in babiske nege iz specialnih znanj v paliativni oskrbi
je izvajalce paliativne zdravstvene nege usposobiti za poglobljeno
profesionalno delo na podrocju paliativne oskrbe. Paliativna oskrba
mora biti zagotovljena vsem, ki jo potrebujejo, ne glede na starost,
spol, raso, versko prepri¢anje ali vrsto/stadij neozdravljive bolezni.

Cilji izobrazevanja:
spoznati usmeritve razvoja, pomen, organizacijo in cilje organi-
zirane paliativne oskrbe;

uporabljati paliativni pristop — temeljne sestavine paliativne
oskrbe v okolju, kjer so neozdravljivo bolni, druzinski élani/bliznji;

povecati fizicno udobje bolnikov v celotnem procesu njihove
bolezni;

prepoznati psiholoske potrebe bolnikov;
prepoznati socialne potrebe bolnikov;
prepoznati duhovne potrebe bolnikov;

odzivati se na potrebe druzinskih oskrbovalcev glede na krat-
ko-, srednje- in dolgorocne cilje oskrbe bolnika;

odzivati se na izzive klinicnega in eticnega odlo¢anja v palia-
tivni oskrbi;

voditi celovito koordinacijo oskrbe in interdisciplinarno timsko
delo v vseh okoljih, kjer se izvaja paliativna oskrba;

razviti medosebne in komunikacijske sposobnosti, ustrezne za
paliativno oskrbo;

spoznati tehnike in mehanizme za preprecevanje in lajSanje
stresa ter lastne izgorelosti.

Judita Slak,
predsednica Delovne skupine
za paliativno ZN

UTRIP

104

Ciljni udelezenci izobrazevanja: diplomirane medicinske sestre/
zdravstveniki in diplomirane babice/babiarji, tehniki zdravstvene
nege, ki izvajajo zdravstveno in babisko nego na vseh ravneh izva-
janja zdravstvene dejavnosti.

Lokacija, obseg izobraZevanja in pogoji za pridobitev priznanja o
specialnih znanjih: on-line, prostori Zbornice — Zveze in uéne baze
ob upostevanju vseh takrat veljavnih ukrepov za preprecevanje Sir-
jenja okuzbe koronavirusa. IzobraZevanje obsega 122 ur, od tega je
21 ur usposabljanja v ucnih bazah. Pogoji za pridobitev priznanja o
specialnih znanjih v paliativni oskrbi za izvajalce zdravstvene in ba-
biske nege: 80-odstotna prisotnost na predavanjih, 100-odstotna
prisotnost na kliniénih vajah; pozitivna ocena preverjanja znanja:
seminarska naloga, pisni izpit, ustni izpit. Sistemizacija delovnega
mesta po uspesno opravljenem izobraZevanju je opredeljena v Ko-
lektivni pogodbi za zaposlene v zdravstveni negi.

Cas izobraZevanja: izobrazevanje bo potekalo ob petkih in sobotah,
in sicer: 28. in 29. januarja 2022, 11. in 12. februarja 2022, 11., 12,
25.in 26. marca 2022, 8., 9., 22. in 23. Aprila 2022, 6., 7. in 21. maja
2022, ob petkih od 16. do 20. ure, ob sobotah od 8. do 14. ure. Pridr-
Zujemo si pravico do spremembe datumov izobrazevanja v primeru
potrebe po dogovoru z udeleZenci izobrazevanja. Prakticno usposa-
bljanje bo potekalo po dogovoru z udeleZenci in uénimi bazami.

Stevilo udelezencev: najvec 30 udelezencev v skupini oz. najmanj
20 udelezencev v skupini.

Cena: 630 EUR + DDV; v ceno so vkljucena predavanja, uspo-
sabljanje v ucnih bazah, pisno gradivo ter potrdilo o opravijenih
specialnih znanjih in vpisu v Nacionalni register specialnih znanj v
zdravstveni in babiski negi.

Prijave sprejemamo do 7. januarja 2022 oziroma do zapolnitve
predvidenega Stevila udelezencev na e-naslov: judita.slak@klinika-
-golnik.si

Dodatne informacije so na spletni strani Zbornice — Zveze, dobite
jih tudi na e-naslovu: judita.slak@klinika-golnik.si

Monika Azman,
predsednica Zbornice—Zveze

December, januar 2021/22
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Organizator
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Zdruzenje za maksilofacialno in oralno kirurgijo,
Kliniéni oddelek za maksilofacialno in oralno kirurgijo in
Katedra za maksilofacialno in oralno kirurgijo

TEMA SRECANJA

7. strokovni seminar izvajalcev zdravstvene nege
Klinicnega oddelka za maksilofacialno in oralno
kirurgijo Univerzitetnega klinicnega centra v Ljubljani

»SOOCANJE Z 1ZZIVI ZA UCINKOVITO
OBVLADOVANJE OKUZB Z VIRUSOM
SARS-COV-2 NA KLINICNEM ODDELKU
7A MAKSILOFACIALNO IN ORALNO
KIRURGIJO«

Datum, kraj, lokacija dogodka in registracija

11.72.2021, Ljubljana, virtualni dogodek, zacetek in
registracija ob 8. uri

Program izobraZevanja

Program izobraZevanja je v celoti objavljen na spletni strani

ZdruZenja za maksilofacialno in oralno kirurgijo Slovenije: www.

zmoks.si, info@zmoks.si

Kotizacija, nakazilo, Stevilo udelezencev

170 €, poslovni ra¢un ZdruzZenja za maksilofacialno in oralno
kirurgijo SLO, Zaloska 2, 1525 Ljubljana
St. raéuna pri Novi Ljubljanski banki d.d.: SI56 0201 4008 7754
603, sklic 00-200. Do 100 udeleZencev.

Licencne in pedagoske tocke

V postopku pridobitve licenénih tock Zbornice — Zveze

Dodatne informacije in prijava

Marjeta Logar Cucek, 01 522 43 61,031 497 152,
marjeta.logar@kclj.si, marjetalogar@gmail.com

UTRIP

Organizator

DRUSTVO MEDICINSKIH SESTER,
5 BABIC& ZDR ENIH TEHNIKOV

DMSBZT Maribor

TEMA SRECANJA

BONTON IN KOMUNIKACIJA NA
DELOVNEM MESTU
S sodelavci prezivi marsikdo vec casa kot s
partnerjem. O odnosih med sodelavci in odnosih
nadrejeni-podrejeni bo spregovoril Sasa Zupanek,
bontonolog.

Datum, kraj, lokacija dogodka in registracija

Cetrtek, 16. december 2021,
0d 16. do 19. ure v spletnem okolju.

Program izobraZevanja

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

Kotizacija, nakazilo, Stevilo udelezencev

Clanom drustva so stroski izobrazevanja kriti iz naslova
placanih ¢lanarin.
Kotizacija znasa 50 EUR z vkljucenim DDV za posameznega
udeleZenca. Clani Zbornice — Zveze, ki imajo poravnane
¢lanske obveznosti, so upraviceni do 50 % popusta.

Licencne in pedagoske tocke

Program je namenjen zaposlenim v zdravstveni in babiski
negiin je vpisan v register strokovnih izpopolnjevanj pri
Zbornici - Zvezi.

Dodatne informacije in prijava

Na strokovno izpopolnjevanje se lahko prijavite na spletni
strani Zbornice — Zveze:
www.zbornica-zveza.si, pod: E - prijavnica.

December, januar 2021/22



Organizator

Sy ORUSTVO MEDICINSKIH EsTER,
25 BABICG ZORAVSTVENIH TEHNIKO

DMSBZT Maribor v sodelovanju s Sekcijo
reSevalcev v zdravstvu pri Zbornici — Zvezi

TEMA SRECANJA

OBVEZNE VSEBINE:
TEMELJNI POSTOPKI
OZIVLJANJA Z VKLJUCENIM
AED

Datum, kraj, lokacija dogodka in
registracija

Petek, 21. januar 2022, ob 8. uri v
prostorih drustva, Ulica heroja Jevtica 5
(Maribor Melje)

Program izobrazZevanja

Enodnevno strokovno izpopolnjevanje
z uénimi delavnicami je namenjeno
zaposlenim v zdravstveni in babiski negi.
Stevilo udeleZencev je omejeno na 35.

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

Kotizacija, nakazilo, Stevilo
udelezencev

Clanom drustva so stroski izobrazevanja
kriti iz naslova placanih Clanarin.

Kotizacija znaSa 160 EUR z vkljucenim
DDV za posameznega udelezenca. Clani
Zbornice — Zveze, kiimajo poravnane
¢lanske obveznosti, so upraviceni do 50-%
popusta (placajo 80 EUR z vkljucenim DDV).

Licencne in pedagoske tocke

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.

Dodatne informacije in prijava

Na strokovno izpopolnjevanje se lahko
prijavite na spletni strani Zbornice —
Zveze: www.zbornica-zveza.si,
pod: E PRIJAVNICA.

IZOBRAZEVAN]JA

Organizator

Splosna bolnisnica Novo mesto v
sodelovanju z regijskim DMSBZT Novo
mesto in Univerzo v Novem mestu,
Fakulteto za zdravstvene vede

TEMA SRECANJA

"13. DNEVI MARIJE TOMSIC
— IZZIVI INTEGRIRANE
ZDRAVSTVENE IN SOCIALNE
OSKRBE V CASU EPIDEMIJE"

Datum, kraj, lokacija dogodka in
registracija

Petek, 21. januar 2022, ob 9. uri v
spletnem okolju.

Program izobrazevanja

Program izobraZevanja je objavljen na
spletni strani Zbornice — Zveze in na
spletni strani drustva:
http://www.dmszt-nm.si

Kotizacija, nakazilo, Stevilo
udelezencev

Kotizacija za udelezbo na spletnem
strokovnem izobraZevanju znasa za
posameznega udeleZenca 100 EUR z
vkljugenim DDV. Clani Zbornice - Zveze, ki
imajo poravnane clanske obveznosti, so
upraviceni do 50-% popusta. Kotizacija se
placa po izstavljenem racunu.

Licencne in pedagoske tocke

Program je v postopku licencnega
vrednotenja strokovnih izpopolnjevanj pri
Zbornici — Zvezi.

Dodatne informacije in prijava

Prijave preko e-prijavnice na spletni
strani Zbornice — Zveze: www.zbornica-
zveza.si, pod: E - PRIJAVA. Na e-naslov

boste prejeli navodila za prijavo na

izobraZevanje. Dodatne informacije
S0 vam na voljo pri predsednici
organizacijskega odbora: natasa.
piletic@sb-nm.si

UTRIP 106

Organizator

univerzitetni || At
klinkeni cemter fubljana
izl SR

PEDIATRICNA KLINIKA — Klinigni oddelek za
intenzivno terapijo otrok (KOITO)

TEMA SRECANJA

XXI. izobrazevalni seminar s
specializiranimi u¢nimi delavnicami
za medicinske sestre in zdravstvene

tehnike

“KRITICNO BOLAN IN
POSKODOVAN OTROK -
RAZPOZNAVA, ZDRAVLJENJE IN
ZDRAVSTVENA NEGA”

Datum, kraj, lokacija dogodka in
registracija

Petek, 25. 3. 2022 in sobota,
26. 3. 2022, Ljubljana
UKC Ljubljana, Zaloska 7, predavalnica 1
Zacetek ob 9. uri
Registracija udeleZencev med 8. in 8.50

Program izobrazevanja

Program izobraZevanja bo objavljen na
spletni strani:

- http://www.zbornica-zveza.si/
izobrazevanja/publikacije/glasilo-utrip/.
- tiskanem glasilu UTRIP
- na spletni strani UKC Ljubljana

Kotizacija, nakazilo, Stevilo
udeleZencev

Kotizacija: 250 EUR z DDV, nakazilo:
Univerzitetni kliniéni center Ljubljana,
Zaloska cesta 2, 1000 Ljubljana
Podracun EZR §t.: 01100-6030277894
Sklic: 299 30 32 z oznako Kritiéno bolan
otrok. Do 200 udeleZencev.

Licenéne in pedagoske tocke

V postopku pridobitve licencnih tock
Zbornice — Zveze.

Dodatne informacije in prijava

Koren Golja Matjana, dipl. m. s., univ. dipl.
org., tel.: 01 522 7104, e-mail: matjana.
koren@kelj.si

Danijela Milanovi¢, dipl. m. s., tel.: 01 522
8196, e-mail: danijela.milanovic@kclj.si

December, januar 2021/22
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Smo Novartis.
Soustvarjamo medicino.

V Novartisu uporabljamo moc¢ inovacij v znanosti za iskanje
resSitev nekaterih najzahtevnejsih zdravstvenih izzivov
sodobne druzbe. Nasi raziskovalci premikajo meje
znanosti, da bi izboljSali razumevanje bolezni in razvili

nova zdravila na podrocjih z velikimi neizpolnjenimi
zdravstvenimi potrebami. Stremimo k odkrivanju novih

poti do boljSega in daljSega Zivljenja.

U NOVARTIS | Reimagining Medicine

'ro ) | stovenna
SLOVENIA

EMPLOYER ) 2021

CERTIFIED EXCELLENCE IN EMPLOYEE CONDITIONS

v Sloveniji

mber 2021

ces Inc., Podruznica



DOBRODOSL
V KLUBU LUM

Pridruzite se Klubu Lumpi,
in uzivajte v ugodnostih, ki jih prinasa za vas in vasSe najmlajSe
vse od nosecnosti do 7. leta starosti vaSega otroka. —

Clanstvo prinasa: "‘Ln”

. 100 Lym i tog —
? ZBIRANJE PIK IN LUMPITOCK kupo':t y \
1EUR

ZA I1ZDELKE OTROSKEGA ‘

i, ™

SVETAIN IGRACE

nukupa

1Lump(
tocka

3 VREDNOSTNE KUPONE ZVESTOBE
VVISINI 5 IN VEC EUR

. STEVILNE POPUSTE
IN KORISTNE NASVETE %
v

? BABISKA PODPO

Za ¢lane Kluba Lumpi je na voljo
babiska podpora nose€nicam in
mladim starSem.

@ Brezplacna telefonska Stevilka
je na voljo v aplikaciji Kluba
Lumpi na Moj M.

jubliana

Kako se vélanite v Klub Lumpi?
Skenirajte QR-kodo,

naloZite mobilno aplikacijo Moj M

in kliknite ikono Klub Lumpi.

¢ o Mercator
www.lum ptL.st m0f najboljsi sosed

Mercator, d.d., Dunajska 107, 1



