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medicinski Sampon

keoonazol

{ Za zdravijenje in preprecevanje prhljaja,
seboroi¢nega dermatitisa in pitiriaze.

& Sampon, ki je drugacen od drugih.
Njegov uéinek traja tudi po tem,
ko ga sperete z lasisca.

& Vlekarnah je na voljo tudi brez recepta.

Skrajsano navodilo

Zdravljenje

Preprecevanje

Kontraindikacije: Preobcutliivost za zdravilo. Stranski u€inki: Drazec ali peko¢
obcutek na lasis¢u, mastni ali suhi lasje. Naravno sivi ter pobarvani ali umetno
skodrani lasje lahko spremenijo barvo. Oprema: Steklenicka s 100 ml Sampona.
Sestava: 1 g Sampona vsebuje 20 mg ketokonazola (2-odstotni ketokonazol).

Podrobnejse informacije so na voljo pri proizvajalcu.

(L4 KRKN

SLOVENIJA
v sodelovanju z Janssen Pharmaceutica
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PRISLUHNITE MI, SESTRA

Lacen sem bil, brez pomoci nisem mogel jesti.
Pladeny ste poloZili na nocno omarico tako, da ga
nisem mogel doseci.

Nato ste na strokovnem sestanku diskutirali o
primernem nacinu prehrane zame.

Bl sem Zejen in brezmocen.

Vi pa ste pozabili naliti v moj vrc svede vode.
Kasneje ste v porocilu napisali, da nisem hotel
pite.

Osamljen sem bil in prestrasen.

Vi ste me pustili samega, ker sem bil tako "dober
pactent”, da nisem nikdar nicesar zahteval.

Bil sem brez vsega, brez sredstev, drez denarja.
Za vas sem postal "nadleZen, negodujoc bolnik’.
Poslabsalo se mi je, postal sem "problematicen za
nego”.

Vi pa ste debatirali o teoreticnih osnovah moje
bolezni, ne da bi me pravzaprav pogledali.
Menili ste, da wmiram in da nicesar vec ne
slisim. Vi ste izrazili upange, da se to ne bo
pripetilo pred zakljuckom vase sluzbe, ker se
morate pred vecernimi druzabnim srecanjem Se
polepsati.

Zelo izobrazeni ste videti, vaSe govorjenje je
whrano, brezhibno cisti ste, na vasi uniforms ni
madeza, ni gubice.

Kadar vam govorim, dajete vtis, da me pozorno
poslusate, v reswici pa me sploh ne slisite.
Pomagagte mi! Vsaj malo naj vas gane tisto, kar
se mi bo zgodilo!

Tako utrujen sem, tako osamljen, vsega se bojim.
Govorite z menoj, priblizajte se mi, dotaknite se
moje roke!

Dopustite, da bo tisto, kar me bo doletelo, vsaj
malo, tudi vasa zadeva.

Prosim vas, sestra, prisluhnite mi!

Ruth Johnston, New Orleans, USA
(prevedel dr. Janez KraSovec)
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DELO ZBORNICE | 7 JUNIJNAZBORNICI  Petra KERSNIC

NOVICEIZICN 10 VOLITVE V ICN-U ZA MANDATNO OBDOBJE 1997-200
Veronika PRETNAR KUNSTEK

PREDSTAVLJAMO VAM 12 PREDSTAVLJAMO VAM NOVOIZVOLJENO PREDSEDNICO
13 PULMOLOSKE SEKCIJE MARIJO SPELIC  Fani BRECELJ
Predstavljamo vam ZASEBNO PODJETJE NEGA

RAZMISLJANJA ‘14  MESEC DNIVTRSTU  Simona LOCICNIK
16 ZIVLJENJE NAS UCI, TISTO KAJ SE HOCEMO NAUCITI,
PA JENASAIZBIRA  Marjeta RUPAR

UDELEZILISMO SE ‘18 UCNA DELAVNICA: ZAPOSLOVANJE IN DELOVNA PRAKSA V

ZDR. NEGI CENTRALNE IN VZHODNE EVROPE  Darja CIBIC

19  STROKOVNO SRECANJE DRUSTVA MEDICINSKIH SESTRE IN
ZDRAVSTVENIH TEHNIKOV LJUBJANA  Radojka POGORELEC

20  POROCILO O STROKOVNEM SRECANJU  Vesna BOZICEK

20  POROCILO O POTEKU FUNKCIONALNEGA IZOBRAZEVANJA
Z UCNO DELAVNICO - ZDRAVSTVENA NEGA OCESNEGA
BOLNIKA Meta MOZEK

21 - DELOVNI SESTANEK EVROPSKEGA ZDRUZENJA
OPERACIJSKIH MEDICINSKIH SESTER (EORNA) V BRUSLJU,
I. EVROPSKI KONGRES EORNA TER NEKAJ MISLI
O KONGRESIH  Ana GOLTES

23 VTISI Z MEDNARODNE KONFERENCE O RAZISKOVALNEM
DELU V PERIOPERATIVNI ZDRAVSTVENI NEGI, KI JE BILA
FEBRUARJA 1997 NA FINSKEM  Toncka SEDONJA

26 POROCILO O STROKOVNEM SEMINARJU PEDIATRICNE
SEKCIJE SENTVID PRI STICNI 6. 6. 1997 Cvetka MEOLIC

27  POROCILO O 4. STROKOVNEM SRECANJU SEKCIJE
MEDICINSKIH SESTER IN ZDRAVSTVENIH TEHNIKOV V
DERMATOVENEROLOGI)I SLOVENIJE Ivanka PUPIS SKAPIN

NEPREZRITE 29  KDOR DELEGIRA NALOGE, MORA TO DOKUMENTIRATI...
Majda SLAJMER-JAPEL]
29  MOZNOST IZBIRE - VASA NAJVECJA SVOBODA  Ksenija FERENC

Prispevke za naslednjo, septembersko stevilko
posliite do 25. avgusta 1997
SRECANJA VTUJINI 41 Urednica Irma Antoncic

SRECANJA DOMA 33
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NOVO' SOCA QP “ A
Elekiri¢ni dvizni mehanizem z latoflex leziséem

VISJA KAKOVOST ZIVLJENJA V STAROSTI

Nudimo vam sistem, ki brez predelave
obstojece postelje omogoca elekiro-
motorno dvigovanije lezis¢a. V sklop
sodi tudi latoflex lezisée z roénim ali

elektromotorno nastavljivim hrbtnim in

noznim delom.

Za vse informacije in demonstracije smo vam na voljo na naslovu

SOCA OPREMA d.o.o., Linhartova 51, dli po telefonu (061) 137 42 45 oz. telefaksu (061) 137 64 63



PRIJAVA ZA UDELEZBO

1. KONGRES ZDRAVSTVENE NEGE
NAREDIMO ZDRAVSTVENO NEGO VIDNO

Ime in priimek

Stevilka &lanske izkaznice se prijaviiam na 1.kongres zdravstvene nege,

ki bo v Ljubljani 17.in 18.11.1997.

Priloga: fotokopija nakazila kotizacije z dne

' , dne Podpis:

Kotizacija znasa 35.000 SIT, ¢e jo boste poravnali do 15.9. 1997. Po tem datumu bo visina kotlzacue 45.000
SIT. Kotizacijo nakazite na ZR ZDMSZT &t. 50101-678-48641, skiic na Stevilko 1225 in z oznako “kongres”.

V ceno kotizacije je vteto: udelezba na kongresu, zbornik izvleckov in zbornik ob 70-letnici organiziranega

delovanja medicinskih sester v Sloveniji.

Prijave posljite na sedez zbornice, Vidovdanska 9, Ljubljana. Ce prijavi ne boste priloZili potrdila o vplailu
kotizacije, je ne bomo upostevali.

Prosimo vas, da upoStevate skrajni rok prijav udelezbe, ki je 15.10.1997.

Organizacijski odbor

6 UTRIP Junty ‘97



/ Petra KERSNIC
JUNI] NA ZBORNICI

Za mesec, ki je za nami, smo celo leto vedeli,
da bo dolg in kratek hkrati, naporen in poln
aktivnosti. Pa ne takih, ki nas obicajno Cakajo
pred tako tezko pricakovanim dopustom in ko
Zelimo urediti in pospraviti vse z miz in iz
predalov. Pri nas smo na mize takorekoc na
novo prinasali delo in si zastavljali kratkorocne
naloge.

In kje vse smo bili:

V ponedeljek, 2. 6. 1997,

smo se to¢no opoldne sestali z ministrom za
zdravstvo dr. Marjanom Jerebom. Razgovora
sva se udelezili Veronika Pretnar Kunstek, Petra
Kersni€ in na naso Zeljo je bila prisotna tudi
Darja Cibic, ministrova svetovalka za podrocje
zdravstvene nege. Pogovor z ministrom je
potekal v prijaznem vzdu$ju, pri Cemer smo
ministru predstavili naSe najaktualnejSe prob-
leme. Poudarili smo postopek potrjevanja nasih
dokumentov - Razmejitev zdravstvene nege in
Organizacije sluzbe zdravstvene nege, ki jih
obravnavajo na RazSirjenih strokovnih kolegijih
Ministrstva za zdravstvo. Zaradi pomembnosti
uveljavitve teh dokumentov smo ga zaprosili za
podporo in pomoc¢, kar nam je tudi obljubil.

Dotaknili smo se tudi Plana zdravstvenega
varstva v R Sloveniji do leta 2000, ki bo moral
opredeliti kadrovske normative v zdravstvu in
jih s tem tudi postaviti za naSo stroko, s ¢imer
bomo lahko realno govorili o viskih ali manj-
kih” kadrov za zdravstveno nego.

Ministra smo seznanili tudi z aktivnostmi
ZZN pri oblikovanju Zakona o zdravstveni negi.
Predstavili smo mu argumente in potrebo po

ureditvi stroke z zakonom, predvsem pa mu
jasno pojasnili, da Zelimo zapisati in uveljaviti
vse pristojnosti in temu sledece odgovornosti, ki
jih izvajalci zdravstvene nege pri opravljanju
svojega dela imamo.

Ob zakljucku razgovora smo ministra
zaprosili, da se udelezi naSega 1. kongresa
zdravstvene nege, kar je tudi sprejel.

V torek, 3. 6. 1997,

smo se sestali na koordinacijskem sestanku
predstavnice ZZNS - Veronika Pretnar Kunstek
in Petra Kersni¢, Sindikata delavcev v zdrav-
stveni negi - Jelka Cernivec in Flory Banovac,
Ministrstva za zdravstvo - Darja Cibic in Raz-
Sirjenega strokovnega kolegija za zdravstveno
nego - Slavica Naumov. Namen sestanka je bil
oceniti skupne aktivnosti ZZNS in Sindikata ob
12. maju 1997, seznanitev s potekom javne
razprave Zakona o zdravstveni negi in porocanje
o Kolektivni pogodbi za zaposlene v zdravstveni
negi. Dotaknili smo se tudi najaktualnej$ih

i vpraSanj, ki se kaZejo v zavodih in narekujejo

skupno reSevanje.

V Cetrtek, 5. 6. 1997,

sva se s predsednico ZZN udelezili 35. redne
seje RazSirjenega strokovnega kolegija za
zdravstveno nego.

V petek, 6. 6. 1997,

je bila v Celju 4. redna seja Odbora regijskih
drustev. Na tej seji je predsednica DMSZT
Celje, Marjana Vengust, predstavila drustvo in
njegove zelo razvejene dejavnosti. Delovna
skupina v sestavi Darja Cibic, Bojana Filej in
Petra KersniC je predstavila osnutek Zakona o
zdravstveni negi. S to predstavitvijo je bil zakon
posredovan v javno razpravo do 30.6.

Zakaj zakon o zdravstveni negi?

Druzba pricakuje, da bodo strokovnjaki
dolocenega strokovnega podrocja svoje delo
opravijali odgovorno in v skladu z druZbenimi
pricakovanji. Pogoj za to je zakonska ureditev v

YJenei 97
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Dot shoruice '

okviru dolo¢enih poklicev. Medicinske sestre
bodo kot najstevilénejsa poklicna skupina
zdravstvenih delavcev dosegle 7 Zakonom o
zdravstveni negi prepoznavnost svoje stroke v
druzbi.

Z zakonsko ureditvijo zdravstvene nege
Zelimo in holemo doseci njeno urejenost,
doslednost, kakovost, nadzor v stroki in pre-
vzeti odgovornosti za izvajanje zdravstvene
nege.

Zakonska ureditev zdravstvene nege je v
korist uporabnikom - posameznikom,
druZinam, skupinam in druzbeni skupnosti. S
tem, ko zdravstvena nega pri nas ni zakonsko
urejena, driava zavestno dopusca, da je njeno
delovanje brez nadzora in predstavlja za prebi-
valce veliko tveganje.

Pomembno je vedeti, da se je vloga medi-
cinske sestre do zdaj mocno spremenila zaradi
spremenjenih zdravstvenih teZav, sprememb v
zdravstvenem sistemu, potreb varovancev po
celostni obravnavi in kakovostnejSem zadovol-
Jevanju njihovih potreb po zdravstveni negi.

Za dosego optimalne zakonske ureditve na
podrocju zdravstvene nege si 7e vrsto let
prizadevajo Mednarodni svet medicinskih ses-
ter - ICN, Svetovna zdravstvena organizacija -
SZO0 in Mednarodna organizacija dela - ILO.

Tudi strokovnjaki Evropske skupnosti pri-
porocajo, da bi za definicijo poklica upostevali
dokument EC First general System Directive
89/84 EECOJ 1989 19/16, kjer opredeljujejo
zdravstveno nego kot poklic, ki se zelo hitro
razvija ter dobiva Siroke dimenzije delovanja.
Ker medicinske sestre opravljajo specificne,
druzbeno zelo pomembne naloge, mora biti za
drZavo koristno, da temu podrocju da ustrezno
zakonsko osnovo.

Mednarodni svet medicinskih sester ugo-
tavlja, da zakonsko urejena zdravstvena nega
omogoca doseci naslednje cilje:

- odgovornost stroke za obravnavo
varovancey in opravljanje negovalnih inter-
vencij;

- sodelovanje zdravstvene nege pri oblikovan-
Ju zdravstvene in §irSe druzbene politike;

- druzbeno podporo medicinskim sestram, da
opravljajo vse naloge in opravila, za katera
so strokovno usposobljene in so zanjo pri-
dobile osebno licenco;

- strokovno in osebno rast ter razvoj
zdravstvene nege;

- ustrezno druzbeno priznanje in nagrajevan-
Jje dela medicinskih sester;

- zavarovanje uporabnikov pred nestrokovno
opravljenimi storitvami in

- zagotavljanje kakovostne obravnave varo-
vancey in izvajanje negovalnih intervencij.
V evropski regiji imajo zakon o zdravstveni

negi Avstrija, Belgija, Francija, Nizozemska,

Danska, Poljska, Anglija, Neméija, Ceska,

Gréija, Irska, Luksemburg, Romunija,

Slovaska, S'panija, Izrael, Irska, Svedska in

Norveska. (Podatki United Kingdom Central

Council for Nursing, Midwifery and Health

Visitors, 9/1994).

V sredo, 11. 6. 1997,
je bila 7. seja IzvrSilnega odbora ZZN.

V petek, 13. 6. 1997,

se je na dolgo pot odpravila slovenska dele-
gacija medicinskih sester na 21. kongres
Mednarodnega zdruZenja medicinskih sester v
Vancouver. Pot smo pricele na Brniku, kjer smo
v spremstvu naSega vodnika, Mirana Krajnca,
poleteli v London. Iz Londona smo poletele
direktno v Vancouver in pri tem ¢asu dodale 9
ur. Polet je bil prijeten in mnogo nas je je bilo
takih, ki smo prvi¢ preziveli skoraj pol dneva v
avionu. Pogled v jasno nebo in na zemljo, ki ob
severnem polu ne kaze ni¢ kaj prijazne podobe,
saj ga prekriva skalnat in leden svet. V

i Vancouvru so nas Ze na letaliS¢u pozdravili na
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svetlobnih panojih, prav tako pa nas je pri¢akala
kanadska vodnica Nicole.

Kongresne aktivnosti so se pricele ze v
soboto z registracijo in obiskom kongresnega
centra v hotelu Pan Pacifik. V nedeljo je
potekala otvoritvena slovesnost v eni najvecjih
dvoran Vancouvra - v dvorani General Motors,
ki se je je po podatkih organizacijskega odbora
udeleZilo okoli 8000 udelezencev kongresa ter
predstavniki 112 drZav - ¢lanic in 6 novo spre-
jetih drzav. Veli¢asten program se je pricel z
mimohodom predstavnikov drzav in nadaljeval s
pozdravnimi nagovori prireditelja in gostiteljev
21. kongresa. V nadaljevanju programa je bila
prikazana na eni strani kanadska zgodovina in
na drugi strani danasnji utrinek moderne drzave.

Kongres je pricel delati v ponedeljek, ko je
potekala tudi otvoritev razstavnega paviljona in
posterskih stojnic in video projekcij. Clanice
naSe delegacije so lahko izbirale med najraz-
li¢nejSimi tematskimi sklopi, ki so se odvijali
takoreko¢ v malem mestu kongresnega centra.

S predsednico sva kot predstavnici Slovenije
od ponedeljka do Cetrtka prisostvovali celod-
nevnim aktivnostim za zasedanju CNR.

Za lazji pregled dogodkov na kongresu smo
udeleZenci imeli vsak dan na voljo ICN Buletin
- v katerem so bili zabeleZeni vsi pomembne;jsi
dogodki, razstave in Stevilne obkongresne
dejavnosti. Veliko naSih kolegic je obiskalo
Stevilne zdravstvene in izobrazevalne institucije.

Zakljucna slovesnost je potekala v isti dvo-
rani, kot smo kongres priceli. Tudi tokrat se je
prireditev priela z mimohodom predstavnikov
vseh clanic in bogatim kulturnim programom.
Na tej slovesnosti je potekala tudi predaja
predsedniskih vlog - dr. Margareta Madden
Styles, ki je ICN vodila od 20. kongresa v
Madridu 1992 do 1997, je vlogo predala
novoizvoljeni predsednici Kirsten Stallkneht.

Predsednica in generalna sekretarka Zbornice z
dosedanjo predsednico ICN Dr. Margaret Madden Styles

Jenei '97
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Potovanje smo zakljucile z ogledom nekater-
ih najve¢jih kulturnih spomenikov Kanade. V
vseh se je zadnji dan Ze zrcalila Zelja po domu -

Ceprav je bil telefonski razgovor za kratke infor- ;
macije o zdravju domacdih nasa vsakodnevna i
praksa in to za okoli 1000 SIT (ob podraZitvi

domacih telefonskih pogovorov je bil to prav
poceni luksuz). Domov smo se vrnile polne vti-
sov in Zelje po uresniCitvi besed, ki jih je na
zakljucni slovesnosti izrekla dr. Margareta
Madden Stylles:

”Zmagali bomo, ko bomo v zdravstveni negi
dosegli postavljene cilje na naslednjih
podrocjih: izobraZevanja, prakse, raziskovanja,
politike, vodenja, etike in socialno ekonomskega
statusa medicinskih sester v drzavah, ¢lanicah

-
SERITS

R

Bre : -vols
| Départs-V

I[’)‘;::‘r?froer;ﬂ inlemaﬂonau-

Na poti domov

Naslednje sre¢anje CNR bo ob 100-letnici
ICN leta 1998 v Londonu, naslednji, 22. kon-
gres ICN pa bo na danskem v Kopenhagnu.

V ponedeljek, 30.6.1997,

se je sestala Komisija za izobraZevanje. Ta
dan je potekal tudi sestanek s Spemom, na
katerem smo se domenili za prihodnje aktivnosti
in sodelovanje.

Vse naSe ¢lane obveS¢amo, da v ¢asu od
21.7. do 14.8. na sedezu Zbornice zaradi
kolektivnega dopusta ne bo uradnih ur. Na
sedezu in telefonu bomo dosegljivi 1.8.1997

od 8. do 12. ure. Obves¢amo Vas tudi, da boste

konec avgusta prejeli €lanske izkaznice.

Zelimo Vam prijeten oddih, veliko spros-
titve in veliko Casa, ki ga boste namenili tiste-
mu, kar pocnete najraje.

/ Veronika PRETNAR KUNSTEK

Volitve v ICN-u
za mandatno obdobje
1997-2001

Na tiri leta potekajo volitve predsednice(-ka),
treh podpredsednikov(-ic) in ostalih clanov(-ic)
Upravnega odbora ICN.

etos je zakljucila svoje S$tiriletno mandat-
Lno obdobje funkcije predsednice ICN

Margaret Styles, za naslednje mandatno
obdobje od 1997 do 2001 pa je bila izvoljena
nam Ze kar dobro poznana Kirsten Stallknecht z
Danske. Izbran in objavljen je bil tudi kraj pri-
hodnjega Svetovnega kongresa medicinskih ses-
ter, ki bo leta 2001 v Kopenhagnu na Danskem.

Kirsten Stallknecht - predsednica ICN

Mednarodni svet medicinskih sester - CNR
Svet predstavnikov(-ic) drZav ¢lanic

Svet predstavnikov(-ic) drzav (CNR) je
vodilno telo Mednarodne organizacije medicin-
skih sester (ICN).

Sestava

Clanstvo v CNR je omejeno na po enega

: (eno) uradnega(-no) predstavnika(-co) iz vsake

nacionalne zveze medicinskih sester (NNA -

: National Nurses Association) z glasovalno prav-

10 UTRIP
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ico. Sodeluje lahko tudi $e en(ena) ¢lan(-ica)
vsake NNA, ki pa nima volilnega glasu.

Uradni predstavnik vsakega zdruZenja (pra-
viloma je to predsednik(-ica)) na sre¢anjih CNR
mora:

a) biti medicinska sestra, kot je dolo¢eno v Sta-
tutu ICN, in biti ¢lan(-ica) sestrske organizacije;
b) predloZiti ustrezne pooblaséene poverilnice
svoje NNA Ze vnaprej pred sestankom.

Upravni odbor ICN se udelezuje srecanj CNR,
vendar nima volilne pravice. Predsednik(-ica) ICN
pa naj bi imel(-la) odlo¢ilni glas v primeru neod-
lo¢enega rezultata, razen v primeru volitev.

Srecanja

Srecanja Sveta predstavnikov posameznih
drzav (CNR) so vsaki dve leti, vklju¢no s tistim,
ki je isto¢asno in na istem kraju kot Svetovni
sestrski kongres vsaka $tiri leta.

Izredna sreanja CNR so sklicana bodisi na
zeljo uprave bodisi predsednika(-ice) ICN s
pisno pobudo najmanj petine ¢lanov.

Dnevni red

Predsednik(-ica) posamezne sestrske organi-
zacije prejme dnevni red rednih in izrednih
srecanj Sveta nacionalnih predstavnikov(-ic)
najmanj §tiri mesece pred datumom srecanja.
Ima tudi moZnost predlagati tocko dnevnega
reda pred srecanjem, katerega datum doloci
izvrsilni(-a) direktor(-ica) ICN. Ce posamezna
organizacija Zeli predloZiti dodatno tocko v ¢asu
srecanja, lahko to z dovoljenjem CNR stori, ko
je dnevni red sprejet.

LOGO MEDNARODNE ORGANIZACIJE
MEDICINSKIH SESTER (ICN)

Design loga predstavlja medicinsko sestro in
svetilko - simbol sestrinstva v mnogih drZavah.
V celoti je logo medicinska sestra, ki dela z
varovanci. Zdruzeni Stirje elementi (temelj,
svetilka, plamen, krogla) predstavljajo enotnost,
moc, celovitost in ravnovesje.

S svojo sodobnostjo prikazuje logo ICN kot
dinami¢no, prilagodljivo organizacijo, dojemlji-
vo za nove ideje in novo tisocletje.
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Barvi loga sta modra in rumena; modra med-
narodno prepoznavna na podrocju sestrinstva in
zdravja ter rumena, ki predstavlja toplino stroke.

Posamezno obravnavani glavni elementi loga
odsevajo vrednote ter namen sestrinstva in ICN:

Temelj
- nosi poslanstvo in vrednote ICN in oporno

tocko prikazovanju ravnotezja in ravnovesja

sestrinstva.

Svetilka
- svetilka predstavlja dedis¢ino in tradicijo

sestrinstva ter sinergijo luci sestrinstva z

ljudmi sveta,

- tri strani trikotnika predstavljajo narodno,
regionalno in mednarodno delovanje ICN v
imenu sestrinstva, z medicinskimi sestrami,
drugimi skupinami in vladami z namenom
vplivati na sestrinstvo, zdravje in socialno
politiko,

- vbocenost svetilke predstavlja dovzetnost
sestrinstva do ljudi, idej in novih informacij.
Plamen

- daje luc - svetlobo, predstavljajo¢ svetovno
sestrinstvo,

- trije plameni kot trije stebri ICN: uravnavan-
je, strokovno izvr$evanje in socio - ekonoms-
ka blaginja,

- je luc zdravstvene nege,

- osvetljuje svet z znanjem in informacijami,

- je Zivain ni usmerjena k dejanjem.

Krogla
- predstavlja univerzalnost ICN,

- kot glava osebe poudarja, da je bistvo zdrav-
stvene nege humanost,

- v svojih temnih in svetlih vidikih predstavlja
24 urno delovanje zdravstvene nege.
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/ Fani BRECELJ

PREDSTAVLJAMO VAM
NOVOIZVOLJENO
PREDSEDNICO
PULMOLOSKE SEKCIJE

MARIJO SPELIC

acetki pulmoloske sekcije
Zsegajo v leto 1976, ko je bila

ustanovljena kot Pnevmoftizioloska sekcija
medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov. Pod
tem imenom je delovala dvajset let, ko se je
preimenovala v Pulmolosko sekcijo medicinskih
sester in zdravstvenih tehnikov. Tako je nasa sekci-
ja leta 1996 praznovala 20. obletnico ustanovitve.
Pobudnik ustanovitve sekcije je bila Ela Lah, ki jo
je vodila vse do leta 1980. Naslednje predsednice
so bile: Majda Zorec, 1980 - 1983; Andreja
Peternel, 1983 - 1984; Teja Pulko, 1984 - 1986;
Pavla MerSe, 1986 - 1991; Silva Pernat, 1991 -
1994; Pavla MersSe, 1994 - 1997.

Marija Speli¢ je bila podpredsednica
Pulmoloske sekcije od leta 1994. Zadnja tri leta se
je strokovno in aktivno delovanje sekcije zelo
okrepilo. Z odhodom dosedanje predsednice na
drugo delovno mesto je prevzela mesto predsed-
nice. Sama pravi, da je mesto predsednice za njo
velik izziv.

Naloga pulmoloske sestrske sekcije je sprem-
ljanje razvoja stroke, vedno s ciljem v korist bolni-
ka. Zato bi zelela, da bi se ¢im veckrat srecale na
strokovnih seminarjih sekcije.

Plju¢ni bolnik ima zaradi same bolezni, ki mu
ne pusti normalno delati, $¢ mnogo drugih proble-
mov. To so kronicni bolniki, ki se v bolni$nico
vracajo, spremeni se jim psihicno stanje. Prizadeti
so tudi svojci, tako je njihovo vkljucevanje v pro-
ces zdravljenja zelo pomembno.

Medicinska sestra mora biti z bolniki in s svoj-
ci ves Cas hospitalizacije in jih Ze od zaCetka vzga-
jati, da bodo znali Ziveti z boleznijo. Menimo, da

je zdravstvena vzgoja in izobraZe-
vanje pomembna Zivljenjska
aktivnost, ki mora vedno biti
vkljuena v proces zdravstvene
nege. Ko bolnik zapusti bolnisnico,
je pomembno, da pridobljenc
znanje v bolnici nadaljuje patro-
| nazna medicinska sestra na domu.
Se en razlog ve& po potrebi srede-
vanja na strokovnih seminarjih,
kjer bi si znanje posredoval s
kvalitetnimi predavanji. Nasi
sluSatelji so medicinske sestre iz bolni$nic in
zdravstvenih domov ter patronazne sestre.

Tako smo v zadnjih treh letih na svojih
srecanjih obdelali: TBC, TZKD, SARKOIDOZO,
PLJUCNI RAK, ASTMO IN ALERGIJSKE
BOLEZNI.

Kaj pa v prihodnosti?

Veliko dela nas ¢aka. Iz nasih izkuSenj vemo,
da se medicinske sestre na delu srecujemo z
mnogimi problemi, si bomo v nasih srecanjih
prizadevali za poenotenje zdravstvene nege.
Skusale bomo kontinuirano spremljati razvoj
stroke in se truditi predvsem za kakovostno
zdravstveno nego.

Zavzemale se bomo tudi za splosne teme, ko
bomo skusSale predstaviti profesionalnost in lik
medicinske sestre kot osebnosti.

Ker pa vemo, da imamo le malo priloZnosti, da
se spoznamo, bomo skuSale naSa sreCanja izkoris-
titi tudi za druzabni del, kjer se lahko tudi nefor-
malno pogovarjamo in izmenjujemo izkusnje.

Nasteti moramo Se nove clane IO, ki danes v
pulmoloski sekciji delujejo: Ljubica Ravnikar -
podpredsednica, Klinika za plju¢ne bolezni in
alergijo Golnik; Sonja Srimac - blagajnik, ZD
Ljubljana - Siska; Marjana Kugoni¢ - Bolnica
TopolSica; Fani Brecelj - Bolnica Maribor -
Slivnisko Pohorje; Albina Verti¢ - ZD Ptuj; Marta
Bancov - ZD Novo mesto; Nada Pogacar - ZD
Koper; Iva Ambrozi¢ - Bolnica SeZana; Marjana
Celec - ZD Murska Sobota.
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Predstavljamo vam

ZASEBNO PODJETJE NEGA

Zasebno podjetje Nega predstavlja dejavnost
zdravstvene nege stom na domu ter
zdravstvenovzgojno delo s podrocja
enterostomalne terapije.

Podjetje Nega je bilo ustanovljeno leta

1994. Zamisel o ustanovitvi so narekovale

potrebe bolnikov s stomo, ki so prihajali v
posvetovalnico za stome. Posvetovalnica je
zaCela z delom Ze dve leti prej. Bolniki so v
posvetovalnici pogosto iskali pomo¢ pri
reSevanju teZav, ki pa jih v samem razgovoru ni
bilo mogoce razresiti. Zato je bila ustanovljena
sestrska aluzba, katere namen je pomoc in nega
bolnikov s stomo na domu.

V podjetju smo poleg socialne delavke, ki
skrbi za take bolnike v posvetovalnici, zapos-
lene Se Stiri vi§je medicinske sestre. Vse, ki
delamo z bolniki s stomo smo dodatno
strokovno usposobljene za to delo.

V okviru podjetja Nega nudimo pomo¢ lju-
dem z izpeljanim ¢revesom na obmocju celotne
Slovenije. Na njihovo Zeljo jih obi§¢emo na
domu, se z njimi pogovorimo o teZavah in jim
pomagamo pri negi stome in reSevanju psihi¢nih
teZav. V okviru posvetovalnice deluje tudi brez-
placni telefon.

Marsikdo se po odpustu iz bolniSnice ne
pocuti povsem gotovega v pridobljeno znanje o
negi, zato si Zeli dodatne strokovne pomoci in
nasvetov, pa tudi ve¢ informacij o izbiri in
uporabi ustreznega pripomocka za oskrbo
stome. Pri Negi mu nudimo moZnost, da
preizkusi razli¢ne vrste pripomockov in mu
pomagamo pri izbiri najustreznejsega. S pripo-
mocki ga tudi oskrbimo. Skrbimo, da ne pride
do zapletov pri negi in re§ujemo Ze nastale

tezave, povezane s stomo in okolno koZo.
Bolnike seznanjamo z novostmi na podro¢ju
oskrbe stome in spremembami zakonodaje s
podrocja predpisovanja pripomockov. Bolniki s
stomo se lahko posvetujejo z nami tudi po tele-
fonu.

V Negi svetujemo tudi z ostalih podrocij
enterostomalne terapije, kot so nega ran, fistul,
dekubitusov in inkontinence. Skrbimo za stalno
strokovno usposabljanje in se povezujemo z
zunanjimi strokovnimi sodelavci. Sodelujemo z
eneterostomalnimi terapevti v bolniSnicah, s
patronazno sluzbo, z izbranim zdravnikom, s
kirurgom in z Drustvom ILCO.

Bolniki s stomo se poveZejo z nami na pod-
lagi informativnega prospekta Popolna oskrba
bolnika s stomo, ki ga dobijo pred odpustom iz
bolni$nic, v zdravstvenih domovih ali pri
patronazni sluzbi. Izdali smo tudi pismena
navodila z naslovi Kolostoma, Ileostoma,
Urostoma, ki bolniku nudijo dodatne informaci-
je o negi in Zivljenju s stomo. Bolnikova
knjiZica pa je v pomoc€ pri predpisovanju pripo-
mockov, njihovi izdaji in povezovanju z ostalimi
zdravstvenimi sodelavci.

Vse nase usluge so v celoti brezplacne.

S svojo strokovnostjo in obcutenim
pristopom do vsakega posameznika Zelimo
pomagati, da bi se bolnik s stomo ¢im hitreje in
laZje soocil s spremembo, ki jo prinese operaci-
ja. Konéni cilj naSega dela je, da bi v svojem
okolju zaZivel ¢im bolj polno in sproS¢eno Zivl-
jenje.

S tem smo vam medicinske sestre ¢lanice
Zbornice zdravstvene nege skusale predstaviti
dejavnost zasebnega podjetja Nega. Dejavnost
uspesno opravljamo Ze tri leta, od lani z odobrit-
vijo Zbornice zdravstvene nege.
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/ Simona LOCICNIK
MESEC DNI V TRSTU

red kratkim sem se pogovarjala z visjo med-
icinsko sestro glede nasega $olanja in izrazi-

la je veliko obZalovanje, ker v okviru nase
Sole nimamo moznosti izmenjave prakti¢nega
pouka s Studenti podobnih $ol v tujini. Vendar pa
ni tako. Ze kar nekaj let so potekale izmenjave
Studentov Visoke Sole za zdravstvo z Nizozemsko
in Belgijo, letos pa se je pet Studentk Visoke Sole
za zdravstvo udeleZilo programa izmenjav Studen-
tov v Trstu.

Izmenjave organizira Sekcija Studentov
zdravstvene nege, ki na nasi Soli deluje Ze vrsto
let. Zal pa zanimanje za delo v tej organizaciji iz
leta v leto upada in mogoce bo tudi tale ¢lanek
vzpodbudil $tudente nase $ole, da sekcijo nekoliko
pobliZje spoznajo.

Letos je bilo prvi¢, da se je Sola za zdrav-
stvene delavce v Trstu odloCila za ta projekt in
povabila Studentke ZN (zaradi namestitvenih prob-
lemov so bili Studentje Zal prikrajSani za ta pro-
gram) iz Slovenije. Program je potekal v dveh
izmenah in sicer smo tri §tudentke odsle januarja
97, druga skupina pa februarja 97. Ceprav je bil ta
program pri njih izvajan prvi¢, je bil zelo dobro
organiziran in voden.

Prijavile smo se na podlagi razpisa, ki je bil
objavljen na nasi Soli. Pogoj je bil le, da si Student-
ka naSe Sole (2. letnik ali vec) in pa znanje
angleskega ali nemskega ali italijanskega jezika.
Vendar pa s sporazumevanjem nismo imele tezav,
saj so nasi spremljevalci in koordinatorji ve¢inoma
govorili tudi slovensko in po potrebi tudi prevajali.
Ze sam sprejem ob prihodu je bil zelo lep in in
imele smo obcutek, da so nas zelo veseli, ker se
bomo udelezile njihovega programa. Ze prvi dan
smo govorile z ravnateljico Sole, ki se je ves Cas
naSega bivanja v Trstu zelo trudila, da bi nam bilo
lepo. Nastanjene smo bile v Slovenskem dijaskem
domu Srecko Kosovel, ki je v bliZini centra mesta.
Omogocili so nam brezplacno bivanje, zajtrk in
vecerjo v tem domu in pa kosilo v bolni$ni¢ni kan-

Studentke v Trstu

tini. Da pa bi bile ¢im bolj mobilne, so nam podar-
ili tudi brezpla¢ne enomesecne vozovnice za mest-
ni promet.

Sam program pa je potekal nekako takole:

Najprej smo 3 tedne spremljale delo medicin-
skih sester na terenu (patronaZna sluzba). Sam Trst
je z okolico razdeljen na tri okroZja in vsako
okroZzje ima svoj glavni zdravstveni dom, kjer se
izvajajo podobni programi in funkcije, kot pri nas,
s to razliko, da pri njih prevladuje teZnja po
opravljanju ¢imvec storitev zdravstvenega varstva
in zdravstvene nege na varovancevem domu (pov-
darek na primarni zdravstveni negi). Da pa je delo
medicinske sestre bolje organizirano, imajo na
bolj odrocnih krajih manj$e zdravstvene postaje, v
katerih izvajajo predvsem preventivno zdravstveno
dejavnost (preventivno cepljenje otrok, preverjanje
vida in stanja zobovja otrok), enkrat tedensko pa
izvajajo tudi razlicne dispanzerske dejavnosti -
zlasti dispanzerje za Zene in otroski dispanzer, ter
svetovanje in pogovori z zdravnikom.

Najbolj smo spoznale okrozja ValMaure in
Doline, kjer je zelo veliko slovensko govorecih
druzin, katerih clani so zelo radi poklepetali z
nami. Imele smo moZnost sodelovanja pri obiskih
na domovih varovancev, ki so jih pestile
najrazlinejSe teZave, najpogosteje povezane s
starostjo. Trst je znan po tem, da ima najstarejSo
populacijo v Evropi. Tukaj Zivi kar 2/3 prebivalcev
starih ve¢ kot 60 let, zato je najvecja skrb namen-
jena prav njim in teZavam, s katerimi se srecujejo.

Ogledale smo si tudi otro§ko bolniSnico, ki pa
je v primerjavi z drugimi bolni$nicami v zelo
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dobrem stanju in tudi zelo dobro opremljena.
Poudariti pa moram, da je nataliteta v Trstu zelo
nizka. V enem mesecu se rodijo tudi manj kot trije
otroci. V Trstu imajo zelo dobro razvit tudi Center
za raziskovanje genetike in dednih bolezni. Zelo
pa nas je razoCarala mogocna stavba, ki je nad
mestom in prej spominja na vesoljski center kot na
bolniSnico - bolni$nica Catinara. Dejali so nam, da
je to njihova najmodernej$a in najbolj3a
bolnisnica, zato smo jo me ves ¢as primerjale z
nasim UKC v Ljubljani. Ce bi sodile le po zunan-
josti, bi lahko pri¢akovale, da bomo v notranjosti
videle Cudeze, kajti sama mogoc¢na zunanjost in
velikost je res spostovanja vredna. Ob vstopu, pa
nas je objel val razoCaranja. Nikjer ni bilo Cutiti
tistega vrveza po hodnikih, ki je pri nas Ze stalni
dejavnik, le tu in tam smo srecali kakSnega bolni-
ka, medicinsko sestro, katere zascitna delovna
obleka nas je spomnila na zaletke dela v
bolnisnicah prijateljicnega oceta, z nekaks$no pol
ruto na glavi. Ve¢ina oddelkov je bila zaprtih, tisti,
ki pa so bili odprti, so bili na pol prazni. Ker smo
bile zelo zaCudene in osuple nad stanjem v
bolni$nici, so nam razloZili, da je pri njih zdravl-
jenje v bolni$nici zelo drago, zato bolj podpirajo
razvoj in izvajanje primarne zdravstvene dejavnos-
ti in skrbi za varovance na njihovem dom. Med
naSim obiskom smo spoznale, da je njihova
zdravstvena politika zelo usmerjena k
uresniCevanju ciljev strategije Zdravje za vse do
leta 2000.

Najbolj zanimiv in pester pa je bil zadnji teden
naSega bivanja v Trstu, saj smo spoznale njihov
nain dela s psihiatrinimi varovanci, ki je eden
izmed najbolj naprednih v Evropi. Zelo znana je
reforma, ki jo je izvedel dr. Balzac, s katero je
zaprl bolniSnice, v katerih so bivali in se zdravili
duSevno bolni varovanci. Njihova oskrba poteka
sedah ambulantno. Tistim, ki so bili zelo dolgo
odrezani od sveta, in se v njem po odprtju azilov
niso ve€ znasli, so zgradili in opremili zelo lepa
stanovanja, kjer Zivijo kot v nekaksni skupnosti,
pod nadzorom zdravstvenih delavcev, ki pa so vsi
v civilnih oblekah. Posamezni centri za ambulant-
no zdravljenje imajo tudi doloceno Stevilo postelj,

kjer preZivijo bolniki svojo akutno fazo bolezni,
vendar tezijo k temu, da je ta ¢as ¢im krajSi. V
centru jim nudijo razli¢ne delavnice, v katerih
lahko koristno zapolnijo svoj prosti ¢as. Ce so
samostojni, jim priskrbijo tudi laZja dela. Se pose-
bej zanimiv se nam je zdel Center za zdravljenje
narkomanov in drugih odvisnikov, program meta-
donskega zdravljenja, razli¢ne delavnice, v katerih
sproscajo svojo ustvarjalnost, se izucijo za razli¢ne
poklice ali celo opravijo $olo. Ogledali smo si tudi
komuno, v kateri je skupaj Zivelo Sest bivsih
narkomanov. Z njimi je delal tudi fant, ki je na tak
nacin sluzil civilni vojaski rok. Predstavili so nam
Se Center za zdravljenje alkoholikov in njihov pro-
gram, ki pa je precej podoben nasemu.

Kot pika na i pa je njihov sistem $tudija medi-
cinskih sester in zdravstvenih tehnikov in prav
sre¢ne smo bile, da Studiramo v Ljubljani in ne pri
njih. Studij ZN traja pri njih 3 leta in sicer vsak
dan, ob sobotah imajo dopoldan obvezno prakso
na ustreznem oddelku v bolnisnici, popoldan pa
obvezna predavanja in vsakodnevno sprotno pre-
verjanje znanja, kar nas je bolj spominjalo na sred-
njo Solo, kot pa na Studij. Vsako leto imajo na
koncu Solskega leta tudi nekaksen pregledni izpit
¢ez ves predelani program in ta izpit je poleg
opravljenih ur prakticnega dela, pogoj za napre-
dovanje v visji letnik.

Seveda nismo pozabile na sam Trst in njegovo
okolico. Mesto samo deluje zelo umazano, za kar
poskrbi burja, ki prevraca posode za smeti in jih
razna$a po ulicah, ki so zelo ozke, tako da smo kar
obc¢udovale voznike mestnih avtobusov, ki so nas
spretno vozili po njih in se hkrati umikali tudi
avtomobilom in «norim« voznikom motornih
koles. Veliko lepsa je okolica, $e posebno dolina
reke GlinsCice, zgodovinski grad Miramare in
precudoviti park okoli njega, mogocna in moderno
oblikovana cerkev Santorio di Monte Crisco.
Pravo nasprotje nasim zelenim iglastim gozdovom
in s snegom pokritim poljanam, je predstavljal
nam pust, a po svoje zanimiv kraski svet. Ne
smem seveda pozabiti omeniti tudi preStevilnih
trgovinic, v katerih smo porabile vecino naSega
¢asa in seveda tudi denarja!
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/ Marjeta RUPAR

Zivljenje nas uci,

tisto kaj se hocemo
nauciti, pa je nasa izbira

Simbol s pomenom

Velkrat se pogovarjamo o Zivljenju. Veliko
simbolov ponazarja, kar doZivljamo ljudje od
rojstva do smrti. Nam (zdravstvu) je dobro poz-
nana kaca. Je simbol regeneriranega Zivljenja.
Pri tem je poudarek na menjavi “oblacila”, tako
kot to opravi kac¢a. O tem piSe Campbell:
”V¢asih je kaca upodobljena v krogu, ko Zre
svoj rep. To je podoba Zivljenja. Zivljenje tede iz
enega rodu v drugega in se vedno znova rojeva.
Kaca predstavlja nesmrtno energijo in zavest, ki
deluje v obmocju ¢asa, ko nenehno odmetava
smrt in se znova rojeva.”

Pretresanje vprasanj

V ritmu, ki si ga ljudje ustvarjamo, je mar-
sikaj nedoreCenega. NajteZje je takrat, ko
nimamo izdelanega mnenja, kako korisno
uporabiti sposobnosti. Ko se odpravimo na pot,
ki vodi k prihodnjemu poklicu, najveckrat
nimamo zacrtanih ciljev.

Ko primerjam razna Zivljenjska vprasanja,
vedno potegnem (kot zaveso) pred oci doloceno
Zivljenjsko dobo. Imela sem sreco, da sem zaje-
mala znanje s takrat veljavno Zlico, ki je po
drugi svetovni vojni imela posebno obliko. Bolj
malo smo govorili o karieri. Otroci smo se manj
primerjali med seboj. Pravzaprav smo bolj ideal-
istiéno postavljali merila o prihodnjem poklicu.

Zadnja leta je nastal poseben obrat v tej
smeri. Temelji na poklicni karieri in denarju.

Ce sem odkrita, ne vem, Kaj si kdo predstavl-
ja pod kariero, in kako si razlaga njen pomen za
sre¢no Zivljenje. Tudi ne vem, kaks$no placilo

(plaga) je ideal, da bi pomenilo iskreno zado-
voljstvo.

Ko sem 25. februarja 1997 natan¢neje pre-
gledovala "moj” ¢asnik DELO, sem pod rubriko
BORZA DELA prebrala marsikaj. SkuSala sem
svoj poklic vriniti v napotke, ki samozavestno
podpirajo “poklicno pot navzgor”. Ugotovila
sem, da zame ni ni¢ uporabnega. Zakaj?
Naslovi: ”Vsak svoje kariere kova¢”, ”Slovenec
vztraja tudi v slabi sluzbi” (kaj je slaba
sluzba?!), "Trije koraki do idealnega delovnega
mesta”, ”Kaj lahko storite za svoj razvoj”.
(nadrtovanje kariere), "Dober vodja potegne iz
¢loveka najboljse”.

Malce sem pomislila. NaSe delo je tako
druga¢no, da mora biti vsaka “zadnja” medicin-
ska sestra (zdravstveni tehnik) tako izbrusena,
da sama opravi "najboljSo potezo”.

Skeleco iglico, pa mi je pomenil stavek ...
“seveda je poudarjeno, da so nagrajeni tisti, ki
naredijo vse, da je naloga dobro opravljena
(nagrajeni!)

Ali ima nasa poklicna pot res pasti?

Zakaj se mladi, ki kon¢ajo naso Solo (sred-
njo) ne zaposlijo? To nas Ze nekaj let bega.
Vrtamo in trkamo na vrata tega vpra$anja.
Zelimo, da mladi na kockice narezane odgovore
predloZijo v analizo. '

Veseli smo tistih, ki se zaposlijo. Zelo
kriticno opazujemo njihovo strokovno rast” in
delovno razpoloZenje.

Ker smo starejSi malce bolj nestrpni, sproti
pozabljamo, da smo se morali uciti, uciti..., kako
smo ljudje razli¢ni. Mi (starejSi) dajemo
proZnost, ki je potrebna kladivcu in nakovalcu
nasega poklica.

Mlajsi Cutijo poseben naboj potreb, manj pa
so gotovi pri odgovornosti. To je obcutljivo
vprasanje, lahko bi dodajali in odvzemali razna
mnenja.

Najbolj boleca je zaposlitev, ¢e deluje kot
PRISILA. Razocarjanje in (tisto) peklensko
pocutje odrinjenosti ter oblutek nespostovanja
deluje razdiralno. Iz stisnjene duse lahko obup
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kaplja ali pa bruha. So pripravljeni odsekani
stresljaji na vsako, tudi dobronamerno besedo.
Misljeni so strokovni popravki pri opravljanju
zdravstvene nege. Obramba z bogatim besednim
zakladom je nekaj vsakdanjega. Najvelkrat
lahko sliSimo: ”"Kako, zakaj pa zopet jaz?”
Kolegica, ki ima potrpljenja na zalogi in je
zadolZena za mlajSe kolegice, je potoZila: "Vse
se lahko konca, $e preden se dobro zacne”.

Ziveti svojo kakovost

Clovek se ne razvija sam zase. Prepletanje,
spodbujanje utrjevanje medsebojnih ¢loveskih
vezi - poznamo, odkar Zivimo.

Ce v taki skupnosti (posebno nasi) ni mozno
zadovoljevati potreb, se pojavijo deformirani
nacini, ki nadomescajo ustvarjalno uveljavljan-
je. V sodobni socioloski znanosti mnogi avtorji
naStevajo glavne vzroke nezadovoljstva.
Posebno zaradi pomanjkanja: priznanja,
odlo¢anja o delu, moZnosti za napredovanje...

Kdo mi (nam) stoji ob strani? Pred nedav-
nim, mi je nekdo (sodelavec v SirSem smislu)
rekel: Ve (moje kolegice, na$ poklic ...) segate
dlje, kot doseZete”. V enem stavku veliko
povedano in o nasi stroki malo razumljeno.

Car izvirnika je pri izviru

Pomembno je, da si naloZimo breme, ki ga
res zmoremo. Najveckrat tekamo s skrbmi od
naloge do naloge. Ne zavedamo se, da delamo
proti sebi. Redno se bojujemo s sodelavci.
Negativna ¢ustva so nam takoj “pri roki”.
Posebno jeza in strah. ObtoZevanje in nerganje
se prepletata, sta zaveznika in vleceta k nega-
tivnemu razmisljanju. Utrujenost se kopici. “Ni¢
nimam od Zivljenja”, je vsakodnevni VZDIH IN
IZDIH. In tako ne doseZemo zastavljenega cilja.
Delovne kvalitete ne opazijo niti oZji sodelavci.

Nas vsakdanjik kot radozZiv metulj ali pa kot

¢rna senca

Mladim so ideal poklici, ki se lepijo na izraz
- poslovnez. Raymond Moody opisuje
poslovneZa, ki o sebi govori takole: "Prva stvar,

ki sem jo zagledal, ko sem se zbudil v
bolniSnici, so bile roZe, in razjokal sem se. Ce
verjamete ali ne, nikoli nisem zares videl roZe,
dokler se nisem vrnil iz smrti. Velika stvar, ki
sem se je naucil, ko sem umrl, je, da smo vsi del
velikega Zivega vesoljstva. Ce mislimo, da lahko
prizadenemo drugega ¢loveka ali drugo Zivo
bitje, ne da bi prizadeli sebe, se Zalostno moti-
mo.

Malo za nekaj vec

Kako posiljati ljubezen, ¢e je nimamo?

Tiho si mislimo: “Raje se sama sebi smilim,
vse ostalo je pa utopija in “besedna frizerija”.

Cakamo in &akamo. Stojimo na startni &rti.
Enostavno stojimo. Zakaj se naprezati?

Ko vse meje (zamere, jezo, domisljavost,
nevoscljivost itd.), ki nas ovirajo, preseZzemo,
vidimo dale¢ naokrog. Enostavno si ustvarimo
Sirok razgledni lok. Sami sebi smo najvisji
zakon v dobrem in slabem.

&ng

z;xsrovsiv

O.M.A. Handelsge.B.H. Avstrija

Visoko kvalitetne negovalne postelje-masiva
bukev dvig do 87 cm, elektricne, pet zgibov,
zloZljive, dobavljamo v raznih dimenzijah
-nadstandardne splanice za domove

in sanatorije, dekubitus blazine-zgornji sloj
Goretex-ameriski standard, masterskin-tekoce
rokavice-popolna zascita vasih rok

KREDIT IN LEASING!
zastopa in prodaja PRI-MA d.o.o.

IgriSka 2, 1000 Ljubljana, Slovenija,
tel.:061 210 828, faks: 061 21Q 340
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/ Darja CIBIC

UCNA DELAVNICA:
ZAPOSLEVANJE IN
DELOVNA PRAKSA

V ZDRAVSTVENI NEGI
CENTRALNE IN
VZHODNE EVROPE

Porocilo o udelezbi na ucni delavnici z
naslovom "Zaposlovanje in delovna praksa v
zdravstveni negi centralne in vzhodne
Evrope”, ki je bila od 15. do 17. maja 1997 v
Pragu v organizaciji Mednarodne organizacije
dela (International Labour Office, ILO) in
Public Services International (PSI).

¢ne delavnice se je udeleZilo 49 pred-
l ’ stavnikov iz 16 drzav vzhodne in srednje

Evrope; od tega 16 predstavnikov vlad,
6 predstavnikov delavcev s 6 svetovalci in 6
opazovalcev iz mednarodnih organizacij
European Commission, World Health
Organization, International Council of Nurses,
International Health Cooperative Organization
ter seveda predstavniki ILO in PSI z gostujo¢imi
strokovnjaki.

Namen ucne delavnice je bila izmenjava
pogledov in nacionalnih izkuSenj ter primernost
standardov ILO pri oblikovanju zavesti o potre-
bah socialnega dialoga in pomena delovnih
pogojev za dosego boljSe kakovosti pri izvajanju
zdravstvenih storitev. Rezultati u¢ne delavnice
bi morali biti ogrodje za boljSo prakso v ¢asu
ekonomskih reform in reforme zdravstvenih sis-
temov v tranziciji v trzno ekonomijo.

Program ucne delavnice je temeljil na panel-
ni obliki dela s tem, da so v uvodnem delu pred-

stavniki ILO, PSI, Konfederacije ¢eSkega
sindikata, Univerzitetne bolni$nice in Prage,
Evropski skupnosti in WHO-ja predstavili delo
in namen svojih organizacij ter vlogo, ki jo
imajo pri oblikovanju in izvajanju zdravstvene
politike v deZelah evropske regije. Strokovnjaki,
ki pokrivajo podro¢ja: socialne dimenzije v
reformah zdravstvenih sistemov, financiranje
zdravstvenega varstva, privatizacija v
zdravstvenem varstvu in oblikovanje meSanega
javnega/privatnega zdravstvenega varstva, so kot
uvodnicarji pri posameznih sklopih panelne
diskusije s teoreti¢nimi osnovami in pregledom
dogajanj v posameznih drzavah v tranziciji dali
izhodis¢a za prispevke, pobude, izmenjavo
mnenj in kritiéno oceno posameznih pred-
stavnikov vlad, delodajalcev, zaposlenih v
javnem in privatnem sektorju ter predstavnikov
sindikatov.

Iz skoraj vseh prispevkov, skozi vso u¢no
delavnico, je bilo razvidno, da se drzave
vzhodne in srednje Evrope srecujejo s teZavami,
ki izvirajo iz ekonomskih in politi¢nih situacij,
ki kreirajo zdravstveno politiko in izvajajo
zdravstvene reforme, katere imajo eksistencne
posledice na izvajalcih zdravstvenih storitev in
na populaciji.

Srec¢anje je potrdilo, da je sodelovanje,
posvetovanje in informiranje med javnimi sek-
torji, zaposlenimi v privatnem sektorju in
sindikati vitalnega pomena za zadovoljivo
reSevanje socialnih in ekonomskih problemov.

Na ucni delavnici je bilo sprejetih ve¢ skle-
pov. Opozorili pa so na razumevanje
zdravstvenih reform z vsemi posledicami, ki jih
imajo le-te v druzbi, v smislu bolj$ih Zivljen-
jskih pogojev, vecjih moZnosti in pravi¢nosti, ob
upostevanju temeljnih ¢lovekovih pravic.

Sklepi, ki se nanaSajo na izobraZevanje za
zdravstveni management, na financiranje in pri-
vatizacijo v zdravstvu ter prispevek prebivalcev
pri oblikovanju zdravstvenih storitev (vsebina,

 kakovost, pogodbe) bodo predstavljeni na ILO
i sektorskem srecanju septembra 1998.
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/ Radojka POGORELEC

STROKOVNO SRECANJE
DRUSTVA MEDICINSKIH
SESTER IN ZDRAVSTVENIH
TEHNIKOV LJUBLJANA

DMSZT Ljubljana je 11. aprila pripravilo
strokovno srecanje na gradu Bogensperk pri
Litiji. Zanimive teme so pritegnile zelo veliko
Stevilo kolegic in kolegov, zato je srecanje
potekalo v Kulturnem domu v Smartnem pri
Litiji. Dvorana kulturnega doma je hila prepol-
na, saj smo izrabili vse proste "sedezne
kapacitete” v Smartnem, vkljucno z 7upni$¢em
in osnovno Solo.

reCanje se je zaCelo z nagovorom Jelke
Mlakar, predsednice DMSZT Ljubljana.

Pudarila je, da skrb za bolnika zahteva, da
poskrbimo tudi zase, saj moramo nekje érpati
energijo, ki jo vlagamo v svoje delo. Pridobi-
vanje novih moci, znanj in pozitivnih izkuSenj je
namen vseh srecanj, ki jih druStvo organizira.

Vse prisotne je nato pozdravil tajnik obCine
Litija Martin Hostnik, ki je na kratko predstavil
obcino ter nam zaZelel prijetno bivanje.

Skozi ves program nas je vodila in ga pove-
zovala Darinka Klemenc.

O psihofizi¢ni za$¢iti medicinske sestre je
spregovorila prim. dr. Tatjana LuZnik - Bufon.
Opozorila nas je, da na splosno psihofizi¢no
stanje zdravstvenih delavcev vplivajo dejavniki
poklicnega tveganja kot so sevanje, stres,
poskodbe, kemi¢ne snovi, okuzbe. Seznanila nas
je z njihovimi lastnostmi, u¢inki na zdravje ter s
preventivo na delovnem mestu. Najve¢ vprasanj
je bilo glede cepljenja proti hepatitisu B. Glede
na to, da je cepivo sinteti¢no in ni moZnosti

okuzbe s HIV ali z drugimi virusi, je dr.
Bufonova cepljenje priporo¢ila.

Kako utrjevati psihofizi¢no kondicijo, smo
sliSali v predavanju VMS Stanke Kosir.
Poudarila je, da je za prepredevanje bolezni
pomembno razvijanje Zivljenjskega sloga, ki
izkljucuje dejavnike tveganja za nastanek
bolezni. Sem vsekakor sodi tudi humanizacija
dela.

Po krajSem odmoru je bilo na vrsti predavan-
je prof. dr. Alenke Selih s Pravne fakultete v
Ljubljani. Prof. Selihova nas je poskusala v
kratkom odmerjenem Casu seznaniti z oblikami
in obsegom odgovornosti medicinske sestre,
vrstami krivde ter kaznivimi dejanj, ki jih lahko
zagre$i zdravstveni delavec. Posebnega pravne-
ga varstva zdravstveni delavci nimamo in je zato
najpomembnejse SPOSTOVANJE PRAVIL
STROKE. Ce opravljamo svoje delo “lege artis”
in nudimo strokovno pomo¢, kakor smo jo
dolZni nuditi, ne moremo storiti kaznivega
dejanja.

Razmislimo zato o upravicenosti impro-
vizacij pri naSem delu ter o Skodi, ki jo lahko s
tem naredimo bolnikom in sebi.

Strokovni del srecanja je zakljucila ga. Vera
Grbec s svojimi izku$njami prve predsednice
razsodisca pri Zbornici zdravstvene nege
Slovenije. Povedala je, da vsega, kar se pri delu
z bolnikom dogaja, formalno ni mogoce nadzi-
rati in je zato zelo pomemben samonadzor.
Poudarila je tudi pravico do ugovora vesti; ko za
kako naroceno delo nismo kompetentni in ne
sodi v nas delokrog, ga lahko odklonimo.

Strokovnemu delu je sledil druzabni del
sreanja: ogledali smno si grad BogenSperk ter
si povrnili nekaj moci z odli¢no pripravljeno
zakusko.

Zahvaljujemo se ge. Vidi Lukac¢, glavni sestri
DSO Tisje, in ge. Stanki Strus za pomo¢ pri
dvojni organizaciji tega sre¢anja ter g. Martinu .
Hostniku in ob¢ini Litija, ki nam je omogocila
organiziran ogled gradu BogenSperk.
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/ Vesna BoZicek

Porocilo o strokovnem
srecanju 20. 6. 1997

”Gram preventive zaleZe za cel kilogram

kurative”
Benjamin Franklin

Po programu Slovenija 2000 in rak je predvideno do
eta 2000 zmanjsati umrljivost za rakom za 15%.

ato se je naa sekcija skupaj z DruStvom
Zmedicinskih sester in zdravstvenih

tehnikov Celje odlocila, da v okviru
prireditev na Celjskem sejmu Senior 97 nadalju-
jemo z zaleto temo iz Otocca Oskrba rakavega
bolnika.

Ko pomislimo na besedo rak, se nam le-ta
vrti okoli pojmov, kot so: strah, groza, nemoc,
negotovost, bolezen, osamljenost, umiranje,
smrt... Da pa zacetek naSega strokovnega
srecanja ni bil tako anksiozen, so poskrbeli otro-
ci vrtca Mavrica iz Vojnika, ki so pod vodstvom
vzgojiteljic gospe Zvonke Grum in gospe
Andreje Mirnik pripravili program z naslovom
"Leto v pesmi ujeto”. Bilo je veselo, popestrilo
je naSe srecanje in prisotne smo se vZivele v
pesem, ki je prihajala iz otroskih grl tako, da
smo dodale $e me svoje glasove. Hvala!

Nasem srecanju so se prijazno odzvale tudi
nade predavateljice. Doc. dr. Maja Primic Zakel;
je spregovorila o raku v Stevilkah, kako ga
zmanjSati, o dejavnikih tveganja za njegov nas-
tanek.

Prehrano bolnika z rakom je predstavila
VMS Helena Drolc, ki je poudarila, da je pravil-
na prehrana bolnika z rakom zelo pomembna.
Potrebno je poznati vse dejavnike, ki bolnika z
rakom lahko pripeljejo v stanje slabSe prehran-
jenosti in kaheksije. Vse te dejavnike nam je
tudi nazorno predstavila.

Rak je kroni¢na bolezen in prinasa s sabo
tudi dolo¢eno problematiko. Onkoloski bolnik

potrebuje vrsto pomo¢i in informacij s podro¢ja
zdravstvenega, pokojninskega in invalidskega
zavarovanja. O vsem tem je prijazno spregovo-
rila VMS Irena Golob.

Kakgna naj bi bila pomo¢ zdravstva in
druZine onkolo$kemu bolniku? O tej pomoci
smo spregovorile in izmenjale svoja mnenja v
delavnici pod vodstvom prim. Marije Vegelj
Pirc, dr. med. Njena nazornost, Zivljenjskost,
prepri¢ljivost, njena prijazna beseda se je
dotaknila vseh nas, nam dala razmiSljati, dala
izzive in mo¢ za kvalitetnejSe delo z naSimi
rakavimi bolniki in njihovimi svojci, ki so te
pomoc¢i prav tako potrebni.

”Danes preudari, ali lahko raz§iri§ svoje
srce in razprostres svojo ljubezen tako, da se ne
bo dotaknila le tistih, ki jim jo zlahka dajes, pa¢
pa tudi tistih, ki jo tako zelo potrebujejo.”

Daphne Rose Kingma

/ Meta MOZEK

POROCILO O POTEKU
FUNKCIONALNEGA
IZOBRAZEVANJA Z UCNO
DELAVNICO

- ZDRAVSTVENA NEGA
OCESNEGA BOLNIKA

Dne 12. in 13.6.1997 smo na Ocesni Kliniki v
Ljubljani izvedle medicinske sestre program
funkcionalnega izobrazevanja zdravstvene
nege ocesnega holnika, ki je bil objavjen v
Utripu aprila 1997.

rvi dan so bila predavanja namenjena
temu, da pred pri¢etkom prakti¢nega dela

funkcionalnega izobraZevanja seznanimo
udelezence z osnovami anatomije in fiziologije
ocesa, pripravo bolnika na ocesni pregled ter
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dajanje oesne terapije, pregled bolezni ter
poskodb ocesa. S predavanji in diapozitivi so
bili udeleZenci seznanjeni z na¢inom zdravljenja
ocesnih bolezni.

V petek, 13.6.1997 pa je na Ocesni kliniki,
ZaloSka 2, potekala uc¢na delavnica v 4
skupinah. Medicinske sestre in vi§ji fiziote-
rapevt so pokazali s posameznimi postopki in
posegi s podro€ja zdravstvene nege ocesnega
bolnika, kako naj na bolniSkih oddelkih,
splo$nih ambulantah nudijo bolnikom prvo
pomo¢ pri o¢esnih poskodbah ali kako naj sve-
tujejo pri aplikaciji ocesnih zdravil.

Na funkcionalnem izobraZevanju je bilo 58
udeleZencev.

Ob tem bi se rada zahvalila predavateljem
funkcionalnega izobraZevanja:

prof. dr. Gorazdu Kolarju, dr. med,
Aleksandri Kraut, dr. med., doc. dr. Brigiti
Drnov§ek-Olup, dr. med. ter VMS Sonji
§inkovec, Tatjani Nendl, Milici Cafuta, visji
fizioterapevtki Alenki Sterle ter VMS Ljubi
Taljat za predvajanje diapozitivov.

/ Ana GOLTES

DELOVNI SESTANEK
EVROPSKEGA ZDRUZENJA
OPERACIJSKIH MEDI-
CINSKIH SESTER (EORNA) V
BRUSLJU, 1. EVROPSKI
KONGRES EORNA TER NEKA]
MISLI O KONGRESIH

elegatki sekcije operacijskih medicin-
Dskih sester Slovenije za EORNA

(Suligoj in Goltes) sva se udeleZili
delovnega sestanka v Bruslju, ki ga je od

13.4.1997 do 16.4.1997 organizirala belgijska
AFISO.

Udelezenke sestanka EORNA

Cas za sestanek tik pred kongresom ni bil
ravno pravilno izbran. Bili smo precej pod pri-
tiskom kongresa in smo tezko delali. Nekako
nam je uspelo, da smo le obdelali ves obseZen
program (pisma, ki so pri§la med obema ses-
tankoma na EORNA, porocilo predsednika,
sreanje z EDANO in predstavitev, razdelitev
nalog delegatom med kongresom, itd.

Ni nam uspelo formirati delovnih skupin
EORNA. Delegati so Zeleli ve¢ ¢asa za posveto-
vanje v lastnih organizacijah, zato smo temo
preloZili na jesenski sestanek, ki bo v Sloveniji.

Veliko je bilo tudi govora o ¢lanstvu v
EORNA. Pet drzav Ze zdaj ¢aka na sprejem.
Nazadnje smo glasovali, kak$no organizacijo
sploh Zelimo (zemljepisna ali politicna Evropa?)
ter preglasovali politi¢ne kriterije, saj so bile Ze
od vsega zaCetka ideje in cilji EORNA zagotovi-
ti visoko raven zdravstvene nege bolnika v vseh -
operacijskih sobah Evrope.

V sredo popoldne smo §li v Palais de
Congres, si ogledali, kje vse smo razvrsceni
med kongresom, pripravili kongresni material
(ki je kasnil iz UK zaradi stavke ZelezniCarjev)
in registracija se je zacela.

V Cetrtek dopoldne je bila svecana otvoritev
kongresa. Laserska predstavitev z logi vseh
drzav ¢lanic, pozdravi predsednikov sekcij v nji-
hovih jezikih, vse drZavne himne - spektaku-
larno. Medicinsko razstavo je odprla ga. Santer.
Razstavljalo je 46 firm, imeli smo moZnost
spoznati najnovejSe dosezke industrije, namen-
jene bolnikom v operacijskih sobah. Tudi
EORNA je imela svoj razstavni prostor, kjer je
bilo mozno kupiti EUROPEAN COMMON
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CORE CURRICULUM in dobiti veliko drugih
informacij o EORNA.

Popoldne so se zacela predavanja na temo
“Teh Benefit of Teamwork”. Kratki povzetki
predavanj so bili sicer objavljeni v KONGRES-
NI KNIJIGI, zbornika predavanj pa, kot je to
navada na kongresih, ni bilo. Tako so vsi
udeleZenci kongresa lepo hodili na predavanja
do sobote popoldne, ko je bil svecani zakljucek
kongresa.

Delegati EORNA smo imeli seveda takoj po
zakljucku Se en sestanek, da smo prereSetali
slabe, pa tudi dobre strani organizacije kongresa.

Udelezba sester iz Slovenije na I. Evropskem
kongresu EORNA je bila precej skromna v
primerjavi z drugimi ¢lanicami, ki so se celo
preko ambasad in EU prijavljale na kongres Se
potem, ko je bila dvorana Ze zdavnaj polna in so
bile obvescene, da ne bodo prisostvovale
otvoritveni slovesnosti, pa¢ pa spremljale prenos
v manjsi dvorani. Tudi nekaj nasih udelezenk je
bilo v tej dvorani, seveda nezadovoljnih.

Kasneje se je pojavil ¢lanek v Novicah o
“belem turizmu”, s katerim se lahko strinjam le
v toliko, da je na$ kongres izpodrinilo zanimanje
za svetovna kongresa letos v Kanadi (ICN,
AORNA), saj niti program naSega kongresa ni
bil objavljen v Utripu decembra, kot je bilo
predlagano. Mogoce bi preve¢ sester iskalo
sponzorje!?

Ne vem pa, kaj Novice toliko motijo spon-
zorji. Ves kongresni material EORNA so nam
natisnili sponzorji! V Sloveniji nimamo niti ene
tovarne Sivalnega materiala, steplerjev, instru-
mentov, Zil, itd. (samo z zavojnim materialom se
pa¢ ne da operirati!), zato je zelo lepo s strani
nasih tujih dobaviteljev, da tudi operacijskim
sestram namenjajo sponzorstvo, saj vedo, da
moramo vedno kupovati material iz uvoza.

To je bil nas prvi evropski kongres! Kolegice
iz odbora EORNA so ga pripravljale tri leta,
midve z delegatko ga. Suligoj eno leto.
Delegatstvo v EORNA ni samo Cast, je pred-
vsem garanje (ena od kolegic se nama je na

povratku domov, ne boste verjeli, pa le zah-
valila). Torej, gledano v luci organizatorja, smo
sliSali zelo dobra predavanja, videli zanimive
stvari na razstavi in bolniki ne bodo imeli ni¢
proti, ¢e bomo kaj uporabnega prinesli tudi v
naSe operacijske sobe.

Do leta 2000, ko bo II. Evropski kongres
EORNA na NorveSkem, imamo vsi ¢as, da
pripravimo svoja predavanja in posterje na
temo: Perioperativ nursing into the next milleni-
um. To pomeni sicer nekaj trdega dela, mogoce
pa manj oCitkov o “belem turizmu”.

/ Toncka SEDONJA

VTISI Z MEDNARODNE
KONFERENCE O
RAZISKOVALNEM DELU V
PERIOPERATIVNI
ZDRAVSTVENI NEGI, Kl JE
BILA FEBRUARJA 1997 NA
FINSKEM

Konferenca je potekala na znanstvenorazisko-
valnem institutu Mikkeli.

rganizacija je bila ves Cas odli¢na.
OPredsednica organizacijskega komiteja

Anneli Jaroma je poskrbela tudi za kul-
turne uZitke udelezencev konference.

Moja odlocitev, da nastopim na tej konferen-
ci, na kateri so bile zastopana najrazvitejSe
drzave Evrope, je temeljila na dveh razlogih:

1) da se predstavi Slovenija, ki leZi v samem
osr¢ju Evrope, z referatom, ki je aktualen za
danasnji Cas in

2) se mi je zdelo potrebno nastopiti ravno v tem
Casu, ko Finska mo¢no podpira Slovenijo pri
vstopanju v Evropsko skupnost.
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Novi Braunov hitri termometér ThermoScan

Kak$na je razlika med tema dvema termometroma?

Coroma

PROIZVODNJA IN TRZENJE ELEKTRICNIH IN PLINSKIH
APARATOV, d.0.0., 4220 SKOFJA LOKA, RETECE 4
TELEFON: 064/634 555, TELEFAX: 064/634 053
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Okrog 179 sekund. To je ¢as,
ki ga prihranite z novim
Braunovim hitrim
termometrom ThermoScan.

Ce vam primanjkuje asa,
se tri minute zdijo cela
vecnost. Toda z novim
Braunovim hitrim ter-
mometrom ThermoScan
lahko v eni sekundi dobite
natancen podatek o osred-

Infrardeca tehnika
omogoca prikaz
osrednje telesne i telesni temperaturi - iz

temperature 7
preko usesnega u$esa. ThermoScan s

bobnica. pomogjo infrardece

tehnike natancno izmeri toploto uSesnega
bobnica in tkiva, ki ga obdaja, in tako
omogoci prikaz osrednje telesne
temperature brez
nepotrebnega ¢akanja kot
pri rektalnem merjenju.
Merjenja ne bo resno
ogrozilo niti u§esno maslo
niti vnetje srednjega

Ob pritisku gumba
nam ThermoScan u$esa. Zaradi hitrosti in

v eni sami sekun- *
di pokaZe toéno enostavne uporabe je
temperaturo. ThermoScan posebno
primeren za majhne otroke. Je nezen,
udoben in higieni¢en. Nevarnosti okuzbe
praktiéno ni. Poleg tega so Stevilne klinicne
o) Studije dokazale, da je
Lldy e NG ‘ ThermoScan natan¢en
in vzdrzljiv, saj tisoce
bolniskih sester in
Kliniéno dokazano zdravnikov vsako leto

kaZe osrednjo telesno njim izmeri na mili-
temperaturo brez £
¢Gakanja, ki je potrebno  jone temperatur.

pri rektalnem merjenju. Uporabljajo ga Jev
mnogih bolniSnicah in klinikah po vsej
Severni Ameriki.
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Braun ThermoScan.
Se ena novost iz Brauna.
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TEMPERATURA V ENI SEKUNDI



Toncka Sedonja

Moj referat "Negovalna raziskava bole¢ine”
je bil namenjen na interdisciplinarni nutricijski
pristop in je bil zelo dobro sprejet z oceno, da
gre za visoko raven. Dobila sem tudi ponudbo
za izmenjavo Studentov z Univerzo St. Martin
Lancester (VB).

Na sploSno bi ocenila omenjeno znanstveno
srecanje, kot tako, na katerem odkrito govorijo o
aktivnem vkljucevanju varovancev oziroma bol-
nikov v reorganizacijo zdravstvenega varstva in
zato zahtevajo spremembe.

Vse zdravstvene ustanove so vkljudene v
znanstveno raziskovalno delo. Le tako dobljeni
rezultati vodijo do sprememb na vseh
zdravstvenih ravneh.

Medicinske sestre se razvijajo v razlinih
smereh. V Veliki Britaniji gre razvoj tudi v
smeri, da medicinske sestre specialistke
kirurSkega podrodja, legalno opravljajo manjse
operacije samostojno. Pacient pa se prostovoljno
odloca, ali gre po uslugo k zdravniku ali k sestri.

Leta 1995 je zacela delati laparaskopije prva
kirurSka medicinska sestra (asistira ji kirurg),
tako jo pripravijo za samostojno delo. TeZijo za

tem, da medicinske sestre razbremenijo
zdravnike kirurge, ki se lahko potem resni¢no
posvetijo velikim kirurSkim posegom. Tako so
uspeli tudi odpraviti ¢akalne dobe.

Najvaznejse pa je, da kar najbolje izkoris¢as
¢lovekovo ucinkovitost in sposobnost. To velja
tudi za dnevno kirursko enoto, ki daje veéjo
kvaliteto (varno delo, skrb za okolje) in pacien-
tom nudi vecjo vrednost za tisto, kar pacient
placa.

Presegli so dosedanjo miselnost, da medicin-
sko nego vodijo zdravniki, medicinske sestre pa
lahko izvajajo le drobna dela (pospravljanje).

V Angliji sedaj kirurSke medicinske sestre,
zdravniki kirurgi, anesteziologi, menedZerji sku-
paj optimalno negujejo pacienta. Tu je potrebno
zgraditi medsebojno zaupanje in spostovanje do
vseh profilov.

V dnevni kirur$ki enoti je kirurSka medicins-
ka sestra odgovorna za predoperativno ocenje-
vanje in varno odpuScanje bolnikov iz
bolniSnice ter poznejSe zanimanje zanje. Te ses-
tre tudi sodelujejo v raziskovalni in izobrazeval-
ni dejavnosti.

V takem okolju lahko vsaka sestra razvije
svojo vlogo do maksimuma.

Maria Blum, prva dr. sc. zdravstvene nege na
Finskem, je prikazala stroSke zapletov po
operacijah.

Dosedaj so bili zdravniki proti prijavam
intrahospitalnih infektov in so svoje neuspehe
skrivali. To so lahko poceli, ker so infekte sami
odkrivali ob ponovnih pregledih.

Sedaj pa, ko so uvedli drZavni sistem re-
gistriranja teh infektov, prikrivanja niso vec
mozna.

Zvrstili so se Se Stevilni zanimivi referati, a
vseh ni mogoce opisati.

Omenila bi le Se potek panelne diskusije, ki
je bila organizirana za zadnji dan naSega
srecanja.

Izbrali so dva pacienta, gospo srednjih let in
mladega fanta, ki sta prikazala vsak svojo zgod-
bo tretmana v zdravstvenih ustanovah. Po
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obSirni diskusiji, ki je potekala v konferen¢ni
dvorani, kjer so bili vsi profili zdravstvenih
delavcev, sta ponovno dobila besedo izbrana
pacienta, da povesta, v ¢em se mora medicina in
z njo lik zdravnika ter zdravstvena nega in z njo
lik medicinske sestre spremeniti, da ne bi vsak
mislil o sebi vse najbolje, le prizadeti pa potem
ve, kako je videti pot do pekla.

Zahtevala sta spremembo v odnosu, vecjo
skrb in varnost za paciente, izboljSanje kvalitete
Zivljenja v bolniSnici (da pacient soodloca tudi v
planu nege). Zahtevala sta visoko usposoblje-
nost medicinskega in negovalnega kadra, ki bo
sposobno odreagirati na njihove potrebe in ki bo
resni¢no odgovorno za pacienta 24 ur na dan.

Na Finskem je primarna negovalna filozofija
Ze zelo razsirjena. V bolniSnicah dolocajo pri-
marno sestro za posameznega pacienta, ki je
direktno odgovorna zanj 24 ur na dan, 7 dni v
tednu in se ravna po nacelih dokumentirane
individualne, kontinuirane, komprehenzivne in
koordinirane zdravstvene nege.

Vsak pacient ima tudi pravico dobiti nacrto-
vano, ovrednoteno nego od visokokvalificiranih
sester, ki temelji na dogovorjenih standardih in
kriterijih (s korektivi).

To jim Ze vefinoma uspeva, saj se
postbazi¢no izobraZevanje odvija na Sestih uni-
verzah, kjer medicinske sestre lahko dosezejo
tudi magistrske in doktorske stopnje.

Avtoritete pa so odgovorne za to, da ravnajo
temu razvoju primerno.

V tem kratkem ¢asu bivanja na Finskem sem
lahko navezala pristne odnose z ljudmi, ker so
odprti, spostljivi in prijazni. Med njimi ni bilo
zaznati rivalstva, sovraznosti, nevos¢ljivosti in
tudi ne negativne kadrovske selekcije, saj je bil
vsak nastop na ustrezni ravni posameznikovega
poloZaja.

DeZela tisoCerih jezer me je pritegnila tudi s
svojo narodno kulturo, saj je inStitut opremljen z
njo. Precudovito je uéinkoval ro¢no izvezen
napis “Florence”, ki se mogo¢no razprostira pod

stropom preko vse stene dnevnega prostora in
simbolizira pogled na vse perspektive.

Vse skupaj daje obcutek prijetnega soZitja
vseh, ki delajo na tem inStitutu. Dobro pa se
pocuti tudi tisti, ki vstopi vanj.

Zelim, da bi se Slovenija hitreje pribliZevala
njihovim uspehom, kjer tako uporabniki kot
izvajalci zdravstvenih uslug locujejo potrebo po
zdravju od potreb po zdravstvenem varstvu.

/ Cvetka MEOLIC

Porocilo o strokovnem semi-
narju Pediatricne sekcije
Sentvid pri Sti¢ni 6. 6. 1997

Pediatricna sekcija je letos ze drugic pripravila
strokovni, tokrat enodnevni seminar. Zbrale
smo se, da obogatimo svoje znanje pri
zdravstveni negi in vzgoji otrok in mladost-
nikov in spoznamo predvsem delo medicinske
sestre pri kronicno bolnem otroku.

veseljem smo sprejele pobudo glavne
2 medicinske sestre Centra za zdravljenje

bolezni otrok v Sentvidu pri Sti¢ni, da
nam v letu, ko praznujejo 40 let delovanja tega
Centra, predstavi Center in delo v njem.
Ogledale smo si Center pod vodstvom VMS
Marjete Bijec in VMS Marije Zorec ter spoz-
nale, da vsi zaposleni skrbijo za to, da se otroci
¢imboljse pocutijo, da je vzdu$je ¢imbolj
domace, da so otroci ves ¢as kako zaposleni in
so vse aktivnosti: vrtec, Sola, delovna terapija,
fizioterapija, plavanje in igra usmerjene v dobro
vseh otrok.

Polne vtisov in okrepfane z bogatim pri-
grizkom, ki so nam ga pripravili v Centru, smo
popoldanski del zacele s predavanji. Da bi SirSe
spoznale stiske in tezave kroni¢no bolnega otro-
ka, nam je dr. Anica Kos-Miku§ predstavila v
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svojem predavanju psiholoske posebnosti obrav-
nave kroni¢no bolnega otroka.

Sledilo je predavanje VMS Marije Zorec na
temo: Debelost v mladostni dobi. Moc¢an porast
adipoznosti pri otrocih je lahko zaskrbljujo¢ za
vse nas, ki delamo na podrocju pediatrije.

Zdravstveno nego pri kroni¢no bolnem
otroku nam je predstavila glavna sestra Centra
VMS Marjeta Bijec. Njene bogate izkusnje v
20-letnem delovanju v Centru so nas vse pre-
vzele, saj bi $e kar posluSale predavanje, ki ga je
napisalo delo pri teh otrocih.

Ob koncu se je sestra Bijec zahvalila vsem
nam, ki smo si vzeli ¢as in pri§li v ta "mali
Sentvid”, kot je dejala, da bi tu videli, kako se
pocutijo otroci, ki ostajajo pri njih ve¢ mesecev in
tudi let. Mi pa dodajamo: Hvala, sestra, da smo
lahko spoznali, da pri teh kroni¢no bolnih otrocih,
v tem “malem Sentvidu” delajo veliki ljudje.

/ Ivanka PUPIS SKAPIN

POROCILO O 4.
STROKOVNEM SRECANJU
SEKCIJE MEDICINSKIH
SESTER IN ZDRAVSTVENIH
TEHNIKOV V DERMATO-
VENEROLOGIJI SLOVENIJE

Cetrto strokovno srecanje nase sekcije smo
pripravili 30. in 31. maja v zdraviliscu
Atomske toplice v Podcetrtku.

rijazno osebje hotela nam je Ze ob prihodu
in namestitvi v hoteleske sobe vlilo dobro

voljo, sonce je pregnalo e zadnje sledi
potovalne utrujenosti in pripravljeni smo bili na
resno delo. Zbrali smo se v prijetnem klubskem
prostoru zdravilisca.

Srecanje smo priceli s pozdravi: predsednice
sekcije Ivanke Pupis Skapin, VMS, direktorice
Dermatoveneroloske klinike Ljubljana - gospe
Marte Penko, dr. med., direktorja zdravili§¢a
Atomske toplice - gospoda Borisa Zavr§nika in
vodje zdravstvene sluzbe v zdravili§¢u - gospe
Ivice Flis, dr. med., in lepimi Zeljami za uspe$no
delo sekeiji.

Udelezenke 4. strokovnega sre¢anja medicinskih sester
Dermatoloske sekcije

Nato so se vrstila predavanja po predvidenem
programu. Prim. spec. akad. st. JoZe Arzensek, dr.
med. in predstojnik Dermatoveneroloskega oddel-
ka Splosne bolnisnice v Celju, je predstavil derma-
tovenerologijo v danas$njem Casu, nasul obilico
podatkov, od Stevila zdravstvenega osebja, do
Stevila bolniskih postelj in nakazal spremembe, s
katerimi se bomo v prihodnosti srecale tudi medi-
cinske sestre in zdravstveni tehniki ter pri
poslusalcih vzbudil pozornost na duhovit in
izviren nacin.

Sledili so prispevki o garjah in mikozah.
Predstavili so jih: asist. Boris Kralj, dr. med. -
Dermat. klinika Ljubljana, Silva Sturbej, dr. med.
in Ana Benedi¢ - Pilih, dr. med. - Splo$na
bolnisnica Celje ter medicinske sestre in
zdravstveni tehniki Dermatoloskega oddelka v
Celju in Dermatoveneroloske klinike Ljubljana.

Povabili smo tudi kolegico Albino Smigove,
VMS SB Celje, ki je uro in pol Zivahno govorila o
komunikaciji in nas znala pritegniti, da smo
pozorno sledili njenim besedam. Zal nam je bilo,
da nismo namenili ve¢ Casa za vpraSanja
poslusalcev.
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Gospa Majda Kokalj Kunovar, mag. pharm., je
predstavila tovarno SANDOZ PHARMA in zdrav-
ilo Lamisil. Gospa Ivica Flis je iz¢rpno predstavila
z besedo in sliko zdravili§¢e in nas popeljala na
ogled. Z velikim zanimanjem smo ji sledili in si
ogledali, kje in kako obravnavajo tudi bolnike z
obolenji koZe.

Ker je bilo med nami kar nekaj kolegic, ki so
bile prvi¢ v tem lepem koti¢ku nase domovine,
smo se v petek po konc¢anem strokovnem delu
odpeljali na ogled okelice Podcetrtka, obiskali
smo slikarje in si ogledali obrat steklarne
Rogaske-Dekor v Kozjem, kjer so nas navdusili
njihovi unikatni izdelki. Z nami sta bila tudi direk-
torica hotela, gospa Fanika Sket, in prim.
Arzensek, ki se nam je predstavil kot odlicen
vodi€ in poznavalec Zivljenja ljudi in bogate kul-
turne dediS¢ine pokrajine ob reki Sotli. Prav prijet-
no in hitro nam je minila tudi pot do znanega
Olimja. Tja smo se odpeljali z Atomckom-za-
nimivim vlakom brez Zeleznice. H gradu iz 13.
stoletja so v 17. in 18. stoletju dozidali ¢udovito
baro¢no cerkev. V gradu je na ogled ena
najstarejiih lekarn v Evropi. Se zdaj patri minoriti
nadaljujejo z zeli$carsko dejavnostjo. Pustile smo
se prepricati v zdravilne moci pripravkov in jih
nakupile za svoje drage ali pa zase. V domaci
tovarnici ¢okolade, ki jo izdelujejo po druzinski
tradiciji, so nam pripravili pokusino njihovih slad-
kosti. Seveda nismo odsle praznih rok!

Na skupni vecerji v petek zvecer smo kolegice,
zdaj nekatere Ze dobre znanke, in tiste, ki so bile z
nami prvi¢, veselo poklepetale, si izmenjale vtise,
nekatere zapele in zaplesale v prijetnem vzdusju in
za nekaj Casa pozabile na vsakodnevne obveznosti,
delo in tezaven poklic. V soboto smo srecanje
zakljucili v prijetni in lepo urejeni domadiji
Jakopina, ki je v bliZini gradu. Prijazni gostitelji
so nam postregli z izvrstno domaco hrano. Cas je
kar prehitro minil in kot je Ze kar obicaj srecanj,
ostalo je veliko neizreCenih besed in morali smo se
posloviti.

Hvala vsem predavateljem in kolegicam za nji-
hov trud pri pripravi in izvedbi srecanja.
Zahvaljujem se pokroviteljem srecanja: SANDOS

PHARMA Ljubljana in zdraviliS¢u Atomske top-
lice, e posebej direktorici hotela gospe Faniki
Sket, ki je bila ves ¢as z nami.

Ob rob zapisu $e nekaj misli.

Ve najboljse za nerojstni dan....”

NasSo sekcijo smo ustanovili pred dobrim letom
ob podpori $tevilnih kolegic in kljub nekaterim, ki
jim delo sekcije ne pomeni drugega kot zaprav-
ljanje Casa in odsotnost z delovnega mesta. Skupaj
s prizadevnimi kolegicami s klinike in dermato-
loskih oddelkov Maribor in Celje smo pripravili
§tiri strokovna srecanja, prikazali novosti v derma-
tovenerologiji, pomen dobre strokovne nege der-
matoveneroloskega bolnika in razsirili ali dopol-
nili znanje, ki ga Ze imamo. Ob srecanjih se spoz-
navamo, pogovorimo o teZavah in Zeljah.
Prepric¢ana sem, da je tistim kolegicam, ki praznu-
jejo peti, deseti rojstni dan svoje sekcije, veliko
laZje kot nam, ki smo Sele na zacetku poti.

Vsem kolegicam, ki so sodelovale in priprav-
ljale sreanja, iskrena hvala. Se posebej pa bi se
zahvalila:

Majdi Crgulj - SB Maribor,

Marusi Markelj - Dermatol. klinika Ljubljana,
Marini Valenti¢ - dermatol. klinika Ljubljana,
Mileni Lesar - Dermatol. klinika Ljubljana,
Zdenki Kolar-Jeric¢ - SB Celje.

Nase delo sta razumela in nam vedno poma-
gala direktorica Dermatoveneroloske klinike v
Ljubljani, gospa Marta Penko, in prim. JoZe
ArzenSek, predstojnik Dermatoveneroloskega od-
delka v Splo$ni bolnisnici v Celju, brez katerega
gotovo nase Cetrto srecanje ne bi bilo tako uspesno
in prijetno. Obema se iskreno zahvaljujem.

Po koncanem srecanju, ko se razidemo, v tiSini .
doma premisljujem o vsem, kar se je zgodilo,
kako smo opravili svoje naloge, kaj bi lahko
naredil bolje ali drugaCe. Oranje ledine pac ni
lahko delo, zato "se ne uc¢imo soditi preteklost
ampak se ucimo iz nje”.

Med nami ste gotovo kolegice, ki imate veliko
znanja in izku$enj pri delu z dermatoloskimi bol-
niki. Moje vabilo velja vsem, ki Zelijo sodelovati.
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/ Majda SLAJMER-JAPELJ

Kdor delegira naloge,

mora to dokumentirati...

§ spreminjajocim se sistemom zdravstvenega
varstva se spreminjajo tudi mnoge organizacij-ske
povezave in nacin komuniciranja v zdravstvu.

er je zdravstvena sluzba popolna le,

B kadar usklajeno deluje ves zdravstveni

tim, je korektno komuniciranje med
posameznimi ¢lani tima zelo pomembno.

Strokovno, pa tudi iz pravno-formalnih raz-
logov je obvezno pisno komuniciranje, kadar en
zdravstveni delavec delegira naloge drugemu.
Najpogostejsi je ta odnos v relaciji zdravnik-
medicinska sestra, ker je stroka zdravstvene
nege interpendentna, je namre¢ samostojna pri
odlocanju o procesu zdravstvene nege, v diag-
nosti¢nem in medicinsko-terapevtskem procesu
pa sprejema naloge lececega zdravnika in jih
izvaja po njegovih navodilih.

Vsako navodilo odgovornega zdravnika
mora biti izdano pisno, prav tako tudi morda
spremenjeno navodilo deZurnega zdravnika
oziroma zdravnika, ki nadome$¢a odsotnega
leceCega zdravnika.

Telefonska narocila so sprejemljiva le v
izjemno urgentnih primerih in o njih mora biti
napisana uraden zapis, ki ga mora zdravnik
pozneje podpisati.

V vedini evropskih drzav velja nacelo pisne-
ga delegiranja, a v praksi ni vedno spoStovano.
Ker pa se mnozi $tevilo sodnih procesov, ko
zaradi nespostovanja te obveze ni moZzna popol-
na rekonstrukcija dolocenih okolis¢inah, pade
koncna odgovornost na neposrednega izvajalca
dolocenih postopkov - in to je zelo pogosto
medicinska sestra.

Nemske kolegice in kolegi so sestavili sez-
nam primerov, ko so zaradi nedokumentiranih
telefonskih naro¢il bile v sodnem procesu

kon¢ne krivke povzrodene $kode zdravju bol-
nikov medicinske sestre, ker niso mogle dokaza-
ti, kakSna navodila so ali jih niso dobile od
odgovornega zdravnika.

Ker v Zdravstveni zakonodaji ta obveznost
pisnega delegiranja nalog $e ni prisotna, bo
moral to tudi v Sloveniji predvideti Zakon o
zdravstveni negi s svojimi podzakonskimi pred-
pisi.

Literatura: Werner Schell, muss auch dokumentieren,
str. 322-323, Pflege Aktuell 5/97

/ Ksenija FERENC

MOZNOST IZBIRE - VASA
NAJVECJA SVOBODA

(Izberite vedenje, ki vas izpolnjuje, namesto
vedenja, ki vas unicuje)
ri§tof Kolumb je na otoku Gvanahaniju v
B blizini Kube 15. oktobra 1492 zapisal v
svoj ladijski dnevnik, da so mornarji na
obali ’sreCevali rdecekoZce, ki so imeli v rokah

i nekakSen ogenj in liste ter so skozi usta in nos
: puhali oblake dima.” Slo je za liste rastline, ki

dotlej v Evropi ni bila poznana. Ce puhanje
dima osrecuje juznoameriske Indijance, bo pri-
jetno tudi Evropejcem, si je najbrZ mislil
Kolumb in prinesel tobak na Portugalsko. S por-
tugalskega dvora pa je leta 1560 tamkaj$nji fran-
coski veleposlanik francoski kraljici Katarini
Medicejski poslal za darilo zavitek semen te
rastline. Tako je tobak s Portugalske najprej
prisel na francoski dvor, odtod pa se je navada
puhanja tobacnega dima hitro Sirila med evrop-
sko plemstvo.

Najprej so menili, da je tobak zdravilo zoper
razli¢ne bolezni, zato se je kajenje zacelo Siriti
tudi med niZje sloje. Hkrati pa so se Ze pojavili
prvi nasprotniki tobaka. Tako je proti kadilcem
nastopil Ze angleski kralj James 1., Napoleon,
Marija Terezija in angles$ka kraljica Viktorija.
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Sovraznik kajenja je bil tudi veliki nemski pes-
nik Goethe, ki je menil, da: ”Kajenje naredi
¢loveka neumnega, napravi ga nezmoznega, da
bi mislil in pesnil.... Kajenje je huda nevljud-
nost.... to je nepriljudna nesramnost....”

[

Ksenija Ferenc

Kajenju je nasprotovala tudi francoska
pisateljica Madam de Stael, ki se je zadeve lotila
bolj kruto in nekje zapisala: "Kdor tobak kadi,
smrdi kot svinja. Kdor tobak njuha, je videti
kakor svinja. Kdor tobak Zveci, je svinja. Seveda
pa to ”svinj” ni ni¢ kaj preve¢ ganilo in kadile
SO napre;j.

Kajenje je torej postalo Ze pravi “ljudski
obi¢aj”, glede na to, da je na sceni Ze kar 500
let. Kljub mnogim znanstvenim dokazom,
osvescanju ljudi o Skodljivosti cigaretnega dima,
nekaterim Se vedno ni jasno, da si povzrocajo
pocasni samomor, s tem pa morijo tudi okolico,
kajti nekateri raziskovalci namre¢ trdijo, da je

dim, ki se kadi iz zarele cigarete, celo

nevarnejsi od dima, ki ga kadilec inhalira.
Seveda pa ne smemo pozabiti, da se vendar vsak
kadilec oklepa slamice upanja, da pa¢ on spada
v pescico tistih, ki bodo navzlic kroni¢ni zlorabi
nikotina docakali visoko starost. Seveda jim to
od srca privos¢imo in se kaj takega tudi zgodi,
zagotoviti jim pa tega ne more nihce.

No, in potem, ko Ze vsi teZijo s tem, da je
kajenje najbolj Skodljiv, najdraZji in najbolj
nepotreben luksuz naSega Zivljenja, se pojavi
dvom: kaditi ali ne kaditi - to je zdaj vpraSanje.

In tu v igro vstopijo reklame. Reklame o tem, da
je kajenje "full cool”, da je zakajena diskoteka
pojem za "life”. Sicer pa: kaj reklame sploh so?

Reklame so ideje, ki kaZejo stvari, usluge in
imidZ raznih podjetij. Delajo jih reklamne agen-
cije, toba¢niki v Sloveniji vsako leto za ciga-
retne reklame porabijo najmanj milijon mark,
zato, da bi vsi izvedeli, kako dobre stvari imajo
in da bi jih ¢im ve¢ prodali.

Ker jim gre sveZ zrak na Zivce, bi tobacniki
radi zakadili kar vse ljudi na tem svetu, zato
delajo cigaretne reklame po tekocem traku.
Nih¢e ni toliko nor, Se posebej pa ne tobacna
industrija, da bi zastonj metal toliko denarja za
reklame, ¢e ne bi imel ni¢ od tega. Ker vsako
leto na svetu zaradi kajenja umrejo okoli trije
milijoni ljudi, naredijo ogromno reklam, da bi
nahujskali nove stranke. Najraje imajo mlada
pljuca, sveZe modele v dobri kondiciji, tako da
jim bodo lahko prodali ¢im ve¢ cigaret. Najprej
ti obljubijo mega Zur, potem te zakajajo, kolikor
te le morejo, ti popolnoma asfaltirajo pljuca, ko
pa zbolis, te enostavno odpiSejo in ulovijo

- drugega. Ostal jim je namrec tvoj denar, ha! Z

njim naredijo spet nekaj novih reklam, da malce
pomanipulirajo z nami - ker kajenje pa¢ ni
obvezno - ko pa je tako brezvezno, namrec.
Veste, da poznamo ve¢ vrst reklam? To so

odkrite reklame: prepozna$ jih takoj, ko jih
zagleda§ na TV ali v casopisih, revijah, na
plakatih ali pa sliSi§ na radiu, in pa tiste skrite:
te se na prvi pogled delajo, kot da sploh niso
reklame, ampak nekaksni slucajni napisi, okras-
ki, kot npr. Zve€ilni gumi West, obleke Walter
Wolf, diSave Ronhill, deZniki Boss, .... Te se ti
pocasi plazijo v moZgane in te podtalno
pripravljajo na nakup. S stalnim bombardiran-
jem mozZganov te ¢isto omamijo in kot hipno-
tiziran kmalu “leti§” v trgovino in kupis stvar, ne
da bi sploh vedel, zakaj si jo kupil. Clovek bi
mislil, da ima dovolj, ampak tobac¢na industrija
ni kar tako, pa Se Gorenjec ni po dusi.
Gostilnam namre¢ zastonj deli pepelnike, prte in
deznike, po trgovinah ali pa kar na ulici postavl-
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ja stojnice in mladim deli zaston; ¢ike, da bi jih
ja ¢im vec in ¢im prej navadila kaditi. Obljublja
ti vecno mladost, obvladovanje scene in totalno
frajerstvo, v resnici pa je sploh ne brigajo mladi
in njihova scena, ravnodusnost in sponzoriranje
sta samo zato, da lahko potem vsem teZi s ciga-
retnimi reklamami.

[rraFiKA

Frajerstvo pa tako, ¢e pomislimo, kaj kajenje
vse povzroca. Ah, ne bom vam govorila o raznih
infarktih, rakavih obolenjih, kroni¢nih bronhi-
tisih, pljuénih emfizemih, saj to Ze vrabci
Zvizgajo. Naj naStejem le nekaj zapletov, ki
bodo mladim prav gotovo bolj padli v oci kot
katera koli angina pektoris, asteroskleroza,
tromboza in $e kaj. To so:

1. Rumeni prsti in rumeni zobje

Ste se Ze kdaj vprasali, zakaj imajo kadilci
rumene zobe? Zato, ker grizejo rumene nohte.
No, Salo na stran. Po eni strani bi vsi radi imeli
popoln, lep in sijo¢ nasmeh, kot obrazi, ki se
smejijo s TV ekrana, po drugi pa s kajenjem dan
za dnem obrabljajo zobe, jim odvzemajo sijaj,
pojavi se veéja verjetnost vnetja zobne
posteljice in propadanja podpornega tkiva zob.
Ampak, kaj bi se vznemirjali, ko pa Se vedno
obstaja zobna proteza?

2. Smrdljiva obleka, smrdljivi lasje

Nekadilci na splo§no naravnost oboZujemo
takSne diSece objeme.

3. Neprijeten okus v ustih

Ali veste, da so kadilevi poljubi res bolj
goreci? S ¢ikom v ustih, se razume!

4. Koza postaja zgubana in starikava

Ah, pa kaj bi se vznemirjali! Hitro po Quenty
forty!

¢ 5. Veliki odmerki nikotina hromijo mozgane
: (e lahko sploh govorimo o moZganih, glede na

to, da kadijo).

6. Moten telesni razvoj

Ni fanta, ki ne bi Zelel ugajati drugim (in sebi) s
svojo telesno podobo. Visoka postava, Siroka
ramena in razvit prsni ko$ so sen skoraj vsakega
mladostnika. Vendar pa je izbira le ena: postava
ali cigarete! Kajenje namre¢ zavira rast, telesni
razvoj, predvsem pa manjsa obseg prsi.

7. Povecano znojenje, mastna koza, mastni
lasje, akne

Kdo pa bi te sploh $e hotel?

8. Prizadeta spolna moc¢ pri moskih (impotenca)
Pa Ze tako zgodaj?

9. Bolece motnje ob menstruaciji, neplodnost,
splavi

Pa Ze spet ne more§ na zmenek, ko te pa tako
zvija po trebuhu!

10. Zapravljanje denarja

Pa se Se sprasujes, zakaj nima$ nikoli ni¢ denar-
ja!

To je torej nekaj negativnih estetskih, materi-
alnih in telesnih vidikov oziroma zapletov, ki jih
povzroca kajenje. Seveda je to le kapljica v
morje.

Zavracanje kajenja postaja v svetu vedno
bolj priznana vrednota. Vse bolj prevladuje
mnenje, da je kadilec neizobraZen, nekulturen,
nemocen, da se tej razvadi ne more upreti.
Pocasi, vendar zanesljivo, se v svetu vraca
zavest o Skodljivosti kajenja. V kulturnem svetu
kaditi ni ve¢ moderno. Vedno bolj moderno
postaja biti zdrav. Sicer pa, kaj nismo mladi radi
moderni?
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Svez zrak brez tobacnega dima je osnovna
pravica slehernega nekadilca. Ker pa kajenje

povecuje razdrazljivost, vsem kadilcem lepa i
beseda ne zaleze. In tam, kjer ¢loveSka vrlina :

odpove, je potreben zakon. V Sloveniji je na

srefo Ze sprejet zakon, ki prepoveduje kajenje
na javnih mestih, vendar pa ljudem nekako $e ni

zlezel pod kozo, ali pa ga ne jemljejo dovolj

resno. Nekadilci smo $e vedno v manjSini, vsaj :

kar se diskotek in lokalov tice.
Ce sem ze zacela s Kolumbom, naj Se
kon¢am z njim. Predragi stri¢ek. NedolZno se je

odpravil odkriti pomorsko pot v Indijo, namesto :
nje je odkril Ameriko, s tem pa tudi kup tezav. :
Saj konec konceyv, ¢e ne bi bilo Amerike, ne bi i

! bilo tobaka, ne krompirja in fast fooda, mnogih
 bolezni, pa tudi nas ne bi bilo zdaj tukaj. In vse
zavoljo ambicioznega Kolumba.

pa:

& Qs G O i)

EJ - POLN PEPELNIK TE ZE IMAM!

MisliS, da si pomemben(-bna)? Iztopas? Seveda, saj si predmet opazovanja, ko

tako lepo disiS (oboZujem namre¢ cigaretni parfum),

imas tako lep nasmeh (tudi rumena barva je kar lepa),

ima$ rumene prste (oboZujem romantike - saj si nabiral(-a) cvetice, kaj?),
je tvoj poljub tako gore€ (s ¢ikom v ustih, seveda),

so tvoji lasje mastni (pa saj uporablja$ gel za moker videz, kajne?),

imas globji glas (tako si videti bolj odraslo).

In vse zavoljo: CIGARETE!

Nasploh si povsem krasen(-sna)!
Kako to, da te Se vedno ne maram?

To ni Zalitev, temve¢ pomoc! Zadihaj vendar na steZaj!
Poljubi svet brez cigarete,
in zrak bo boljse kvalitete!

zaskrbljena za tvoje (in svoje) zdravje
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Srecanja doma
Zbornica zdravstvene nege Slovenije

Psihiatricna in nevrolo$ka sekcija

Prvo obvestilo in povabilo
Nasa sekcija organizira

petidnevni strokovni izlet na Nizozemsko
Z ohiskom Splo$ne psihiatriéne holniSnice v Deventru.

BolniSnica predstavija uéno bolninico A na Nizozemskem,
kar pomeni uéno bazo na visoki strokovni ravni.
Z vodstvom bolniSnice se dogovarjamo za strokovni program.
Udelezba se bo upostevala za strokovno izpopolnjevanje.

Cena izleta bi bila 300 - 350 DEM,
v ceno je vkljuéen avtobusni prevoz,
turisticna voditeljica in tri nocitve s polpenzionom.

MoZno bo plagilo v dveh obrokih.
Strokovni izlet bomo organizirali konec septembra ali v zacetku oktobra.
Da bomo organizacijo lahko speljali, se mora prijaviti 40 udeleZencev.

Informacije in zanesljive prijave sporoite od 28.07.-08.08.1997 na naslov in telefon:
Branka Mikluz, Klinicni oddelek za kliniéno psihiatrijo Ljubljana Polje,
telefon: 061/485-451, faks: 061/484-618.

Predsednica sekcije
Marija Mrak

Zbornica zdravstvene nege Slovenije
Sekcija medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov v kardiologiji

Prvo obvestilo
Obves¢amo vas, da bo
ustanovni obéni zbor Sekcije medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov v kardiologiji
in prvo strokovno srecanje 10.in 11.10.1997 na Otoécu.
Nosilna tema: akutni miokardni infarkt.
Program srecanja in natanénej$a navodila si poglejte v septemberski Stevilki Utripa.
Lep pozdrav in nasvidenje Oktobra

Predsednica iniciativnega odbora
Lidija Marin¢, VMS
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Zbornica zdravstvene nege Slovenije
Psihiatricna in nevrolo$ka sekcija

vas vabi na
mednarotno konferenco o odvisnosti

Odyvisnost v Evropi

Glavni organizator konference je Evropsko zdruzenje za zdravljenje odvisnosti - v sodelovanju s Kordinacijo
centrov za prepre¢evanje in zdravljenje odvisnosti, ki deluje pri Ministrstvu za zdravstvo RS. Pokrovitelja sta
Svetovna zdravstvena organizacija in predsednik Republike Slovenije gospod Milan Kucan. Sodeluje tudi
skupina Pompidou (Svet Evrope). Soorganizatorja konference pa sta Ameriski drzavni institut za zlorabo
drog in Ameriko zdruzenje za metadonsko zdravijenje, ki bosta pripravila posamezna satelitska sre¢anja in
svoja predavanja z delavnicami.

Ne gre le za srecanje, ki bo namenjeno le obravnavi terapevtskih moznosti, ampak za celovito sreCanje s
problemom odvisnosti, od zgodovinskih, druzbenih, etnografskih in politiénih pogledov do preventivnih in
rehabilitacijskih moznosti ter vkljuéevanje celotne skupnosti v razreSevanje tega problema.

Problemi v zvezi z odvisnostjo so najbolj pogosta zdravstvena tezava prebivalcev vecine drzav.

Ob konferenci bodo potekale tudi spremljajoée dejavnosti, predvsem portne in kulturne,
ki so namenjene javnosti.

Vljudno Vas vabimo, da se konference udeleZite kot dejavni udeleZenec, razstavijalec, poslusalec ali
obiskovalec. Se posebej Vas opozarjamo, da se je mozno prijaviti le za posamezni dan ali le za
popoldanske delavnice. Tako bo Cetrtek, 18.septembra 1997, namenjen predvsem zdravstvenim vidikom
obravnave odvisnosti, naslednji dan, to je petek, 19.septembra, bo vec poudarka na vklju¢evanju celotne
skupnosti, zadnji dan, 20. septembra, pa bo namenjen terenskemu delu in razli¢nim moznostim obravnave
odvisnosti.

Odprli bomo tudi razstavo s prikazom dejavnosti in organizacij s podrocja preprecevanja
in zdravljenja odvisnosti v Republiki Sloveniji

Za slovenske udeleZence znasa Stiridnevna kotizacija 40.000 SIT (vkljuCuje otvoritev s strokovnim in
kulturnim delom ter sprejemom). Dnevna kotizacija je 15.000SIT. Poldnevna kotizacija (popoldanske
delavnice) je 8.000 SIT. Kotizacijo se placa na ziro ra¢un Cankarjevega doma: 50100-603-41427,
s sklicno $t.05-6211011. Cene veljajo do 1. septembra, nato se ob registraciji doplaca 2.000 SIT.

Dodatne informacije in prijave:
ga.Teja Ali¢, Cankarjev dom,
Kulturni in kongresni center, PreSernova 10, 1000 Ljubljana.
Tel.:061 176 71 35. Faks: 061 217 431. E-mail: teja.alic@cd-cc.si

Informacije v angleSCini lahko dobite tudi na internetu:
http://www.cd-cc.si/congress/addiction
http://www.sigov.si/mz/inddrog2.htm
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Zbornica zdravstvene nege Slovenije

DMSZT Ljubljana

vljudno vabi na

VOLILNI 0BENI ZBOR S STROKOVNIM PREDAVANJEM,
ki bo v petek 10.10.1997 ob 10. uri v IV. predavalnici Kliniénega centra v Ljubljani.

DNEVNI RED:
1. Predstavitev pevskega zbora "FLORENCE”

2.Volilni obéni zbor
Volili bomo: predsednika, dva podpredsednika, tri ¢lane nadzornega odbora,
predsednika Castnega razsodiéa in predstavnike posameznih zdravstvenih,
socialnih in posebnih organizacij v upravni odbor.

3. Strokovno predavanije: Mojca Jakomin, VMS
Medicinska sestra in druZina kroniéno bolnega otroka; umetna ventilacija otrok na domu

Kandidacijska komisija:
Roza Megli¢ - Visoka Sola za zdravstvo Ljubljana (tel.: 322 277)
Olga Koblar - Onkoloski intitut Ljubljana (tel. 132 00 90, int. 46-20)

Irena Resnik - ZUIM Kamnik (tel. 817 444)
zbira pisne predloge za voljene ¢lane organov drustva do 25.9.1997
Ob kandidaturi je potrebno priloZiti pisno privolitev kandidata.
Istoéasno bomo sprejeli tudi statut drustva.
Vse ¢lane nadega drutva vabimo k aktivnemu sodelovanju.

Zelimo Vam prijetne pocitnice.

Predsednica DMSZT Ljubljana
Jelka Mlakar
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MERIDIANA

d.o.o./Ltd
Razvijanje projektov, organizacija prireditev, inzeniring / Project development, conventions, meetings, engineering
1000 Ljubljana, Zupanéieva ul. 7, Slovenija - Tel. + 386 61 1211381, 1211380, 1211384
Faks +386 611211381  Mobitel +386 0609 625349  E-mail: meridiana@siol.net

Zaradi velikega zanimanja ponavljamo seminar

RAZKUZEVANJE IN STERILIZACIJA V ZDRAVSTVU

Seminar je pripravljen s soglasjem Zbornice zdravstvene nege Slovenije $t. 49/1997
Ponedeljek, 15. september 1997 9.00 - 15.00
Dvorana z atrijem, Poslovni center Hermes SoftLab, Litijska 51, 1000 Ljubljana

09.00 - 10.00 Registracija udelezencev, ogled razstave
10.00 POMEN SANITACIJE V ZDRAVSTVU

Prim. Metka Macarol Hiti, dr. med., direktorica Insituta za varovanje zdravja, Ljubljana
11.00 RAZKUZEVANJE, Prof. dr. Ana Zlata Dragas, dr. med., up. redna profesorica MF, Ljubljana

1. RazkuZzevanie s toploto

2. Kemicno razkuzevanje 2.1. Vrste razkuzil
2.2. Nadzor razkuzil
3. Razkuzila v zdravstvu 3.1. Splodni napotki

3.2. Razkuzila za roke in kozo
3.3. Razkuzila za inStrumente
3.4. Razkuzila za povrsine
4. Razprava in odgovori na vprasanja
12.30 Odmor z osvezilnimi pijacami, prigrizki in sadjem, ogled razstave
13.00 STERILIZACIJA IN RAVNANJE S STERILNIM MATERIALOM
Prim. Marjeta Skerl, dr. med., epidemiologinja, KC Ljubljana

1. Pomen sterilizacije v zdravstvu 1.1. Definicije
1.2. Principi sterilizacije
2. Vrste sterilizacije 2.1. Pama sterilizacija - avtoklaviranje

2.2. Sterilizacija s suho toploto
2.3. Ostale vrste sterilizacije
2.4. |zbira postopka sterilizacije
3. Nadzor sterilizacije 3.1. Fizikalni naini
3.2. Kemicni nacini
3.3. Bioloski naini
4. Razprava in odgovori na vprasanja
14.30 POSTOPKI DELA V STERILIZACIJI, Eva Verstovéek, VMS, vodja centralne sterilizacije, KC Ljubljana
1. Postopki dela 1.1. Zavojni material in pakiranje
1.2. Polnjenje sterilizatorjev
1.3. Shranjevanje
1.4. Roki sterilnosti
2. Razprava in odgovori na vprasanja

Seminar je namenjen zdravnikom, medicinskim sestram in ostalim delavcem v zdravstvu, ki so odgovomi za sanitacijo v bolni§nicah, zdravstvenih
domovih, ambulantah, laboratorijih, domovih starejih obéanov, lekarnah ter zasebnem zdravstvu in zobozdravstvu. Zbomica zdravstvene nege Slovenije
je po pravilih o strokovnem izpopolnjevanju za pricujoci program dala soglasje $t. 49/1997, s katerim se udelezba na tem seminarju uposteva pri napre-
dovanju. V ¢asu registracije in odmora bo na ogled razstava opreme in pripomockov za vzdrzevanje, razkuzevanje in sterilizacijo. :
Kotizacija 9.800 SIT na osebo Vkljucuje seminar s prosojnicami in barvnimi diapozitivi, seminarsko mapo, beleZnico za individualne zapiske, knjigo prof.
dr. Ane Zlate Draga$ “Preprecevanie infekcij v zdravniskih ordinacijah”, DZS 1993, postrezbo v odmoru, tiskano A4 potrdilo o udelezbi z reg. &. soglasja
Zbornice zdravstvene nege Slovenije ter prometni davek.

Informacije in prijave: MERIDIANA d.0.0., Zupangiceva ul. 7, 1000 Ljubljana, tel. (061) 12 11 380 ali 12 11 384, faks 12 11 381.

Udelezence ljubeznivo vabimo, da se ¢imprej prijavijo, ker bomo prijave sprejemali le do zapolnitve dvorane.
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Zbornica zdravstvene nege Slovenije
Sekcija medicinskih sester v vzgoji in izobrazevanju

in Srednja zdravstvena $ola Ljubljana
vabita na seminar, ki bo 26. - 27. septembra 1997 na Srednji oli za farmacijo in zdravstvo,
Saranoviceva 5, Ljubljana
TEMA:Timska obravnava otrok in odraslih z nevrolosko problematiko

PROGRAM STROKOVNEGA SRECANJA
petek, 26. september 1997
07.30-08.00 Registracija udelezencev
08.00-08.30 Uvod
08,30-12.00 Normalni razvoj,
Cerebralna paraliza
prim. dr. Tatjana Dolenc-Veli¢kovi¢
12.00-13.00 Kosilo
13.00-18.30 Uéna delavnica
13.00-14.00 Pravilni polozaj telesa pri delu medicinske sestre oz. kaj lahko storimo, da
preprecimo bolecine v krizu-biomehanika dvigovanja
Pomo¢ varovancu in ucenje pravilnega obracanja, sedenja, presedanja in vstajanja

vvvvv

14.30-16.00 Pravilni polozaj varovanca v postelji - preprecevanje abnormnih vzorcev in
spasticnosti pri nevroloskih varovancih
Meta Stravnik, vis. ft., spec. nevroft.
16.00-16.30 Odmor
16.30-18.30 Hranjenje varovancev s teZavami pri sprejemanju in poZiranju hrane
Lea Suc, vis. del. terapevt
sobota, 27. september 1997
08.00-09.00 Poskodbe glave
prim. dr. Andreja Gosti$a
09.00-09.45 Epilepsija
09.45-10.00 Odmor
10.00-11.30 Zdravstvena nega varovancev z nevrolosko simptomatiko (CVI, multipla skleroza)
Helena Tusar, VMS, dipl. org. dela; Majda Medves¢ek-Smrekar, VMS, prof. zdr. vzg.
11.30-13.00 Psiholo$ka problematika nevrolo$kih varovancev (CVI, poskodbe moZzganov)
mag. Vesna Radoniji¢-Miholi¢, spec. klin. psih.
13.00-14.30 razgovor o seminarskih nalogah - delavnica
Seminar Steje za strokovno izobrazevanie. ¢
Prijavite se na naslov: JoZica Novak, Solski center Novo mesto, Segova 112, 8000 Novo mesto do 10. septembra 1997.
Kotizacija za seminar je 14.000,00 SIT za ¢lane ZZN (28.000,00 SIT za nelane). Placate jo na Ziro racun ZDMSZT $t.:
50101-678-48641, sklic na Stevilko 0012210, ali pred pric¢etkom seminarja. S seboj prinesite potrdilo in ¢lansko izkaznico.
Organizatorici seminarja: Ida Filipi¢, Marija Verbi¢
Informacije: Jozica Novak, tel.: 068 27 883 (zvecer)
Predsednica sekcije
JozZica Novak
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Zbornica zdravstvene nege Slovenije
Pediatricna sekcija
Vabilo na
strokovni seminar
Pediatricne sekcije, ki bo v petek, 3.10.1997 v Mariboru

Program: Slu$no in govorno moten otrok

09.30 Registracija udeleZencev
Pozdravni govor in uvod v seminar
Cvetka Meolic, vi§ja med. sestra, predsednica sekcije

10.00 Kulturni program

10.30 Vzroki okvare sluha in diagnosti¢ni postopki
Majda Spindler - dr. med.

12.00-13.30 Odmor

13.00 Predstavitev Centra za usposabljanje slusno in govorno motenih otrok
Tanja Majer, dipl. psih.
Multidisciplinarni pristop k diagnostiki slusno in govorno motenih otrok
Branka Prosnik, dipl. def.
Integracija
Marija Meolic, prof. def., Klavdija AmbroZic, dipl. def.
Rehabilitacija predSolskega in Solskega otroka
Djurovi¢ Marjana,spec. ped., Klavdija AmbroZi¢, dipl. def.
Kohlearni implant
Nada Hernja, prof. def.
Vloga medicinske sestre pri obravnavi slusno in govorno motenih otrok
Breda Bohinc, visje med. sestra
Diskusija
17.00 Zakljucek seminarja

Udelezba na seminarju se Steje za strokovno izpopolnjevanje. Kotizacija za ¢lane ZZNS znasa 7000 SIT, za
neclane 14000 SIT. Za $tudente in upokojence brezplacno. Vplacate lahko na Z.R. ZDMSZTM 50101-678-
48641, sklic na Stevilko 0012205 (za pediatriéno sekcijo), ali pa znesek poravnate eno uro pred zacetkom
seminarja. Ob registraciji potrebujete ¢lansko izkaznico in potrdilo o placani kotizaciji.

Dodatne informacije lahko dobite: Cvetka Meolic, SB Murska Sobota, tel. 069/32-010.

Organizacijski odbor: Cvetka Maolic, Majda Sabjan, Mira Horvat, Dragica Nemec, Cvetka Miakar

Prisréno vabljeni

Predsednica sekcije
Cvetka Meolic
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) NOVARTIS

Spostovani!

Obvestamo Vas, da sta se farmacevtska koncerna SANDOZ in CIBA, ki imata
mati¢ni tovarni v Baslu v Svici, zdruzila v koncern z novim imenom NOVARTIS

NOVARTIS je prisoten v vseh drzavah sveta, raziskovalne in razvojne institute ima
v Svici, Avstriji, Angliji, ZDA in na Japonskem.

V Sloveniji bomo Se naprej trzili Ze uveljavljena zdravila:

Lamisil® (terbinafin), antimikotik prve izbire za koZo, nohte in lasisce
Lescol® (fluvastatin), hipolipemik, ki u¢inkovito in varno zmanjsa holesterol v krvi
Miacalcic® (kalcitonin), preprecuje in zdravi osteoporozo
Sandimmun Neoral® (ciklosporin), imunosupresiv

Navoban® (tropisetron), antiemetik pri kemoterapiji

Sandostatin® (oktreotid), sinteti¢ni derivat somatostatina

Leponex® (klozapin), antipsihotik za rezistentno shizofrenijo
Melleril® (tioridazin), anksiolitik, nevroleptik

Sirdalud® (tizanidin), mi&i¢ni relaksant s centralnim delovanjem
Syntocinon® (oksitocin), spodbuja materniéne kontrakcije

Tavegyl® (klemastin), i.v. antihistaminik

Dobro sodelujemo s tovarno zdravil KRKA, ki izdeluje po licen¢ni pogodbi sedem
nasih zdravil: Ca-C 500 Sandoz, Calcium Sandoz forte, Brinerdin, Dihalar, Tenzimet,
Tenzipin retard in Torecan.

V naslednjem letu Vam bomo ponudili $e nova zdravila, pfedvsem na podrodju
kardiologije, astme in zdravljenja Alzheimerjeve bolezni.

Veseli bomo, ¢e Vam bodo nasa zdravila v pomo¢ pri delu.

Ce nam Zelite kaj sporo¢iti, nas kaj povprasati ali potrebujete strokovno literaturo
o nasih zdravilih ali boleznih za katere so ta namenjena, nam pisite na naslov:

NOVARTIS PHARMA SERVICES Inc. Telefon: 061/ 133 04 04
Podruznica v Sloveniji Faks: 061/ 133 96 55
Dunajska 22

1511 Ljubljana

Zelimo Vam uspesno strokovno pot in Vas prijazno pozdravljamo.




KOMPLETNI PROGRAM SANITETNEGA MATERIALA

Ekskluzivni zastopnik proizvajalcev

Kotevska c. 25
1291 Skofljica
Tel.: 061/667-929

DieK&mtrier ADVANTAGE,
http://www.Kaerntner Sparkasse.co.at V OST

e-mail:info@Kaemtner Sparkasse.co.at l 0

Avstrijska banka MIKRORELIEFNA
se predstavlja v Sloveniji s héerinskim podjetjem VLAKNA

Dunajska 56, 1000 Ljubljana
tel.: 061 136 1003, 061 136 1164
fax: 061 136 1004

Nudimo vam celotne storitve leasinga za opremo

- zdravniskih ordinacij

- laboratorija

- vsakovrstnih medicinskih aparatov

- ratunalniske opreme, ipd.
Zagotavljamo vam zaupno in hitro obravnavo vase vloge.
2 Vedno ve¢ zobozdravnikov po svetu priporo¢a
Ml sSmo tll Za Vas! Oral-B zobne $cetke
BLEND d.o.0., Vinarska 5, 2000 Maribor

= (062) 229 7300, fax: (062) 229 7303

Predmete vrhunske ustne higiene Oral-B dobite v: lekarnah, drogerijah,

trgovinah z ortopedskimi pripomocki, veleblagovnicah, ...




EURO BRAIN'97

26 - 28 NOVEMBER 1997

AALBORG CONGRESS AND CULTURE CENTRE - DENMARK
In Collaboration with
Year of the Brain in Denmark

Junt) 597, UTRIP
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» ; ] ROYAL COLLEGE OF NURSING OF THE UNITED KINGDOM @
'I§ . Society of Orthopaedic Nursing s

N ~

THURSDAY - SUNDAY 10-13 SEPTEMBER 1998
Manchester, England, UK

Forging links to take orthopaedic practice and research into the future

1st announcement and call for papers

Closing date for receipt of abstracts: Friday 12 December 1997




VIVASEPT, z alkoholom prepojene krpice

NOVO pri nas!

120 steriliziranih krpic,

prepojenih s 70% isopropyl alkoholom

Samo za zunanjo yporabo!
Hranife jih izven dosega ofrok!

& FERARA
50 Serilizirgy;
ziranih ey
Pfep°|eﬂih $70% i:;;ropﬂ :
s}

‘(Qholo,n

Idealne so za razkuzevanje koze, npr. pred cepljenjem ali odvzemom krvi. Krpice VIVASEPT so pre-
pojene s 70 - odstotnim isopropylnim alkoholom in pakirane na nacin, ki omogoca porabo do zad-
nje krpice. Izdelane so iz trpeznega materiala.

Izbiramo lahko med tremi nacini pakiranja:
VIVASEPT normal - 120 steriliziranih, z alkoholom prepojenih krpic (44 x 44 mm). Skatli s krpicami
je priloZzen tudi podstavek, ki ga lahko s samolepilnim trakom prilepimo na gladko povrSino.

Skatlo s krpicami po izpraznenju preprosto zamenjamo z novo, staro pa uporabimo za shranje-
vanje uporabljenih igel.

VIVASEPT mini - 50 steriliziranih, z alkoholom prepojenih krpic ( 44 x 44 mm).

VIVASEPT medi - 100 z alkoholom prepojenih krpic (30 x 25 mm - 8 plasti). Pakirane so posamicno.
Primerne so predvsem za diabetike, saj jih imajo lahko vedno pri roki.

VIVASEPT krpice - higienske in var¢ne!

=2 i O'SAIVIA



KATERE BOLECINE?

KAKSNI STA UCINKOVITOST IN VARNOST?

AvalnNnia

NOV LOKALNI ANTIREVMATIK
Jje v obliki mikroemulzije.
* Mikroemulzija omogoca boljse prodiranje ibuprofena v globlja tkiva.
* Lokalno protivnetno in protibolecinsko delovanje je boljse.
* Prehajanje mikroemulzije Diverin v plazmo je zelo majhno, zato so sistemski stranski ucinki
zelo redki.
* Ne vsebuje konzervansov in arom, zato ne drazi koze.

Diverin v dveh oblikah - Se ucinkovitejsi
50

I ek Natancnejse podatke o zdravilu dobite pri proizvajalcu.

052396-SLO



