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Razkuzilo za potrebe danasnjega éasa

iy

‘Virkon.

PRIJAZEN DO CLOVEKA IN OKOLJA

- u€inkovito virucidno (tudi za viruse aidsa, hepatitisa B, A in C),
baktericidno (tudi za Mycobacterium tuberculosis), fungicidno
in sporicidno dezinfekcijsko sredstvo

« Cisti in dezinficira hkrati

- enostavna in hitra priprava raztopine

- dodan barvni indikator omogoca kontrolo aktivnosti

- raztopina ni toksi¢na, ne drazi koze in sluznice

Podrobnejse informacije so na voljo pri proizvajalcu.

‘ {‘ KRKk v sodelovanju z t ec

SLOVENUA International



Adalbert Ludwig Balling

Ne molcati
Beseda
spodbude

lahko ustvari oaze.

Beseda
upanja
lahko puscave

spremeni v zelenje.

Beseda
odpuscanja
lahko prebudi

novo Zivljenje.

Beseda
ljubezni

lahko prestavi gore.

Besede premorejo
skoraj vse,
Ce pridejo iz srca

in gredo do srca.
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UVODNIK

Vera GRBEC

DESETLETJE PRIPRAV VISOKOSOLSKEGA
STUDIJA ZDRAVSTVENE NEGE -
ZDRAVSTVENE VZGOJE

Ze v 60 letih so se pojavljale ideje, da bi tudi za podrocje zdravstvene nege
morali imeti moZnost, da bi pridobili visokosolsko izobrazbo. Kljub obcas-
nim intenzivnim prizadevanjem do realizacije ni prislo, ceprav so mnoge
medicinske sestre, ki so se izpopolnjevale ali Studirale na visokih Solah v

D e

Leto 1983 lahko Stejemo za zacetek
novega obdobja. Od takrat dalje pa do
realizacije v letu 1993 so nenehno potekala
prizadevanja za visokosolski Studij zdrav-
stvene nege na Visji Soli za zdravstvene
delavce v Ljubljani (sedaj Visoki Soli za
zdravstvo).

Leta 1983 so se zaceli pogovori o in-
terdisciplinarnem sStudiju, ki naj bi ga sku-
paj organizirale Medicinska fakulteta,
Visoka Sola za organizacijo dela v Kranju in

Evropi in ZDA, poudarjale potrebo po taksnem Studiju

Studentke in Studenti prve generacije Studija zdravstvene vzgoje v S.

letu 1993/94
Visja $ola za zdravstvene delavce. Studij naj
bi imel tri smeri: socioterapija, organizacija
dela ter zdravstvena nega. Tako usmeritev
programa je podpiral predvsem prof. dr.

Milos Kobal, takratni dekan MF in dolgo-
letni predstojnik Klinike za psihiatrijo.

V razgovorih, ki so potekali na-MF, so
sodelovali: prof. dr. Milo§ Kobal, prof. dr.
Bogomir Kozelj iz Visoke Sole za organiza-
cijo dela v Kranju, mag. Miro Lubej, dekan
VSZD, Vera Grbec, prodekanica VSZD,
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Vera Grbec, redavateliica, vodja projekta

Nana Domajnko, predstojnica oddelka ZiN
VSZD. Po nekaj mesecih delaje bilo to sode-
lovanje prekinjeno zaradi velikega odpora
ostalih ¢lanov Medicinske fakultete do
taksnega Studija.

Z delom smo nadaljevali sami ob veliki
podpori strokovnega drustva in medicin-
skih sester iz prakse.

Leta 1985 je Slovenijo in VSZD v
Ljubljani obiskala dr. Marie Farrell, vodja
Evropskega urada za zdravstveno nego
Svetovne zdravstvene organizacije (SZO).
Razgovori so potekali 15. in 16. maja 1985.
Sklepi: SZO bo s svo]lrm strokovn]akl po-
magala VSZD pri pripravi visokosolskega
programa zdravstvene nege kot dvoletne
nadgradnje obstojeCemu visjesolskemu
Studiju. Pomoc¢ tujih strokovnjakov bo ob-
segala predvsem svetovanje, vse odlocitve
0 programu ter izdelavo programa pa
moramo opraviti sami. SZO bo vkljucila to
podrocje v svoj srednjero¢ni nacrt. Fi-
nanc¢na pomoc se bo nanasala predvsem na
pokrivanje stroskov tujim strokovnjakom,

del finan¢nih stroskov s tem v zvezi pa
pokriva VSZD iz svojih sredstev.

Ker SZO deluje prek vladnih institucij,
se je strategija prenesla na tri podrodja:

- na Republiski komite za zdravstveno
in socialno varstvo RKZVS (sedanje Min-
istrstvo za zdravstvo), ki je sprejel obvezo,
da bo podpiralo to podrodje izobraZevanja;

- na PIS za zdravstveno usmeritev, ki je
odlocala o vzgojnoizobrazevalnih pro-
gramih s podrocja zdravstva ter soodlocala
o sprejemu v programske zasnove;

- na strokovno delovanje na VSZD v
zvezi s pripravo vzgojnoizobraZevalnega
programa ter sodelovanje s SZO, tujimi
strokovnjaki, organizacijo seminarjev ter
delovnih skupin.

Predstavniki VSZD so intenzivno sode-
lovali na vseh treh podrodjih, ob podpori
leta 1985 ustanovljenega Kolaborativnega
centra SZO v Mariboru, Zveze drustev
medicinskih sester Slovenije in Jugoslavije,
ki je imela v tem ¢asu mandat v Sloveniji,
ter nekaterih fakultet v okviru Univerze v
Ljubljani.

V oktobru 1986 je potekal na VSZD 10-
dnevni delovni seminar, ki sta ga vodili dr.
Marie Kudzma iz Univerze Massachusetts,
ZDA in mag. E. Stussi, SZO. Najprej je po-
tekal seminar o pripravi Studijskega pro-
grama na osnovi kurikularne teorije. V
naslednjih dneh pa je delo potekalo v ozji
skupini, ki so jo sestavljale: dr. M. Kudzma,
mag. E. Stussi, Stana Kavalic, strok. svetnik,
Vera Grbec, v. pred., Nana Domajnko, v
pred., Geli Hajdinjak, pred., Tita Sekav¢nik,
pred., Roza Megli¢, pred., Vera Stebe, pred.,
Meta Furlan, pred., Mihaela Skoberne,
pred., Ema Bani¢, pred., Silva Hoyer, pred.,
Karla Medved, pred.
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mag. Majda Pahor, visja predavateljica,
prodekanica za visokosolski studij in raz-
iskovalno dejavnost

Odlo¢ili smo se, da bo program temeljil
na usmeritvi v zdravje, kar je v skladu s
strategijo SZO "Zdravje za vse doleta 2000".
Opredelili smo se za integrirani model
ucnega nacrta, ki je najzahtevnejsi, vendar
omogoca proznost ter dobro usposobljenost
Studentov za kasnejse delo v praksi.

Poletu 1986 smo oblikovali ve¢ delovnih
skupin, ki so razvijale posamezna vsebin-
ska podrodja. Deloje potekalo v obliki semi-
narjev v casu zimskih in letnih poditnic.
Najmanj en seminar letno je potekal z
udelezbo tujih strokovnjakov.

Skupina I je delovala za podrocje
zdravstvene nege in jo je vodila S. Kavalic,
po letu 1990 pa O. Sustersic.

Skupina II je vkljucevala zdravstveno
edukacijo in jo je ves ¢as vodila N. Doma-
jnko.

Skupina III je delovala za podrodje raz-
iskovalnega dela in jo je od leta 1990 vodila
M. Pahor.

Skupina IV je vkljucevala podrocje or-
ganizacije dela in jo je vodila V. Grbec.

Sestava sodelavcev se je z leti spremin-
jala, nekateri so se upokojili. Ves ¢as do
realizacije programa pa so sodelovali: G.
Hajdinjak, V. Stebe, M. Skoberne, R. Megli¢,
E. Bani¢. Od zunanjih strokovnjakov pa so
se dejavno vkljudevale predvsem Silva
Vuga, Ladi Skerbinek in Bojana File;j.

Leta 1987 je potekel mandat Veri Grbec,
prodekanici za studijske zadeve na VSZD.
Ker je delo v zvezi s programom sedme
stopnje postajalo vse bolj obseZzno in intez-
ivno, nova prodekanica ni mogla poleg
svojih rednih zadolZitev sprejeti Se te ob-
veznosti. Zato se je vodstvo Sole odlocilo za
projektno organizacijo. ZadolZitev za delo
in vodenje tega projekta sta prevzeli Vera
Grbec in Stana Kavali¢, ki sta obCasno
vkljucevali v priprave tudi delovne
skupine in posameznike. Vera Grbec je
postala tudi kontaktna oseba za sode-
lovanje z Evropskim uradom SZO za
zdravstveno nego (vodi ga mag. E. Stussi).

V letih od 1986 do 1988 sta razvili
bistveni del programa- integriran pristop k
realizaciji nacela SZO, ki se nanaSajo na
zmanjSanje obolevnosti - "Zdravje Zivlje-
nju”, zmanjsanje umrljivosti - "Leta Zivlje-
nju" in izboljSanje kakovosti Zivljenja -
"Zivljenje letom". Gre za prenos ab-
strakinih, splodnih gesel SZO v konkretne
postopke izobrazevanja Studentov. Ker ta
del programa predstavlja doloc¢eno ino-
vacijo, sta ga na pobudo in organizacijo -
SZO veckrat predstavili, tako na sedezu
evropskega urada v Kopenhagnu kot dru-
god po Evropi. SZO je Zelela, da bi ta pro-
gram postal vzorcen za podrocje srednje in
vzhodne Evrope. Zal pa do tega ni prislo,
ker $tudij doma ni dobil dovolj podpore, da
bi bil organiziran do leta 1990.
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25. aprila 1989 je prislo do pomembnega
sklepa: vzgojnoizobraZevalni program
zdravstvene nege na VILI. stopnyji je bil spre-
jet v programske zasnove. Ta proces je po-
tekal cela tri leta.

Na RKZSV so potekali Stevilni razgovori
in seje, kjer so poleg VSZD sodelovali pred-
stavniki Univerze v Ljubljani, Filozofske
fakultete, Medicinske fakultete, Fakultete
za sociologijo, politicne vede in novinar-
stvo. Ko je bil sprejet dogovor, da bo studij
potekal v okviru Univerze interdiscipli-
narno, so se seje prenesle na rektorat uni-
verze do leta 1989.

V kasnejsih razgovorih na sejah, ki jih je
vodila prof. dr. Alenka Selih, je bil sprejet
sklep, da bo studij potekal na FSPN. Uni-
verza namre¢ ne more biti nosilka Studija,
Visja Sola ne more izvajati visokoSolskega
Studija, Medicinska fakulteta pa je sprejela
sklep, da pri programu ne bo sodelovala.

Nana Domajnko, predavateljica, koordinatorica
projekta

Geli Hajdinjak, predavateljica, predstojnica
oddelka za zdravstveno nego

Sodelovanje med VSZD in FSPN je bilo
na zaletku dobro. VzgojnoizobraZevalni

| program je bil Ze sprejet na PIS za

zdravstveno usmeritev, skupaj s FSPN pa
smo pripravili Ze precej uc¢nih nacrtov
predmetov. Studij naj bi se zacel v letu 1990.
Vendar se je vodstvo univerze v tem Casu
zamenjalo in ni veé podpiralo $tudija. Na
seji, ki jo je sklical RKSVZ 1. 2. 1990, je
predstavnik univerze odklonil podporo
Studiju, vse dokler se Medicinska fakulteta
ne bo pozitivno opredelila do visokoSol-
skega Studija zdravstvene nege. Svoje sode-
lovanje je nato odpovedala tudi FSPN.

V vsem casu priprav je bilo to obdobje
najteZje, vendar smo vztrajali.

Kljub vsemu nas je SZO Se naprej podpi-
rala in jeseni 1990 smo organizirali 14-
dnevni seminar, namenjen predvsem
pripravi bodocih predavateljev. Vodili sta
ga mag. Jean Gala iz Univerze Illinois pri
Chicagu (s to univerzo imamo podpisan
sporazum o sodelovanju), dr. Doris Modly
iz Case Western Reserve University, Cleve-
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land ter dr. Pauline Komnenich iz Arizona
State University. Na tem seminarju se je
vkljucila v delo tudi mag. Majda Pahor z
VSZD ter prevzela vodenje skupine za raz-
iskovalno delo.

V letu 1991 se je VSZD uspela vkljuéiti v
tri projekte TEMPUS. To je omogocilo
nasim predavateljem Stevilna strokovna
izpopolnjevanja v tujini ter Stevilna pre-
davanja tujih strokovnjakov pri nas. Precej
sredstev je bilo namenjenih tudi za nabavo
opreme in strokovne literature. Projekt
TEMPUS je vodila mag. Majda Pahor, ki je
bila oktobra 1992 izvoljena za prodekanico
za visokogolski §tudij na VSZD.

Kljub intenzivnemu strokovnemu delu,
sprejetim programskim zasnovam ter pod-
pori SZO sobile moznosti za zacetek studija
nejasne. Za sodelovanje bi morali pridobiti
ustrezno fakulteto, druga moznost pa je
bila, da visja Sola preraste v visoko, za kar
pa mora skupscina Republike Slovenije
sprejeti poseben zakon. Po osmih letih dela
in prizadevanj se je zgodilo oboje.

V letu 1991 smo navezali stike s
Pedagosko fakulteto v Ljubljani, ki je izrazila
pripravljenost za sodelovanje pri izvedbi
tega programa. V razgovorih na univerzi je
tudi novi prorektor prof. dr. Miroslav
Kalinik podprl taksno sodelovanje.

V nadaljnjih razgovorih, kjer so sode-
lovali prorektor prof. dr. Miroslav Kalignik,
dekan PF prof. dr. Vinko Skalar, dekan Vi-
soke Sole za zdravstvo mag. Miro Lube;j,
prodekanica PF prof. Cveta Razdevsek-
Pucko, prodekanica Visoke 3ole za
zdravstvo mag. Majda Pahor, v. pred. in
vodja projekta Vera Grbec na pedagoskih
vsebinah in program naj bi imel naziv $tu-
dijski program zdravstvene vzgoje. Vpis
prvih Studentov naj bi bil v Solskem letu
1993/94. Izvajali ga bosta obe instituciji
skupaj. Pedagoska fakulteta naj bi prevzela

Olga Sustersic, predavateljica, koordinatorica
projekta

predvsem zadolZitev za pedagoske vsebine
in bi podeljevala diplome. Druge vsebine,
izvedbo in koordinacijo pa prevzame Visja
oziroma Visoka Sola za zdravstvo.

Spomladi leta 1992 je Studijski program
sprejela PF na svoji seji Pedagosko znan-
stvenega sveta in prav tako PZS Visje Sole
za zdravstvene delavce. Junija 1992 je bil
Studijski program sprejet tudi na seji Sveta
Univerze v Ljubljani. Junija 1993 je
Skupscina Republike Slovenije sprejela
Zakon o ustanovitvi Visoke Sole za zdrav-
stvo v Ljubljani.

V prvi generaciji je vpisanih 60 Studen-
tov ob delu in iz dela. Studij se je pricel 4.
oktobra 1993 s slovesno podelitvijo indek-
sov in nagovorom rektorja Univerze v
Ljubljani, prof. dr. Mihe Tislerja.

Ker namerava Sola ugotavljati kvaliteto
izvajanja programa, vzpostavlja tudi
sistem evalvacije studija. Ta bo omogocal
spremljanje in stalno izboljSevanje $tudi-
jskega procesa ter dopolnjevanje s sodob-
nimi vsebinami in metodami $tudija.

8
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NE PREZRITE
pripravila: Veronlka KUNSTEK-PRETNAR

NAGRADE IN PRIZNANJA ZASLUZNIM
7ZA ZDRAVSTVENO VARSTVO V LETU 1993

V sredo, 22. decembra 1993 je bila v Narodni galeriji v Ljubljani slovesna
podelitev nagrad in priznanj na podrocju zdravstvenega varstva za leto
1993. Slavnostni govornik na podelitvi je bil doc. dr. BoZidar Volj¢, minister
za zdravstvo.

epublika Slovenija podeljuje
deravstvenim delavcem in
zdravstvenim sodelavcem vsako leto |
nagrade in priznanja kot posebno
druZzbeno priznanje za izjemne uspehe
SirSega druzbenega pomena.

Letos so nagrade prejeli: prim. Mi-
lan Adamdi¢, dr. med., Vera Grbec,
vi§ja medicinska sestra, diplomirana
organizatorka dela v zdravstvu in mag.
Nada Stani¢-Stefan, dr. med.

Priznanja so prejeli: Nana Doma-
jnko, vi§ja medicinska sestra, diplomi-
rana organizatorka dela v zdravstvuy,
Vesna Morela, dr. med., in Stana
Kavali¢, visja medicinska sestra.

Se posebej smo ponosni, da so na-
grade in visoka priznanja prejele
medicinske sestre, ki so kar celo de-
setletje s svojim znanjem, ustvarjal-
nostjo in vztrajnostjo prizadevale za
izdelavo programa studija zdravstvene
nege na visoki stopnji.

Naporno delo je obrodilo sadove in
cilj je bil dosezen.

V Solskem letu 1993/1994 je pricela
s Studijem na Visoki $oli za zdravstvo

v Ljubljani prva generacija Studentov -
Studentk Studija zdravstvene vzgoje.
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VERA GRBEC

visja medicinska sestra, diplomirana
organizatorka dela v zdravstou

ZIVLJENJEPIS

Rojena je bila v Ljubljani. Obiskovala je
gimnazijo v Ljubljani in leta 1959 diplomi-
Ljubljani. Zaposlila se je v Mladinskem ok-
revaliS¢u Rakitna.

Od leta 1961 do 1980 je bila zaposlena v
Klini¢nem centru v Ljubljani, kjer je
pretezni del tega obdobja delovala v sluzbi
za anestezijo in reanimacijo in kot prva
medicinska sestra razvijala dejavnost
zdravstvene nege na tem podrocju. Daljse
obdobje se je strokovno izpopolnjevala na
Danskem in v Nemciji.

Leta 1979 je diplomirala na Visoki Soli za
organizacijske vede v Kranju, v programu
zdravstvene usmeritve.

Od leta 1980 dalje je zaposlena na sedanji
Visoki Soli za zdravstvo v Ljubljani, kjer je
predavateljica predmeta Organizacija dela
v zdravstveni negi in predmeta Profesion-

ski Studij iz socialne medicine pri Uni-
verzitetnem zavodu za zdravstveno in so-
cialno varstvo v Ljubljani.

Od leta 1985 dejavno sodeluje s Sve-

| tovno zdravstveno organizacijo pri

uveljavljanju strategije "Zdravje za vse do
leta 2000" za podrocje razvoja visoko3ol-
skega Studija zdravstvene nege v Sloveniji.

Ze peto leto predstavlja Slovenijo v
evropski skupini medicinskih sester za raz-
iskovalno dejavnost na podrocju zdrav-
stvene nege.

Dva mandata je bila predsednica Zveze
drustev medicinskih sester Jugoslavije.

Pri zbornici zdravstvene nege je pred-
sednica razsodis¢a. Intenzivno deluje pri
pripravi kodeksa etike medicinskih sester
Slovenije.

S $tevilnimi ¢lanki v domacih in tujih
strokovnih publikacijah prispeva k
uveljavljanju zdravstvene nege.

UTEMELJITEV

Spoznanje, da je za uspeSen razvoj in
delovanje zdravstvene nege potrebno
znanja poglobiti in razsiriti, je bilo jasno
izrazeno ze v 70. letih, saj smo Ze takrat
mocno zaostajali za razvitim svetom. Za
ucinkovito organiziranje in vodenje ter za
raziskovalno in pedagosko delo v stroki je
bilo nujno pridobiti kadre z visoko strok-
ovno izobrazbo.

Intenzivnejse priprave za izdelavo pro-
grama $tudija zdravstvene nege na visoki
stopnji so se zacele po letu 1980. MoZnosti
za njegovo uresnicevanje so postale real-
nejSe po letu 1985, ko je ta prizadevanja
podprla tudi Svetovna zdravstvena organi-
zacija. Program je vseboval sodoben pris-
top, temeljil je na konceptu primarnega
zdravstvenega varstva, kar je bilo povsem

alna etika. Leta 1986 je opravila podiplom-

10
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v skladu s strategijo in cilji Svetovne zdrav-
stvene organizacije.

Gospa Vera Grbec je bila ves ta ¢as vodja
projekta "Razvoj visokoSolskega Studija
zdravstvene nege". Skupina, ki jo je vodila
in je delovala pri Visji Soli za zdravstvene
delavce, je od leta 1985 naprej oblikovala in
razvijala program Studija. Pri tem so
navezali $tevilna sodelovanja s strokovn-
jaki za zdravstveno nego pri Svetovni
zdravstveni organizaciji; uspesno delo v
pripravi programa pa je omogocila tudi
vkljuditev Visje Sole za zdravstvene delavce
v program TEMPUS v projektih "Razvoj
visoko$olskega programa za zdravstveno
nego" skupaj z Visoko Solo iz Nijemegna na
Nizozemskem in "[zobraZevanje za zdrav-
stveno nego v Evropi" v sodelovanju z Uni-
versity of East London.

Program je bil veckrat predstavljen
domadi in tuji strokovni javnosti: na Uni-
verzah v Pensilvaniji, Philadelphiji, Illinois
v Chicagu, v Frankfurtu, na sedeZu Evrop-
skega urada Svetovne zdravstvene organi-
zacije v Kopenhagnu in v Laussani ter
Torinu in Londonu. Poleg tega je bil leta
1992 predstavljen na mednarodnem
zdruZenju za univerzitetni Studij zdrav-
stvene nege na Nizozemskem.

Te predstavitve v tujini so potrdile, daje
program sodoben in kvaliteten, saj ga je
Svetovna zdravstvena organizacija pri-
porocila kot vzoréni model za izo-
braZevanje medicinskih sester v Evropi.

Gospa Vera Grbec je s svojimi obiski na
univerzah v Ameriki, Kanadi, Nizozem-
skem in Angliji prispevala neizbrisen delez
k oblikovanju, predstavitvi in uveljavitvi
Studijskega programa.

Program v svoji inovativnosti uveljavlja
strategijo razvoja primarnega zdravstvenega
varstva in nov koncept delovanja zdrav-

~ NE PREZRITE

stvene nege v njem; v svoji dinamiki pa je
prilagojen posebnim potrebam prebivalcev
Slovenije.

Naporna, nekajletna prizadevanja
skupine medicinskih sester, in Se posebej
gospe Vere Grbec, ki je vanj vlozila vse
svoje obsirno znanje in moci, so dosegla cilj
z vpisom prvih Studentk - visjih medicin-
skih sester v ta program, ki v Solskem letu
1993/1994 poteka na Visoki $oli za zdravstvo
v Ljubljani.

NANA DOMAJNKO

viSja medicinska sestra, diplomirana
organizatorka dela v zdravstou

ZIVLJENJEPIS

Nana Domajnko je bila rojena na
Vrhniki. Maturirala je na BeZigrajski gim-
naziji v Ljubljani in leta 1959 diplomirala na
Visji Soli za medicinske sestre v Ljubljani.
Zaposlila se je v Zdravstvenem domu
Vrhnika kot patronaZna medicinska sestra.

V pedagosko delo seje vkljucilaleta 1963
kot predavateljica Zdravstvene vzgoje na
Centru Strokovnih Sol v Ljubljani. Leta 1966

v
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delavce, kjer dela Se sedaj. Od leta 1970
predava predmet Metode zdravstvenega
izobraZevanja, ki je sestavni del vseh studi-
jskih programov, za katere izobrazuje Vi-
soka Sola za zdravstvo. Obsega predavanja,
seminarske vaje in u¢ne nastope. Je koordi-
nator pedagoskega tima in skrbi, da se pred-
met vsebinsko in didakti¢no dopolnjuje in
razvija.

Leta 1979 je diplomirala na Visoki $oli za
organizacijske vede v Kranju - zdravstvena
usmeritev. Za potrebe svojega pedagoskega
dela se je ves cas strokovno izpopolnjevala
in izobraZevala na seminarjih in tecajih iz
metodike poucevanja, na seminarjih za
zdravstveno vzgojo inopravila tecaj iz
medicinske visokoSolske didaktike v or-
ganizaciji Medicinske fakultete v Ljubljani.

V letih 1983 do 1989 je bila predstojnica
oddelka za zdravstveno nego. V tem c¢asu
je vodila delovne skupine za pripravo
vzgojno - izobrazevalnih programov, pro-
gramov pripravnis$tva in usposabljanja
vigjih medicinskih sester in programov spe-
cializacije. Je ¢lan habilitacijske komisije za
ucitelje in sodelavce iste Sole. Od leta 1989
do 1992 je bila predsednica Zveze drustev
medicinskih sester Slovenije. Z ustanovitvijo
Zbornice zdravstvene nege je bila izvoljena
za predsednico zbornice.

UTEMELJITEV

Nana Domajnko se je v skupino za
pripravo projekta razvoja visokoSolskega
Studija zdravstvene nege v Sloveniji
vkljucila Ze v njegovih prvih zacetkih. S
svojim sodelovanjem je prispevala k ustvar-
janju sodobnega pojmovanja zdravstvenega
varstva in zdravstvene nege, kar je bilo v
slovensko zdravstveno zakonodajo
vkljué¢eno v letu 1992. Intenzivno in
uspesno delo pri pripravi programa VII.
stopnje pri Visji Soli za zdravstvene delavce
v Ljubljani, ji je omogo¢ilo, da se je vkljucila

v program TEMPUS s projekti "Razvoj vi-
sokoSolskega programa za zdravstveno
nego" in "IzobraZevanje za zdravstveno
nego v Evropi". Sodelovala je pri izmenjavi
uciteljev z visoko Solo v Nijemegnu na Ni-
zozemskem in z visoko $olo v Gentu v Bel-
giji ter z University of East London. S
svojim delom v skupini za izdelavo pro-
grama zdravstvene nege na visoki stopnji
je z velikim prizadevanjem in s svojim
obsirnim strokovnim znanjem v veliki meri
prispevala k izvedbi Studija v letu 1993 /94.

STANA KAVALIC

visja medicinska sestra

ZIVLJENJEPIS

Rojena je bila v Ljubljani. Po gimnazijski
maturi se je leta 1952 vpisala na Visjo Solo
za medicinske sestre. Ker jo je zanimalo
pedagosko delo, se je po diplomi tam tudi
zaposlila. Predavala je predmet Zdravstvena
nega in vodila vaje Studentov.

Opravila je enoletni Studij na oddelku za
zdravstveno nego pri Univerzi v Edin-
burgu in leta 1962 razvila predmet Organi-
zacija bolnisni¢ne negovalne sluzbe.
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Pri svojem poklicnem delu je vestno
spremljala razvoj stroke doma in v svetu.
Spremljanje in Studij strokovne literature je
bilo zanjo hkrati dolZnost in osebno zado-
voljstvo. Kot Stipendistka Svetovne
zdravstvene organizacije je obiskala
ugledne $ole in zdravstvene institucije in
spoznavala zahteve po izobraZevanju
medicinskih sester za ¢as, ki prihaja. Ves ¢as
si je prizadevala, da bi zdravstvena nega
kot stroka temeljila na eti¢nih vrednotah in
mocnih teoreti¢nih osnovah, podprtim z
raziskovalnim delom. Svoje znanje in
izkusnje je posredovala v Zivem stiku s Stu-
denti in poklicnimi kolegi ter v pisani be-
sedi v strokovnem tisku doma in v tujini. V
letu 1992 se je upokojila.

Nudimo najsodobnej$o radunalnisko vodeno opremo za:

- precotenafiio - intenfenenino tenafiio
- akappresarns - masaje

-,{. A Lk, ‘l;l in - pleksn lr l’

. emalaciio - lacersko tenafpijo

- diadinamiine tenaplije - frifor 3a ofremo
Vam za lazje in uspes$nej$e delo,
vasim pacientom za hitrej$o rehabilitacijo

Iskra Mledleal d.o.o. Stegne 35. 61000 jubljana
Tel.: 061/ 1392-085. 1398-182; Fax.: 061/ 1398-138

ol

UTEMELJITEV

Stana Kavali¢ je v svojem dolgoletnem
strokovnem delu na Visji Soli za zdrav-
stvene delavce s svojim znanjem in ustvar-
jalnostjo izdelovala temelje in zasnove za
uveljavitev visokoSolskega Studija
zdravstvene nege. Po letu 1980, ko so se
zacele intenzivnej$e priprave za izdelavo
§tudijskega programa, je postala ne-
pogresljiv in izredno delaven clan tima.
Njene pobude in razmisljanja so pomenila
kvaliteten prispevek k vsebini programa.
Dejavno se je udeleZevala tudi predstavitev
programa v tujini.

MOB URINSKA VRECKA
MOB URINE BAG

Namen:
- odvzemanie urina pri dojenzkih in majhnih
otrocth

Purpose:
~ for urine colction with babies and small
chidren

Opis: Features:
- 2biralnik 23 sterino selektivno odvzemanje ~ container for sterlle and selective coblection of
urina utine
Specifikacija:
~ paietlenski (PE) vreZi, epveta s pokrovom
Tizk, medici ;

Specifications:

~ polyethyiens (PE) bags, tube with cap and

o rak, ONie iz funnel, aohesive medical tape; base: acryk-ritri-
dien-stirol-kopolimera (ABS) butadien-styrol copolymer (ABS)

- sterilzitano  efien o<sidom (EO) = steriized with ethylene oxie (£0)

- MOB vrecka e posamezno steriro zapakinana -~ MOB bag s singie peel packed, sterile

- 8ifra- 103280 - REF: 103290

108,
TR 61201 Lo, Brattee 2 112396 61) 724164, 372245, 374 845, 71-083 m e (388 61 372148
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ZAPISNIK S SEJE PREDSEDSTVA

Dne 20. 12. 1993 je bila 5. seja PREDSEDSTVA zbornice zdravstvene nege
Slovenije z naslednjim dnevnim redom:

1. Pregled zapisnika 4. redne seje z dne 22. 9. 1993.

2. Obravnava predloga Kodeksa etike medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov
Slovenije.

3. Predstavitev clanske izkaznice Zbornice zdravstvene nege Slovenije.

4. Sklep o sklicu skupscine Zbornice zdravstvene nege Slovenije.

5. Razno.

AD 1.

K zapisniku bistvenih pripomb ni bilo.
O posvetu, ki je potekal na Bledu o Pravil-
niku o pravicah in obveznostih iz ob-
veznega zdravstvenega zavarovanja in
postopkih za njihovo uresnic¢evanje in sta se
ga vimenu Zbornice udeleZili Milka Kavas
in Silva Vuga, ki je tudi porocala, da se
dokument Sele usklajuje in da se z aktivi-
ranjem nekaterih komisij izdelava pravil-
nika nadaljuje. V komisijo za izbiro

pripomockov pri Zavodu za
zdravstveno  zavarovanje
Slovenije je v komisijo vkljucena
{ Milka Kavas, ki je na Upravnem
odboru tudi zadolZena za stalno
udelezbo in sodelovanje na
skupsc¢inah Zavoda za zdrav-
stveno zavarovanje Slovenije,
kamor smo vsakic tudi vabljeni.

AD 2.

Vera Grbec, predsednica
Razsodisca in nosilna sestavljalka
Kodeksa etike medicinskih sester
in zdravstvenih tehnikov je
porocala o poteku javne
razprave, ki je bila v 11 drustvih medicin-
skih sester in zdravstvenih tehnikov. Vse
prispele pripombe in $e nekatere, ki so bile
sprejete na danasSnjem sestanku, bodo
upostevane pri izdelavi ¢istopisa. Do spre-
jema Kodeksa etike medicinskih sester in
zdravstvenih tehnikov se mora Raz3irjeni
strokovni kolegij Se opredeliti do natancne
razmejitve pravice vodenja in odgovor-
nosti. V knjigi prof. dr. Antona Dolenca
"Medicinska etika in deontologija" je dek-
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larirana pravica vodenja zdrav-
stvenega tima kot izkljucno [
zdravnikova domena in s tem
zdravstveni negi kot samostojni
stroki jemlje njene pristojnosti.

AD 3.

Clanska izkaznica Zbornice
zdravstvene nege je predstavljena |
v samostojnem prispevkuku.

AD 4.

Skupscina Zbornice zdrav- ==
stvene nege naj bi bila v casu
med 7. in 12. 3. 1994! 26. 1. 1994
bo 6. seja predsedstva Zbornice
zdravstvene nege, ki bo obrav-
navala celotno gradivo za
Skupscino.

AD5.

a) Na predlog Upravnega odbora so
¢lani predsedstva soglasno potrdili sklep o
profesionalizaciji delovnega mesta in funk-
cije sekretarke Zbornice zdravstvene nege.
Temu sklepu sledi ustrezna sprememba
statuta, ki bo obravnavan na naslednjem
predsedstvu in potrjen na skupscini Zbor-
nice. Soglasno je bila na to mesto sprejeta
dosedanja sekretarka Petra Kersni¢, ki bo
pricela z rednim delom 1. 2. 1994.

b) Vse predsednice Drustev in strok-
ovnih sekcij morajo do 31. 1. 1994 posre-
dovati porocila o delu v letu 1993. Do 15. 2.
1994 pa je potrebno izdelati in poslati na
sedeZ Zbornice zdravstvene nege Slovenije
mreZni plan seminarjev in predavan;j v letu
1994. Usklajevanje terminov naj poteka
prek Zbornice in g. Bojane Bucar, ki bo
vodila evidenco o zasedenosti terminov. V
letu 1994 se nam ne sme dogajati, da bi bilo
istocasno vec¢ srecanj, ker Zelimo vsem
naSim ¢lanom nuditi enake mozZnosti za
udeleZbo na strokovnih izpopolnjevanjih.

¢) Pobude o ustanovitvi "Sestrskega sin-
dikata" so pogoste, zato naj se javijo ali pa
jih predlagajo tiste predstavnice nasih pok-
licev, ki bi bile pripravljene delovati na po-
drogju sindikata. V Zbornici bomo ponovno
aktivirali sindikalno skupino, ki bo
sestavljena iz ¢lanic, ki so v razli¢nih sindi-
katih zdravstvene dejavnosti in prek
katerih bomo skusali vplivati na aktivnosti
sindikatov.

Razgovor s predstavniki Sindikata de-
lavcev v zdravstvu in socialnem varstvu je
v celoti objavljen.

Petra Kersni¢

IZ SINDIKATA

15. decembra so se na sedeZzu Zbornice
sestali predstavniki Sindikata delavcev v
zdravstvu in socialnem varstvu in pred-
stavniki Zbornice zdravstvene nege
Slovenije. Pobudo za sestanek so na osnovi
pisma, ki smo ga poslali ministru za
zdravstvo in v vednost reprezentativnim
sindikatom, izrazili predstavniki sindikata;
podpredsednik Zvone Vukadinovic in sek-

UTRIP
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retarka Nevenka Lekse. ZZNS so zastopale
predsednica Nana Domajnko, podpred-
sednica Bojana Filej, sekretarka Petra Ker-
sni¢, predsednica Razsirjenega strokovnega
kolegija za zdravstveno nego Ladi Sker-
binek, predsednica Nadzornega odbora
ZZNS Marina Velepic, Meta Cerar dipl. iur.
in pomocnica glavne sestre Klinicnega cen-
tra kot najvecjega zdravstvenega zavoda,
Alenka Krist.

Podpredsednik Sindikata delavcev v
zdravstvu in socialnem varstvu Zvone
Vukadinovi¢ je v kratkem predstavil ak-
tivnosti sindikata, v katerega je v¢lanjenih
25.000 ¢lanov, od tega vecina delavcev s
podrodja zdravstvene nege, in okoli 1.600
zdravnikov. Sindikat si je po zakonskih
dolocilih pridobil odlo¢bo o reprezenta-
tivnosti za vse poklice, ki nastopajo v tej
dejavnosti. Svobodno zdruZevanje je us-
tavna kategorija, ki je opredeljena tudi za
mednarodno konvencijo je pojasnila
Nevenka Lekse. Na podrocju zdravstva
deluje ve¢ sindikatov, zato lahko ugo-
tavljamo, da so zdravstveni tehniki,
medicinske sestre in visje medicinske sestre
vélanjeni v pet Sindikatov, od katerih pa
imata le dva status reprezentativnosti, tretji
je Sindikat zdravnikov in zobozdravnikov.
Pri kolektivnem dogovarjanju se najprej
sprejme splosna kolektivna pogodba za ne-
gospodarstvo, temu sledijo panoZne po-
godbe in Sele potem poklicne. Iz razlage
Zvoneta Vukadinovica sledi, da bi imeli vsi
ostali poklici enakopravno pravico do
sklepanja poklicne kolektivne pogodbe, ce
bi vlada v nastali situaciji z zdravniki
sklenila posebno poklicno pogodbo. Ob-
staja klju¢no vprasanje razmejitve de-
lovanja zdravniske zbornice, zdravniskega
drustva in sindikata FIDES, saj ima vsak
izmed njih svojo funkcijo in pristojnosti, ki
izhajajo iz njihovih statutov.

Sindikat delavcev v zdravstvu in social-
nem varstvu si trenutno prizadeva pri
spodbijanju predlaganega Zakona o
placdah, uveljavlja zahtevo po dvigu
izhodis¢ne place in dokazuje, da poklicev v
zdravstvu ni mogoce enaciti z uradniki v
drzavni upravi in Se kje.

V triurni razpravi vseh udeleZencev
sestanka smo sklenili, da sta delovanje
Zbornice zdravstvene nege in delovanje
kateregakoli Sindikata sicer dve razli¢ni
fronti zastopanja delavcevih pravic in
dolznosti, ki pa na strokovnem podrocju
zahtevata sodelovanje strokovnjakov za
podrodje zdravstvene nege. Dogovorili
smo se za tak na¢in sodelovanja, dabodo za
razre$evanje strokovnih dilem zahtevali in
upostevali mnenje Zbornice.

Skupna je bila tudi ugotovitev, da se v
osnovnih organizacijah sindikata v
zdravstvenih zavodih pasivnost kaZe pred-
vsem v vrstah zdravstvenih tehnikov,
medicinskih sester in pri visjih medicinskih
sestrah. Malo je teh delavcev v vrstah sin-
dikalnih zaupnikov, Se manj pa prevze-
majo funkcije predsednikov osnovnih
organizacij sindikatov. V tej ugotovitvi je
razlaga za neinformiranje in blokado infor-
macij, ki prihajajo iz republiskega odbora v
osnovne organizacije.

Da bi lahko razlocevali funkcijo Sindi-
kata delavcev v zdravstvu in socialnem
varstvu od vloge Zbornice zdravstvene
nege, vam posredujemo statutarno opre-
deljene aktivnosti tega sindikata:

3. ¢len

Delavci se vélanjujemo v sindikat zato,
da bomo:

- dosegli v odvisnosti od strokovne
usposobljenosti in rezultatov svojega dela
primerjalno enak druZbenoekonomski
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polozaj kot drugi delavci v Republiki
Sloveniji,

- sklepali kolektivne pogodbe, v katerih
bodo poleg placila urejeni tudi drugi de-
lovni pogoji in razmere, skupni standardi
in socialna varnost,

- organizirano usklajevali svoje interese
in aktivnosti ter sprejemali skupne pro-
grame z drugimi sindikati,

- vplivali na oblikovanje zakonodaje, ki
ureja podrodje zdravstva in socialnega var-
stva ter splosne pogoje za delo,

- razvijali soodloc¢anje delavcev na vseh
podrodjih dela in Zivljenja delavcev,

- zagotavljali varstvo svojih pravic in
organizirali njihovo zas¢ito z vsemi obli-
kami sindikalnih aktivnosti, vklju¢no s
stavko,

- DELO ZBORNICE

- razvijali vzajemnost in solidarnost med
¢lani,

- skrbeli za svoje obvescanje in informi-
ranje javnosti,

- uresnievali druge skupne interese in
naloge.

Obvescanje ¢lanov Sindikata delavcev v
zdravstvu in socialnem varstvu poteka
prek mesecnega glasila OBTOK, ki ga v vec
izvodih prejemajo vsi predsedniki sindi-
kata zdravstvenih zavodov.

DELAVSKA ENOTNOST - c¢asopis
slovenskih delavcev, ki izhaja tedensko in
obvesca o delu vseh sindikatov. Izdaja ga
CGP Enotnost s sedezem na Dalmatinovi 4
v Ljubljani. Tudi ta casopis prejema veliko
predsednikov sindikata.

Preprost, uporabniku prijazen, a celovit
racunalniski sist

specialistiénih ambulantah
splosnih ambulantah

Podiete za promet 2 Zlahtnimi kovinami in dentalnimi proizvodi

OCcCuUsSsA
_\<*>/ [ublana d.0.0.

Riharjeva 1, 61000 Ljubljana
tel./Fax: 061/12 57 349
e Starcap, Starfill
- amalgami nove generacije
e Dentalne zlitine Degulor, Degudent,
Stabilor, Palliag, Eco 2000, Ecopal ....
e Kompoziti Degufill
¢ Duceram keramika
¢ Bonefit implantati
¢ Konstrukcijski elementi Unor

e Zobozdravniski in zobotehni¢ni
aparati Degussa

¢ Potrosni materiali za
zobozdravstvo in zobotehniko

Pri nas iz prve roke !
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CLANSKA 1ZKAZNICA ZBORNICE
ZDRAVSTVENE NEGE

Z letom 1994 bo vsaka ¢lanica oziroma
¢lan Zbornice zdravstvene nege prejel
¢lansko izkaznico in Zepni koledarcek od
predsednice Drustva medicinskih sester in
zdravstvenih tehnikov, ki mu na regionalni
ravni pripada. S to izkaznico se bodo nasi
¢lani izkazovali:

- na seminarjih in predavanjih Drustev
in strokovnih sekcij,

- na vseh akcijah, ki jih bo za svoje ¢lane
organizirala Zbornica zdravstvene nege.

UdeleZenci predavanj in seminarjev, ki
so ¢lani ZZNS inbodo to dokazovali z ¢lan-
sko izkaznico, bodo placniki (oziroma za-
vodi, kjer so zaposleni) kotizacij po ceni za
¢lane, ne¢lani pa bodo za udelezbo morali
prispevati za 100 % visji znesek.

Na ZZNS bomo v zacetku leta 1994
pripravili pravilnik s pomocjo katerega

/ZBORNICA ZDR. ENE NEGE |
:
\ Y

bomo tockovali udeleZbo posameznikov
na seminarjih in predavanjih, tako doma
kot v tujini. Sestevek tock bo vsak posa-
meznik lahko uporabil za lestvico napre-
dovanja v skladu s kolektivno pogodbo in
pri izdaji dovoljenj za zasebno delo.

Vsi, ki bodo v teko¢em mesecu izpolnili
pristopne izjave, bodo ob koncu meseca
prejeli clansko izkaznico.

V primerih, ko je prislo do administra-
tivnih napak pri tiskanju izkaznic ali do
drugih napak, prosimo vse, da posljejo na
sedeZ Zbornice napacno izpolnjeno
izkaznico s to¢no navedenimi novimi po-
datki, ki jih bomo vnesli in popravljeno
izkaznico tudi vrnili. Vsako ugotovljeno
zlorabo clanske izkaznice bo obravnavalo
RazsodiSc¢e Zbornice zdravstvene nege.

18
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Jelka MLAKAR

Drustvo medicinskih sester in zdravstvenih
tehnikov Ljubljana vam predstavija

Drustvo medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov pokriva geografsko
podrocje ljubljanske, kocevske, postojnske, zasavske in litijsko - kamnisko
-domzalske regije. Zaradi razmeroma velikega podrocja v organizacijski
strukturi delujeta tudi dve podruznici (Zagorje in Kamnik-Litija) ter Aktiv

upokojenih medicinskih sester.

Vizvréilnern, nadzornem
odboru in disciplinski
komisiji imamo zastopane
¢lane po regijskem in strok-
ovnem nacelu. Izvoljeni smo [¢
bili na zadnji volilni skupscini
leta 1991. V mandatnem ob-
dobju 1991 - 1993 smo imeli 18
rednih sej in dve izredni seji. 7]
Udelezba clanov je 73 %. Man- &
dat poteka predsednici, pod-
predsednici, sekretarki in
blagajnicarki, medtem ko mora
¢lanom izvrSilnega, nadzor-
nega odbora in disciplinski
komisiji preteci Se dve leti do izteka man-
data; danes predlagamo zamenjavo popol-
noma neaktivnih ¢lanov. Evidentiranje
kandidatov za organe dru$tva smo pre-
pustili vsemu ¢lanstvu. Po predlogih pred-
stavnikov iz celotnega obmodja, ki ga
pokriva naSe drustvo, smo na kandidacijski
seji, ki je bila 8. 11. 1993 sestavili listo kan-
didatov.

DELO DRUSTVA V OBDOBJU 1991 - 1993

V prvem obdobju nasega delovanja smo
vedino nasih aktivnosti usmerili v oZivitev
drustvene dejavnosti - evidentiranje ¢lan-
stva. V letu 1991 je Stelo nase drustvo 1100
clanov; ob zakljucku evidentiranja konec
lanskega leta smo imeli v registru ¢lanstva

3100 ¢lanov. Menimo, da smo v lanskem
letu uspeli pritegniti ve¢ino nasih kolegicin
kolegov v razprave o elaboratu ZZSN;
obravnavali smo osnutke statuta in pos-
lovnika, te za nas najpomembnejSe insti-
tucije, in dajali pobude za njeno ¢imboljse
delovanje. V decembru 1992 smo ustanovili
ZZNS; aktivno smo sodelovali v pripravah
in se v velikem Stevilu tudi udelezili us-
tanovne skups$cine. Na tej slavnostni
prireditvi so dobile $tiri nase ¢lanice in en
sestrski tim najvisje priznanje na nasem po-
drodju - zlati znak.

Druzbene spremembe so nam dale
moznost kandidirati ¢lana za podrodje
zdravstva v DrZavni svet; z izvolitvijo g. Sla-
jmer-Japelj v DS smo dokazali, da zmoremo,
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IZ DRUSTEV IN SEKCLJ

biti prisotni na podrocjih druZbenega de-
lovanja, tam, kjer medicinskih sester in
zdravstvenih tehnikov prej ni bilo. Upam si
trditi, da so nam te "male ali velike zmage"
dale ogromno poleta za nase nadaljnje ak-
tivnosti. Kljub vsemu naStetemu nismo
zanemarili strokovnega izpopolnjevanja.

V dveh letih smo organizirali v okviru
mati¢nega drustva in z aktivnim delova-
njem obeh podruznic in Aktiva upokojenih
medicinskih sester 16 strokovnih srecanj,
udeleZba na vseh je presegla pricakovanja,
kar nam daje spodbudo za obseZnejse delo
na tem podrodju.

Junija letos smo se v precej$njem Stevilu
udelezili tudi mednarodnega srecanja
medicinskih sester v Madridu, kjer smo bili

sprejeti v ICN (Mednarodno zvezo
medicinskih sester) s priznano kontinuiteto
obstoja nasega drustva od leta 1929.

V okviru drustva smo organizirali tudi
zbiranje pomoci za sosednjo Hrvasko, kas-
neje pa tudi za BiH. Na8im kolegicam v
vojnih razmerah smo po sklepu organov
drustva poslali tudi finanéno pomoc.

Vse nastete aktivnosti niso nas uspeh,
so samo nas trud, da bi prepricali vse, ki
delujejo na podrocju zdravstvene nege,
da je biti ¢lan Zbornice cast in obveza
drzati se Kodeksa etike medicinskih-
sester in zdravstvenih tehnikov tisto, kar
nam omogoca delovati za dobro bolnika -
cloveka.

H™

MODA NA DELOVNEM MESTU

Mika d.o.o.
Kolodvorska 3, 64000 Kranj
tel.: 064/213 211

tel./fax: 064/222 685

[zdelujemo in prodajamo

uniforme za medicinsko osebje
bolni.‘v’l:o perilo
operacij;ko perilo
postel]'r;o perilo
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Marjeta RUPAR

PREDSTAVLJAMO VAM:
PREDSEDNICO DRUSTVA MEDICINSKIH SESTER IN
ZDRAVSTVENIH TEHNIKOV LJUBLJANE,

JELKO MLAKAR

Rojstno mesto Maribor je kolegica Jelka Mlakar zapustila po sredn]z soli.
Vpisala se je na VSZD in leta 1980 po diplomi zapisala svojo "duso”
Kirurski sluzbi Klinicnega centra v Ljubljani.

eta 1983 je bila imenovana za glavno

medicinsko sestro na oddelku za
splosno kirurgijo. Ceprav razmeromamlada,
je bila dobra mentorica Stevilnim medicin-
skim sestram, zdravstvenim tehnikom in
ucencem Srednje zdravstvene Sole. S svo-
jim strokovnim in ¢loveskim odnosom,
predvsem pa s svojo pozitivno energijo je
nehote prispevala k humanizaciji odnosov
v svojem kolektivu. Ima odli¢ne organizaci-
jske sposobnosti in strokovno znanje, od-
liki, ki sta potrebni pri uvajanju novih
metod dela za kvalitetno zdravstveno nego
bolnika.

Leta 1991 je bila imenovana za glavno
medicinsko sestro kirurskih sluzb. Ker Zeli,
danajde zdravstvena nega svoj prostor pod
soncem, je aktivna tudi v nasem drustvenem
Zivljenju.

Kot predsednica nasega drustva od 1991
leta prizadevno povezuje ideje o razvijanju
poklicnega znanja. Poseben poudarek daje
ozivljanju delovanja drustva, predvsem pa
pridobivanju novih ¢lanov.

Na strokovnih sestankih s kolegicami
vedno znova prihaja do sklepov, da mora-
mo poleg dobrih strokovnjakov imeti
medicinske sestre in zdravstveni tehniki vi-
soko stopnjo sréne kulture in eti¢ne rezerve
za vzdrZevanje in izboljSevanje medsebo-
jnih ¢loveskih odnosov.

Ker imamo medicinske sestre specificne
probleme, ovire in smo vcasih ¢ustveno
otopele, je spodbujanje kolegic k pre-
magovanju teZzav eden od glavnih ciljev, ki
je bil udejanjen v obliki predavanj o stresu,
(kako premagati stres).

Z znanjem si bomo medicinske sestre
pridobile veljavo in druZbeni ugled, s
krepitvijo kontaktne kulture do nasih
varovancev pa notranje zadovoljstvo in
osebnostno rast.

Florence Nightingale je v svojih pismih
pisala:

"Za nas, ki opravljamo sestrsko delo, je
pomembno, da rastemo iz leta v leto, vsak mesec,
vsak dan, sicer vam zagotavljam, da nazadu-
jemo”.

UTRIP
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I1Z DRUSTEV IN SEKCLJ

Olga NEZMAN

PROGRAM AKTIVNOSTI DRUSTVA MEDICINSKIH SESTER
IN ZDRAVSTVENIH TEHNIKOV CELJE V LETU 1994

Na 8. seji predsedstva drustva smo potrdili in sprejeli delovni nacrt za program aktivnostiv letu 1994:

Tretja sreda v mesecu Strokovna srec¢anja
Januar DROGA IN MEDICINSKA SESTRA

Februar ZOBOZDRAVSTVENA PREVENTIVA PRI OTROCIH
Marec OTROK - NEFROLOSKI BOLNIK

April EKOLOSKI VPLIVI NA OTROKA

Maj ZDRAVSTVENA VZGOJA

Junij NOVOSTI V ZDRAVSTVENI NEGI

September  ZDRAVILNA ZELISCA IN DOMACA LEKARNA
Oktober ZDRAVSTVENA ZAKONODAJA

November  NUJNA MEDICINSKA POMOC

December PATRONAZNA DEJAVNOST

V strokovni program bomo dodajali vse aktualne in potrebne teme, ki jih bomo dodatno
vkljucevali v urnik.

Druge aktivnosti

Maj

Junij

September

OSREDNJA SLOVENSKA PRIREDITEV
"MEDNARODNI DAN MEDICINSKIH SESTER"
VOLILNA SKUPSCINA DRUSTVA

SRECANJE UPOKOJENIH MEDICINSKIH SESTER
TRADICIONALNI DRUSTVENI IZLET

OTROSKI IZLET

TRADICIONALNI DRUSTVENI IZLET

Posebno skrb bomo namenili strokovni in drustveni izmenjavi v Sloveniji in izven nje.
Spremljale in vkljucevale se bomo v aktualne dogodke na podrocju zdravstvenega varstva, Solstva
in raziskovalnega dela.Vkljucevale se bomo v naloge in aktivnosti Zbornice ZN Slovenije. Skozi
vso leto bomo poslovno aktivne za pridobivanje financnih sredstev.

Na druzabnem podrocju drustvene aktivnosti bodo aktivnosti tudi v glasbeni skupini "CVET”
in v planinski dejavnosti.
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Nada MODIC-HARL

ZBORNICA ZDRAVSTVENE NEGE SLOVENIJE

Sekcija za medicino dela, prometa in Sporta

POROCILO

o strokovnem srecanju medicinskih sester Sekcije za medicino dela, prometa
in Sporta, ki je bilo 12. in 13. novembra 1993 v Cerknem.

Organizator strokovnega srecanja je bil Dispanzer medicine dela Idrija.

Program srec¢anja:
Petek, 12.11.1993
10.30

11.15
12.00

Ocena delovne sposobnosti v sistemu invalidskega in
pokojninskega zavarovanja

Delovna rehabilitacija invalidov v Centru za poklicno rehabilitacijo
Delitev dela med Centri za poklicno rehabilitacijo in

Dispanzerji za medicino dela

12.30
15.00
15.15
16.30 Sekcijski sestanek

Sobota, 13.11.1993

Prikaz sodelovanja DMDPS Idrija pri zaposlovaniju invalidov
Osebna za$éita sredstva pri delu in sodelovanje medicinske sestre s podjet;
Zascitni cevlji za pretezno stojeca delovha mesta

Preiskavne metode, priprave in opravljanje preiskav sluha

Napake pri avdiometriranju in sodlovanje medicinske sestre pri

8.15
8.45 Tehnika preiskave ADG
9.30
preiskavi sluha
9.45 Indikacije za pregled sluha v medicini dela
11.00 Cipkarstvo na Idrijskem

Petek, 12.11.1993

brale smo se v recepciji hotela Cerkno,

kjer sta nas sprejela srednja medicinska
sestra s podiplomskim iz medicine dela,
prometa in $porta Lidija Obid in specialist
medicine dela, prometa in Sporta dr. Bojan
Pelhan.

Predavanja so potekala v dvorani hotela
Cerkno.

Strokovne teme so pripravili specialisti
medicine dela, prometa in Sporta in visje
medicinske sestre s podiplomskim izpitom
iz medicine dela, prometa in Sporta in s
podiplomskim izpitom iz avdiometrije.

UTRIP
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Prim. dr. sc., Alfred Kobal, dr. med., spe-
cialist medicine dela, prometa in Sporta je
podal izredno zanimiv prikaz gibanj in tren-
dov, v katerih so posebno mesto imele
nekatere bolezni, ki povzrocajo invalidnost.

Poudaril je, da imamo sicer zelo malo
poklicnih bolezni, zato pa je mnogo vec
bolezni v zvezi z delom. Nova slovenska
zakonodaja bo morala pripraviti slovenski
seznam poklicnih bolezni in seznam teles-
nih okvar. Bolezni v zvezi z delom se bodo
morale izenaciti s poklicnimi boleznimi.
Aktualne gospodarske razmere, spre-
membe v ekonomskem sistemu, Stevilni
stecaji povzrocajo zaskrbljujoce narascanje
brezposelnih in $tevilo brezposelnih invali-
dov. V taksnih razmerah se kaze potreba po
zagotavljanju socialne varnosti in pritisk za
uvedbo invalidskega postopka. Mnenja
pred oceno na invalidskih komsijah, zlasti
za bodoce invalide II. in III. kategorije, naj
bi izrekali dispanzerji medicine dela, saj le
ti razpolagajo z oceno delovnih mest.

Andreja Fatur, dr. med., specialist medi-
cine dela, prometa in Sporta, je predstavila
potek delovne rehabilitacije invalidov in
delitev dela med centri za rehabilitacijo in
dispanzerji za medicino dela.

Poudarjeni so bili problemi in moznosti
rehabilitacije po tezkih poskodbah in
politravmi, kompleksna skrb za bolnike po
odpustu iz bolni$nice in psihi¢no ob-
vladovanje poskodb in njihovih posledic.
Predstavljena je bila medicinska, socialna
int poklicna rehabilitacija, znacilnosti skrbi
za invalide razli¢nih starostnih skupin in
razli¢nih prizadetosti. Predstavljen je prob-
lem delovnega mesta, predvsem v zvezi z
izvajanjem poklicne rehabilitacije. Problem
bolnikov po poskodbi glave, njihovo
ponovno vkljuéevanje v druZino in so-
cialno okolje, psihi¢no prevladovanje
poskodb in njihovih posledic.

IZ DRUSTEV IN SEKCLJ

Samo preziveti je premalo, Zivljenje
mora biti tudi dostojno ¢loveka.

Bojan Pelhan, dr. med., specialist medi-
cine dela, prometa in Sporta je prikazal
sodelovanje DMDPS Idrija pri zapos-
lovanju invalidov. Kroni¢ni bolniki in de-
lovni invalidi II. in III. kategorije so v Casu
ekonomske krize in pomanjkanja dela ter
tehnoloskih viskov v podjetjih specificen
problem. Prikazane so metode ocenjevanja
delovnega mesta oziroma okolja, ki je na-
menjeno delovnim invalidom. Prikazana je
vzpostavitev skladja med posameznimi
lastnostmi, ki je v tem, da ocenimo tezo
bolezni in njene posledice na delovhem
mestu in omejimo obremenitve na delu in
v delovnem okolju.

Prikazana je bila uporaba osebnih za3cit-
nih sredstev pri delu, zascitni Cevlji za
preteZno stojeca delovna mesta.

Sekcijski sestanek:

Nada Modic-Harl je spregovorila o
Zbornici zdravstvene nege Slovenije, o
Kodeksu etike medicinskih sester in
zdravstvenih tehnikov, o ¢lanstvu v ICN in
dvajsetem kongresu v Madridu, o informa-
tivnem biltenu Utrip, oizvajanju visokosol-
skega programa za naziv profesor
zdravstvene nege.

V razpravi so medicinske sestre
povedale, da so slabo informirane, ne
poznajo dela Zbornice zdravstvene nege
Slovenije, ne opravljajo dela, za katerega so
se usposobile. Medicinske sestre so vedno
bolj administrativni delavci, veliko prevec¢
¢asa uporabijo za vodenje statisti¢nih
porocil in pripravo podatkov za finan¢ne
sluzbe. Zal pa so vse pripombe in Zelje
vedno preslisane.
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Sobota, 13.11.1993

Visji medicinski sestri s podiplomskim
iz medicine dela in avdiometrije Emica
Mazi¢ in Milojka Pelhan sta predstavili
tehniko in napake pri avdiometriji.

Avdiometrija je merjenje sluha s
pomodjo elektroakusti¢nih aparatur.
Audiometrijo delimo glede na aparature in
glede na stevilo preiskovancev. V medicini
dela, prometa in Sporta delamo prazno ton-
sko avdiometrijo.

Kaj potrebujemo, da lahko pravilno
izmerimo sluh?

1. avdiometer,

2. prostor,

3. audiometrista,
4. preiskovanca.

Avdiometrist mora obvladati tehniko
avdiometriranja, mora poznati avdiometer,
gamora znati preveriti. Avdiometrist mora
biti potrpeZzljiv, imeti topel kontakt s svojim
preiskovancem, mora znati motivirati
preiskovanca.

Preiskovancu mora razloZiti koristi, ki
jih bo imel, ¢e bo z njim sodeloval. Del
preiskovancev noce sodelovati (disimu-
lanti, agravanti). Preiskovanec mora cutiti,
da smo strokovnjaki in da tehniko ob-
vladamo. Zelja avdiometrista je, da je
avdiogram ¢imbolj pravilen.

Kaksen je formular za beleZenje rezulta-
tov avdiometrije?

Kako belezimo rezultate avdiometrije?

Tehnika avdiometriranja po mednarod-
nih pravilih.

Avdiometriranje zracne prevodnosti,
kostne prevodnosti, maskiranje (ascenden-
ten ali descendenten nacin).

Kaksne sonapake pri avdiometriranju?
Kako odberemo iz avdiograma rezultat?

Iz zraka se zvok $iri do notranjega uSesa
po zracni in kostni poti. Zvok se prenasa iz
zraka skozi sluhovod in srednje uho v
notranje uho. Pri okvari zunanjega usesa,
bobnica in srednjega usesa je prevodna ali
konduktivna naglusnost. Zvok, ki se $iri po
kosti, pride na strukture prevodnega apa-
rata in s tem do kosti lobanje. Pri okvari
kortijevega organa je perceptorna ali sen-
zorinervalna naglusnost. Mesana ali kom-
binirana naglusnost nastane pri kombinaciji
okvar.

Kdaj in pri katerih poklicih delamo
avdiometrijo?

Zahteva se, da je pregledan delavcev
sluh pred prvo zaposlitvijo v kriticnem
hrupu. Enkrat letno na obdobnem
pregledu, kar pa je odvisno od ravni hrupa
(konstanta je 90 dB).

Negovalni nacrt, kjer je dejavnost
medicinske sestre usmerjena na potrebe
preiskovanca:

Negovalna diagnoza:

normalen sluh, slabo slisi, glavobol,
Sumenje v uSesih, naglusnost pri okvari zu-
nanjega uSesa - bobnica in srednjega uSesa,
naglusnost pri okvari kortijevega organa,
meSana naglusnost, naglusnost pa to prik-
riva - hoce biti normalno sliSen;

Negovalni cilj:

preiskovanec bo seznanjen z okvaro
sluha, preiskovanec bo uporabljal osebna
za$Citna sredstva;

UTRIP
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IZ DRUSTEV IN SEKCLJ

Nacrtovanje zdravstvene nege:

sodelovanje preiskovanca je zelo
pomembno, pravilno ga namestimo v pros-
tor, kjer opravljamo preiskavo, natanéno
mu razlozimo, kajbomo delali, natan¢no ga
seznanimo, kako z nami sodeluje, povemo
mu, kaj od njega pricakujemo, sproti ga
opozarjamo, Ce pretirava (prekriva na-
glusnost) seznanimo ga, da dela v
kriticnem hrupu, seznanimo ga, kako dela
inkoliko ¢asa lahko dela v kriticnem hrupu;

Vrednotenje nacrta zdravstvene nege:

preiskovanec ve, da je rezultat testiranja
pravilen, pozna svojo slusno prizadetost,
pozna telesno okvaro, ve, da se izguba
sluha ne more povrniti, ve, koliko casa la-
hko dela v kriticnem hrupu, pozna osebna
varovalna sredstva, skrbi, da je doma ¢im-
manj izpostavljen hrupu.

Cipkarstvo na Idrijskem:

Idrija, idrijski rudnik, rudarji, njene
navade, njeni ljudje. Idrij¢ani so malo
drugacni od drugih prebivalcev Slovenije.
Dusa teh ljudi je res nekaj posebnega. Pred
petsto leti so se v Idrijo zaceli naseljevati

Tolminci in Gorenjci. Idrijski dialekt je po-
doben skofjeloskemu in tolminskemu.
Ljudstvo je bilo v Idriji zaverovano v svoj
zaklad, v rudnik Zivega srebra. Nekaj
stoletij je njihov zaklad odtekal po vsem
svetu. Rudar v rudniku je bil v nekem
smislu reven. Zene rudarjev so bile pris-
iliene z svojim delom prispevati dohodek
za preZivetje Stevilne druZine. Izdelovanje
¢udovitih idrijskih ¢ipk je veliko bogatstvo
v zgodovini Idrije. Prikazani diapozitivi
velike zakladnice izdelkov nam bodo ostali
dolgo v spominu.

Menim, da je strokovno srecanje uspelo.
Kljub temu, da smo priéakovali slabo
vreme, se je strokovnega srecanja udeleZilo
82 medicinskih sester iz vse Slovenije. Ziva-
hna diskusija in veliko pripomb, vprasanja
(Kje je mesto medicine dela danes? Kje bo
mesto medicine dela jutri? Ali je res
medicina dela v krizi? Ali res nima prihod-
nosti?), ogorcenje nad visoko strokovno
izobrazbo, ki se zahteva na podiplomskem
izobraZevanju, dodatno znanje pa ni fi-
nan¢no ovrednoteno, kaZe, kako potrebna
so nasa skupna srecanja.

kar imajo !

. "vpametm l]ud]e se ne mué ]0 b
- zaradi tistega, Cesa mma]o,"

ampak se vesele tega,
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RacunalniSko podprti medicinski informacijski
sistemi in racunalniSke reSitve za ucenje in testiranje

Informacijski sistem SOVA je namenjen vsem zdravstvenim ustanovam, zdravnikom in
zobozdravnikom, ki Zelijo posodobiti in racionalizirati informacijsko podporo zdravstveni

operativi in spremljanje zdravstvenega stanja celotne zaupane populacije. Sistem omogoca
hitro, varno in u¢inkovito spremljanje vseh dogodkov, stanj in sprememb v procesu
obravnave bolnikov.

Sistem je grajen za delo v PC mreZi, kjer omogoc¢a neposredno komunikacijo med vsemi
sluZbami in avtomatiziran prenos podatkov in informacij iz enega modula v drug ter na
ta nacin zagotavlja integrirani medicinski informacijski sistem vseh dejavnosti v osnovnem
zdravstvu. Moduli sistema lahko delujejo tudi na samostojnem osebnem rac¢unalniku.

SOVA Zdravstveni dom

Integriran informacijski sistem osnovne zdravstvene dejavnosti
za Javne zavode zdravstvene domove

SOVA Med

Informacijski sistem za zasebno osnovno zdravstveno dejavnost

SOVA pent

Informacijski sistem za zasebno zobozdravstveno dejavnost

SOVA. Zobotehnika
Informacijski sistem za zasebno zobotehni¢no dejavnost

SOVA Sservisi

RacunalniSke resitve Zdravila, Cepilni koledar, Naro¢anje bolnikov,
Nacértovanje deZurstev

SOVA Urgenca

RacunalniSka reSitev za obdelavo podatkov v nujni medicinski dejavnosti
primerna za ReSevalne postaje, Nujno medicinsko pomo¢ in
ZdravniSko dezZurno sluzbo

SOVA pp-NMP

RacunalniSka resitev za ucenje in testiranje s podroé¢ja Prve pomodi,
in nujne medicinske pomoci

Poklicete nas lahko na telefon: 063 / 441 541

Vizia, Racunalnidko informacijski inZeniring, d.o.o.
Ljubljanska 42, 63000 Celje, Telefon: 063 441 541, Fax 063 441 390




IZ DRUSTEV IN SEKCLJ

Darja CIBIC

POROCILO O UDELEZBI NA
PRVI EVROPSKI KONFERENCI O
NEGOVALNIH DIAGNOZAH

Prva Evropska konferenca o negovalnih diagnozah je potekala v Kopen-
hagnu od 25.11.1993 do 27.11.1993. Konferenco sta organizirala The Danish
Institute for Health and Nursing Research iz Kopenhagna in Dutch Consult-
ancy LEO Nursing Management iz Amsterdama.

Konference o negovalnih diagnozah se
je udelezilo 430 udeleZencev iz 22 evrop-
skih dezZel in iz Afrike, Avstralije in
Amerike.

Cilji prve evropske konference o ne-
govalnih diagnozah so bili:

Da pospesi sodelovanje pri razvoju skupnega
in primerljivega jezika na podrocju
zdravstvene nege, pri identifikaciji in klasifi-
kaciji negovalnih diagnoz v profesionalno in
tehnolosko hitro razvijajoci se Evropi.

strezen informacijski sistem na evropski
umvni mora vkljuciti mednarodno primer-
ljive osnovne podatke, ki jih uporabljajo izva-
jalci zdravstvene nege na podrocjih svojega
delovanja.

Obl ikovanje evropske platforme bo pospesilo
prizadevanja za razvoj in izgradnjo takega
sistema, v katerega bo vkljuceno tudi oblik-
ovanje ustreznih izobraZevalnih programov in
procesov.

Na konferenci je 35 aktivnih udeleZencev
predstavilo svoje prispevke, ki so temeljili
na raziskovalnem delu o negovalnih diag- -
nozah in negovalnih intervencijah na
razliénih nivojih zdravstvenega varstva, v
katere je vkljucena kot sestavni del
zdravstvena nega. V predstavljenih pris-
pevkih so avtorji uporabili razlicne teorije
zdravstvene nege (Orem, Roy, Henderson,
Peplau, Gordon), razli¢ne definicije ne-
govalne diagnoze s poudarkom, daje pogoj
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za negovalno diagnozo odklon
od zdravja, ki ga je potrebno ugo-
toviti z zbiranjem in analizo po-
datkov. Na osnovi podatkov se
oblikuje hipoteza negovalnega
problema, ki ji obvezno sledi ne-
govalna intervencija.

Vecina predstavljenih pris-
pevkov je Ze vkljucevala ne-
govalne diagnoze, ki jih je izdala
NANDA (North American
Nursing Diagnoses Association).

Poleg referatov je 20 raztavljal-
cevizrazli¢nih drzav predstavilo
posterje o negovalnih dokumen-
tacijah kot bazo podatkov o bol-
nikovih negovalnih potrebah in problemih
na razli¢nih nivojih zdravstvenega varstva;
razvoj in oblikovanje negovalnih diagnoz.

Prva evropska konferenca o negovalnih
diagnozah je postala forum za izmenjavo
idej, izkusenj in raziskovalnih dosezkov
medicinskih sester, ki so vkljucene v

klini¢no delo, izobraZevanje, informacijski
sistem, raziskovalno delo, v vodenje in
upravljanje na razli¢nih ravneh zdrav-
stvene nege v razli¢nih evropskih deZelah.

Konferenca je ponudila tudi mozZnost
izmenjave idej s kljucnimi osebami iz
Evrope in Amerike, ki so vkljucene v razvoj
negovalne diagnoze.

ADRIA LAB

PRVI, ZASEBNI, NEODVISNI
LABORATORIJ V LIUBLJANI

Hematoloske preiskave
Urinske preiskave
BiokemiEne preiskave
Imunoloske preiskave

61000 LJUBLJANA Luize Pesjakove 8a
Tel. 061/ 137 6458 - Fax. 061/ 137 6450

ZDRAVILISCE LASKO

Zeleno in cvetoée je drevo Zivljenja
- TRADICIJA - - ZDRAVJE - - DOBRO POCUTJE -
Uspesno zdravljenje pokodb in obolenj gibalnega sist
izvensklepnega revmatizma in nevroloskih obolenj.
IZBIRATE LAHKO MED
- zdravstvenimi programi
- programi za teZje gibljive
- poéitniskimi programi
Veseli bomo, ée nas boste poklicali.
Informacije na telefon §t.: (063) 731-312

v N
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NOVICE 1Z ICN

Nana DOMAJNKO

NOVI CLANI STROKOVNEGA KOLEGIJA ICN

Predsednica ICN, dr. Margretta Madden
Styles sporoc¢a, da so na oktobrskem
zasedanju upravnega odbora ICN izvolili
nove ¢lane Strokovnega kolegija (Prof-
fesional Services Committee) za obdobje
1993-97. Naloga strokovnega kolegija je, da
obravnava vse aktualne teme, ki se nepos-
redno ali posredno nanasajo na zdravstve-
no nego in jih posredujejo Upravnemu
odboru. Na tej osnovi Upravni odbor
pripravi strategijo in predloge za akcije, ki
jih potem obravnava in sprejema Svet na-
cionalnih predstavnikov (CNR).

Nowi élani so:

Inge ANDERSEN - dekanica pri: The
School of Advanced Nursing at Aarhus
University, Aarhus, Denmark,

Yu-Mei YU CHAO - dirktorica urada:
Bureau of Health & Protection Department
of Health, Taiwan,

June CLARK - profesorica zdravstvene
nege in predstojnica pri: Healthcare Studies
at Middlesex University, Middlesex, The
UK,

Aida GORRICHATEGUI - nacionalna
koordinatorica za ostarele pri: Social Insur-
ance, Services Panama City, Panama,

Pauline MELLA - dekanica pri: Faculty
of Nursing, Dar es-Salaam, Tanzania.

Ena pomembnejsih tem, ki ji bodo pos-
vetili veliko pozornosti v letosnjem letu, je
vpliv zdravstvenih in socialnih reform na
prakso zdravstvene nege in izobraZevanja
in kako prikazati vrednost in ucinkovitost
zdravstvene nege.

Podeljene so bile stipendije ICN/3M za leto 1993

Na seji Upravnega odbora ICN so izbrali
izmed Stevilnih prijavljenih kandidatov
tri, ki bodo prejeli stipendijo ICN/3M za leto
1993.

Kriteriji so zelo selektivni. Medicinske
sestre morajo utemeljiti, kako bodo s pri-
dobljenim znanjem v svoji deZeli resevale
najzahtevnejSe zdravstvene in negovalne
probleme. Do sedaj je dobilo Stipendije Ze
51 medicinskih sester po vsem svetu.
Letosnjo stipendijo so dobili:

Mirit SHILOAH, pomochnica direktorice
na Assaf Harofeh School of Nursing v

Izraelu za dokoncanje doktorata s
klini¢nega podrodja.

Frank LAMENDOLA, HIV /AIDS kon-
zultantinizobraZevalec, za pridobitev dok-
torata na podrodju raziskovanja v
zdravstveni negi.

Dorcas PHIRI, ki se ukvarja s proble-
mom ocenjevanja pri General Nursing
Council v Zambiji.

Razpis za prijave za Stipendije ICN/3M
za leto 1994 bo objavljen v naslednji tevilki
Utripa.
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pripravila: Veronika KUNSTEK-PRETNAR

NUJNI MEDICINSKI HELIKOPTERSKI
TRANSPORT BOLNIKOV IN

PONESRECENCEV

Kliniéni center v Ljubljani ima od srede letosnjega julija organizirano
nepretrgano nujno medicinsko helikoptersko sluzbo za prevoz posko-
dovancev in bolnikov. V ta namen ima pripravljenih in usposobljenih
dvanajst ekip. Vsako ekipo sestavljata zdravnik in medicinska sestra z
dolgoletnimi izkusnjami na podrocju intezivne medicine.

Helikopter tipa 1 - 109 HIRUNDA-med-
ico, kakrS$nega za te namene uporabljajo
tudi drugod po svetu, je dalo na razpolago
slovensko Ministrstvo za notranje zadeve.
Helikopter je opremljen za nujno medicinsko
pomoc¢, med drugim ima EKG, defibrilator in
respirator, tako da je med transportom
mozZna tudi intenzivna oskrba bolnika ali
poskodovanca. MoZen je prevoz bolnikov
med bolni$nicami ali z mesta nesrece v us-
trezno zdravstveno ustanovo.

Helikopter za nujne medicinske
reSevalne prevoze zdaj pristaja na stari in
zadasni lokaciji nasproti kasarne na Roski
cesti v Ljubljani, ki pa je zaradi oddaljenosti
neprimerna. Zato nameravajo v bliZnji pri-
gdnostiraditi nov heliodrom v nepos-

~odloca dezurni zdravnik.

redni blizini Klini¢nega centra, ki bo nepos-
redno povezan z urgentnim blokom. Zra-
ven naj bi postavili tudi hangar za
helikopter, ki bo vsak trenutek dosegljiv
deZurni ekipi.

Helikopterska resevalna sluzba je
vkljudena v sistem nujne resevalne sluzbe v
Sloveniji in v obvezno zdravstveno zava-
rovanje. Ura leta s helikopterjem stane okoli
1000 nemskih mark.

S kraja nesrece je mozno poklicati poleg
policije tudi nujno medicinsko helikopter-
sko sluzbo na pager 0610 103174 - deZurni
zdravnik; telefonska Stevilka helikopterske
baze na Brniku: 064 222-260 ali 261-670. O
upravicenosti helikopterskega transporta

UTRIP e
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IZ MINISTRSTVA ZA ZDRAVSTVO

RAZPIS NAGRAD IN PRIZNANJ NA PODROCJU ZDRAVSTVENEGA VARSTVA ZA LETO 1994

1. V letu 1994 bodo podeljene najvec tri na-
grade in najvec pet priznanj.

Nagrade in priznanja se podelijo posameznim
zdravstvenim delavcem in zdravstvenim sode-
lavcem, drzavljanom Republike Slovenije, za
izjemne uspehe na podrodju zdravstvenega var-
stva.

2. Za nagrado lahko kandidirajo posamezni
zdravstveni delavci in zdravstveni sodelavci, kiso s
svojim delom prispevali:

a)

® k obcutnemu izboljsanju zdravstvenega stanja pre-
bivalstva (zmanjSevanje umirljivosti, invalidnosti,
obolevnosti),

® Kk uspesnemu resevanju najresnejsin zdravstvenin
problemov prebivalstva ali njegovih najbolj
ogrozenih skupin,

® Kk humanizacijiodnosov med zdravstvenimi delavci
in varovanci,

® Kk ucinkovitejsemu delovanju zdravstvenega varstva,

® k doseganju ¢im boljsih rezultataov dela v
zdravstvenih zavodih in k racionalizaciji v izvajanju
programov zdravstvene dejavnosti;

b) teoreti¢no ali prakti¢no razvili novo, pri
nas $e neznano ali Se neuporabljeno preven-
tivno, diagnosti¢no, terapevtsko oziroma reha-
bilitacijsko metodo ali strokovno organizacijsko
novost ali poglobil Ze znano metodo v
posameznih $irsih ali oZjih zdravstvenih po-
drodjih na obmodju drzave ali na njenih ozjih
obmodjih ter rezultate svojih teoreti¢nih ali
prakti¢nih prizadevanj objavili v strokovnih
glasilih doma ali v tujini.

e 3, Za priznanje lahko kandidirajo zdravtveni delavci
in zdravstveni sodelavci, ki so;

a) teoreti¢no ali prakti¢no razvili novo ozi-
roma prinas neznano alineuporabljeno preven-
tivno diagnosti¢no, terapevtsko ali
rehabilitacijsko metodo, strokovno organizaci-
jsko novost ali dosegli kakovosten premik na
podrocju zdravstvene dejavnosti v zdrav-
stvenem zavodu oziroma na SirSem ali oZjem
obmodju Slovenije,

b) z veliko pozrtvovalnostjo in doslednostjo
pri uveljavljanju Ze znanih metod prispevali k
izboljSanju zdravtvenega stanja prebivalstva, k
humanizaciji odnosov med zdravtvenimi de-
lavci in varovanci, k njihovi racionalizaciji.

4. Predlog za podelitev nagrad in priznanj
lahko predloZijo:

e zdravstveni in drugi zavodi, ki opravljgjo
zdravstveno dejavnost v Republiki Sloveniji,

e vse zbornice, zdruzenja in drustva s podrocja
zdravstvene dejavnosti,

e Svetza zdravje pri Vladi Republike Slovenije.

5. Predlog mora vsebovati osnovne podatke in
kratek Zivljenjepis kandidata ter utemeljitev, v
kateri je potrebno ¢imbolj dokumentirano posre-
dovati oceno uspehov strokovnega in organizaci-
jskega dela (pomembnejSe strokovne in
organizacijske aktivnosti, objavljeni strokovni pris-
pevki, odmevne strokovne ocene, udelezbe na
strokovnih posvetovanjih itd.) ter podati celostno
predstavitev kandidatove osebnosti.

Utemeljitvi predloga so lahko priloZena
mnenja strokovnih organov in organizacij, ki
predlog podpirajo.

6. Predlagatelji posljejo predloge Min-
istrstvu za zdravstvo, Ljubljana, Stefanova 5 z
oznako "Razpis za nagrade in priznanja na po-
drodju zdravstvenega varstva' najkasneje do 28.
februarja 1994.

7. Nagrade in priznanja bodo predvidoma
podeljene 7. aprila, ob Svetovnem dnevu zdravja.

dr. Bozidar Volj¢

Minister za zdravstvo

Predloge za nagrade in priznanja iz regional-
nih drustev zbira Zbornica zdravstvene nege
Slovenije do vkljuéno 20. 2. 1994 z vso zahtevano
dokumentacijo iz élena 5. :

Vse predloge poslane do zahtevanega roka bo
obravnavala komisija za priznanjaiin jih posre-
dovala ministrstou za zdravstvo. ‘
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| MEDNARODNA SRECANJA

MEDNARODNA KONFERENCA O NEGI BOLNIKA 1994

ZDRAVSTVENA NEGA DANES IN JUTRI:
spodbujanje znanja in vescin

Glawni cilj te konference je obogatiti razgo-
vor o medsebojnem odnosu prakticne nege
bolnikov, izobrazbe, raziskave in razvoja
strokovnega znanja. Poseben poudarek bo
na doseZkih vseh plati nege bolnikov,
porodnistoa in na terenski praksi. Vabimo
prispevke tistih, ki menijo, da bi lahko pris-
pevali k tej debati s clanki, posterji ali z
okroglo mizo. Med glavnimi predavatelji
bo Hildegard Peplau.

"NURSING TODAY AND TOMORROW: ENHANCING

KNOWLEDGE AND SKILLS"

A major objective of this conference is to
enrich the debate on the reciprocal relation-
ship between nursing practice, education, re-
search and the development of professional
knowledge. Particular emphasis will be
placed upon achievements in all aspects of
nursing, midwifery and community practice.
Abstracts are invited from those individuals
who believe they can contribute to this de-
bate through the presentation of papers,
posters or through workshop sessions.

Keynote speakers will include HILDE-
GARD PEPLAU

Abstracts details are as follows:
1) Presentations will be in English.
2) No more than 300 words (typewritten).

3) Include full name of author(s), affili-
ation, address, telephone and fax numbers,
if possible.

4) State whether it is oral, poster or work-
shop presentation.

5) Must be submitted on or before 25th
February 1994.

VENUE: University of Ulster at Coleraine,
Northern Ireland.

DATE: 29th-31st August 1994

Further information regarding abstracts,
accommodation and preliminary conference
programme may be obtained from:

Liz Millar (Secretary)

Dept of Nursing,

University of Ulster,

Coleraine, N.Ireland BT52 1 SA.
Tel. (0265)44141 ext. 4207 or 4274
Fax. (0265)40902

UTRIP
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MEDNARODNA SRECANJA

SVETOVNI
KONGRES O
INTENZIVNI NEGI
IN TERAPLJI
BOLNIKA

Skrb za bolnika in druZino v spremin-
jajocem se svetu zahteva od strokovnjakov,
ki se poklicno ukvarjajo z intenziono nego
in terapijo bolnika, potrebno izkusenost,
teoreticno in prakticno znanje!

S R R e A A s A e . s 4

A World Congress on Critical Care Nursing

October 5-7,1994

Metro Toronto Convention Centre

Toronto, Ontario, Canada

AACN

AMERICAN ASSOCIATION
OF CRITICAL-CARE NURSES

WENR - Delovna
skupina evropskih
medicinskih
sester - raziskovalk
vabi ha

7. bienalno konferenco Delovne skupine
evropskih medicinskih sester - raziskovalk,
ki bo od 3. do 6. julija 1994 v Oslu na
Norveskem.

Prireditelj in sponzor konference je
Zdruzenje medicinskih sester Norveske.

Workgroup of
European
Nurse Researchers

vou,
o' "'o,,

SECOND ANNOUNCEMENT
AND
CALL FOR PAPERS

7th Biennial Conference
Oslo, Norway July 3 - 6, 1994
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THE NEW PRODUCT BY MEDICOP

MEDILIFE

MEDILIFE
Pred vami je reanimacijski vozi-

gek, ravno taksen, kakrSnega
ste si zeleli. Lahek je, zelo
priro¢en itd.

MEDILIFE je enostavne kon-
strukcije, vsi robovi so zaobljeni,
s svojo skladno obliko in do-
padljivo modro belo barvno
kombinacijo se lepo ujema z
notranjo opremo zdravstvenih
ustanov. Namembnost se lahko
prilagodi od osnovne izvedbe,
do namembnosti, v skladu z
vasimi Zeljami in potrebami.

MEDILIFE je lahko opremljen s
kisikom, defibrilatorjem, aspira-
torjem, ostalimi medicinskimi
aparati in opremo. Ena moZznosti
uporabe je shranjevanje in pre-
voz zdravil, ker ima vgrajeno za-
§¢ito pred nepooblas¢enim od-
piranjem.

MEDILIFE je zaradi svoje upo-
rabnosti nenadomestljiv.

REANIMATION HANDCART MEDILIFE
DEVELOPED AND PRODUCED BY MEDICOP

ENGINEERING AND MEDICAL
EQUIPMENT PRODUCTION Ltd.

5 ‘ ﬁ ﬁ | | R
Cernelavci p.p. 161, 69000 Murska Sobota |
Slovenija

tel.:++386 69 31-203
fax:++386 69 23-807



éasih zadosdéa zZe nasve

Sumede tablete

Pri gripi in prehladu

Fortalgin+(

~(acetilsalicilna kislina z vitaminom C)
analgetik, antipiretik, antiflogistik

SESTAVAV tabletah je po 0,4 g acetilsalicilne kisline in po 0,24 g askorbinske kisline.
DELOVANJE Fortalgin C Sumece tablete delujejo analgetiéno, antipireti¢no, protivnetn
antiagregacijsko. Vitamin C zve&a odpornost organizma pri infekcijskih boleznih in teles
naporu. Analgetiéni uginek je osrednji ali periferen. Acetilsalicilna kislina zavira sin
prostaglandinov in tako zmanj$a vnetne procese in bolegine ter uginkuje proti' agre
trombocitov. Antipiretiéno delovanje je posledica uginkovanja na sredi§¢e za uravnavanje topl
hipotalamusu. Vitamin C igra pomembno viogo pri biologkih oksidoredukcijskih procesih in celic
dihanju. INDIKACIJE - boledine in vroginska stanja, povezana z infekcijami: gripa, glav
boleine in vnetje Zivcev, misic in sklepov. KONTRAIDIKACIJE Preobgutljivost za salici
nagnjenje h krvavitvam, protin, favizem, akutna faza peptiénega ulkusa. PREVIDNOSTNI UK
Ne priporoéamo dolgotrajnega jemanja ve&jih odmerkov Fortalgina C in hkratne uporabe
zdravila ter ulcerogenih nesteroidnih protivnetnih zdravil. So&asno jemanje z antikoagu
metotreksatom ali alkoholom utegne poveéati nezelene uginke. Zdravila ne dajemo nosegnice
otrokom, mlaj§im kot eno leto, ker utegnejo nastati krvavitve pred porodom ali po njem_a
anemija pri materi ali otroku. Pri otrocih do 14. leta je treba zdravilo previdno uporabljati. NEZE
UCINKI Fortalgin C je v terapewtiénih dozah zelo varen analgetik. Pri dolgotrajnem jemanju v
odmerkov lahko nastanejo blazji stranski uginki: lavi lab glavobol, je v ué
Véasih lahko Ze terapevtiéne doze Fortalgina C razdrazijo Zelod&no sluznico in povzi
hematemezo in meleno. DOZIRANJE IN UPORABA Odrasli: do trikrat na dan po 1 do 2 $u

5 tableti. Najve&ja dnevna doza je 4 g acetilsalicalne kisline. Otroci od 1 do 12 let: najve¢ Stirikr
dan po 1/4 do 1/2 Sumed&e tablete Fortalgina C. Sume&o tableto Fortalgina C raztopimo v ko
vode in spijemo sveZe pripravijeno raztopino. Pri dolgotrajnem zdravijenju z vegjimi odmerki je
spiti sveze pripravijeno raztopino z veé tekotine in na poln zelodec. HRAMBA Zdravilo hranin
suhem pri temperaturi do 25° C. UPORABNOST Oznac¢ena na embalazi.




