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butamirat

° v

® odpravlja akutni in kronicni
suh in drazec kaselj
razlicnega izvora

® za otroke in odrasle,
tudi za sladkorne bolnike

. 9 motil pot™

Skrajsano navodilo

Indikacije. Panatus je indiciran za zdravljenje akutnega in kroni¢nega drazecega suhega kaslja razli¢nega izvora, za
odpravljanje kaglja pred diagnosticnimi posegi v bronhijih in po njih; dajemo ga pred operacijami in po njih ter pri oslovskem
kaslju. Odmerjanje. Panatus odmerjamo glede na starost bolnika, farmacevtsko obliko ter pogostost in mo¢ kaslja. Sirup
Panatus forte Odrasli: $tirikrat na dan po 1 Zlico (15 ml). Otroci, starejsi od 12 let: trikrat na dan po 1 Zlico; 6 do 12 let:
trikrat na dan po 2 Zlicki; 3 do 6 let: trikrat na dan po 1 Zlicko (5 ml). Tablete Panatus forte Odrasli: dvakrat do trikrat na
dan po 1 tableto (50 mg). Otroci, starejsi od 12 let: enkrat do dvakrat na dan po 1 tableto. Sirup Panatus Odrasli: trikrat
do stirikrat na dan po 6 zlick. Otroci, starejsi od 9 let: tirikrat na dan po 3 Zlicke; 6 do 9 let: trikrat na dan po 3 Zlicke;
3 do 6 let: trikrat na dan po 2 2licki; 1 leto do 3 leta: trikrat na dan po 1 Zlicko; 6 mesecev do 1 leto: Stirikrat na dan po
pol Zlicke (2,5 ml). Tablete Panatus Odrasli: dvakrat do trikrat na dan po 2 tableti. Otroci, starejsi od 12 let: trikrat na dan
po 1 tableto (20 mg); 6 do 12 let: dvakrat na dan po 1 tableto. Kontraindikacije. Preobcutljivost za zdravilo. Nose¢nost
in dojenje. Ker z zdravljenjem nosecnic ni izkusenj, zdravila v prvih treh mesecih ne priporocamo. Svetujemo tudi previdnost
med dojenjem, saj ne vemo, ali zdravilo prehaja v materino mleko. Interakcije. Klinicno pomembne interakcije z drugimi
‘ 7‘ zdravili niso znane. Stranski uginki. Zelo redko in v blagi obliki se lahko pojavijo kozni izpuicaji, prebavne motnje in
k l(R’(p\ vrtoglavica. Stranskih ucinkov, znacilnih za opiatne antitusike, ni. Preveliko odmerjanje. Zdravljenje blazjih oblik zastrupitve
ni potrebno. Pri huj3ih oblikah priporocamo izpiranje Zelodca, aktivno oglje in odvajalo, spremljanije. Zivljenjskih funkcij
Kikalid . Nove rneste in po potrebi ~im|)ln|\m(~!{u zdravljenje. Oprema. 200 ml sirupa (Panatus, 4 mg |)u|.1lmm_l citrata/5 ml in Panatus forte,
Smarjeika cesta 6 7,5 mg butamirat citrata/5 ml). 10 tablet Panatus po 20 mg in 10 tablet Panatus forte po 50 mg butamirat citrata. 12/99.
8501 Novo mesto Podrobnejse informacije so na voljo pri proizvajalcu.




Studio Pet

~ No¢ in dan.

Oblogo TenderWet 24 lahko na rani pustimo kar 24 ur. Novost je proti
vodi odporna plast pod oznaceno povrsino obloge, ki mora biti obrnjena
pro¢ od rane. Ta plast preprecuje izhlapevanje Ringerjeve raztopine v
okolico. Na ta nacin je delovanje podaljSano, vpijanje je boljSe, hkrati pa
se vec izlockov iz rane zamenja z Ringerjevo raztopino, s éimer se rana
cisti. Priporo¢amo pri oskrbi okuZenih akutnih ran in pri kronicnih ranah, kot

so prelezanine, razjede goleni, diabetiéno stopalo in okuZene kirurSke rane. Obloga za mokro EisEenje ran

Uvoznik in ekskluzivni zastopnik medicinskih izdelkov Hartmann, Smartinska 130, 1000 Ljubljana,
Slovenija, Tel.: 061 141 55 10, Fax: 061 141 55 10 46

HARTMANN




mazi 10 B E P ANT H E N ® Pordela koza in plenicni izpuscaji pri

za nego dojenckove koze in prsi med dojenjem doEnctiighotan padavice
dojkah dojecih mater...

Mazilo Bepanthen vsebuje dekspan-
tenol, ki se po nanosu z lahkoto in

i - hitro absorbira v kozo, kjer se pre-

B.). Vitamin B pospesi obnavljanje
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koze in tako pospesi celjenje ran.

Mazilo nanasajte dojenckom med
vsakim previjanjem
THEN ﬁ na dobro umite in
osusene predele, ki

so pordeli ali prizadeti zaradi ple-

nicnih izpuscajev. Je izrazito mastno,

® zato po nanosu preprecuje dotik
B E PAN I H E N zdravljene povrsine z vodo ali secem.
Dojece matere naj nanasajo mazilo

Prijeten obcutek zdrave koZe S A

dojenju.

Pripravki Bepanthen so na voljo brez recepta v lekarnah in specializiranih trgovinah.
Pred uporabo natancno preberite navodilo! O tveganju in stranskih ucinkih se posvetujte z zdravnikom ali farmacevtom.

49/ 000
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Zbomica zdravstvene nege Slovenije

Ljubljana, Vidovdanska 9
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telefon, telefaks: 061/1344-903, narocnine, racuni
e-mail: zveza.med.sester@siol.net
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TRZENJE OGLASNEGA PROSTORA:
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STARLINGd.0.0.

Vrhnika, Kroznapot 2, tel.: 061/757-850,
faks: 061/757-855, e-mail: starling@siol.net

BOZANSKA SVETLOBA

Naj bo bozanska svetloba v tebi.
Duh miru naj bo vedno s teboj.
Naj te sreda ljubezni izpolni.
Vsi skupaj smo srechi,
svobodhi,
imamo se radi
v sredi,
iskrene svobodne ljubezni.
Vsi skupaj smo sredni,
svobodni,
imamo se radi
v sredi,
iskrene svobodne ljubezni.
DLEMENITA SVETLOBA
SVETEGA DUHA,
ZDRUZENA SVETLOBA CLOVESTVA
IN VSESDLOSNA SILA ZIVLIENJA!

Slavko MAHNE - SHYAMA

Fotografija na naslovnici: JoZe Matjasec, MKZ Rakitna

TISK:

) 5 V Miadinskem klimatskem zdraviliS¢éu Rakitna, od koder je pricujoca
TiskamaPOVSE fotografija, so delezni zdravijenja predvsem otroci s kronicno ast-
Pov3etova 36a, Ljubljana, mo in drugimi shelenji dihal. Viega medicinske sestre v zdravili$éu

: je tudi v tem, da otroke poucuje pravilne uporabe pripomockov za
tel/faks: 061/301-542 . Il M Yot atas.
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delo zbornice - zveze

DECEMBER NA ZBORNICI - ZVEZI

Petra Kersnic

December - gruden - je dobil ime po latinskem Stevniku decem, ker
je bil pred spremembo koledarja deseti mesec v letu. Slovenci
mesec december v razliénih delih nase dezele imenujemo grudnik,

arm

veliki boziénik, prozimec, prosinec, venahtnik, kolednjak, srezo-

vec, dvanajstnik ali ranozimen.

bo leto 2000 delovno, morda celo bolj de-

ovno kot leta doslej, napovedujejo nekatere

B aktivnosti, ki Ze potekajo, prav tako pa tudi

nekatere novosti—novi Zakon o pokojninskem in

invalidskem zavarovanju, ki uresnicuje pokojnin-

sko reformo, sprejemanje novega Zakona o de-

lovnih razmerjih, spremembe Zakona o zdrav-

stveni dejavnosti in s tem povezano poimenovan-

je in dodelitev javnih pooblastil Zbornici zdrav-

stvene nege, zaCetek in vse kar sledi, ko bo v par-

lamentarni obravnavi na$ lastni zakon — Zakon o

zdravstveninegi-in ne nazadnje, pred namije leto

drzavnozborskih volitev—morda pa ni dale¢ tudi

¢as, kobovvrstah poslank tudinasa predstavnica.

Nase aktivnosti v decembru — kje smo bili in kaj

smo delali:

2. december

-49. Seja RazSirjenega strokovnega kolegija za
zdravstveno nego v Mariboru,

-proslava 25-letnice delovanja Doma upoko-
jencev Danice Vogrinec—Maribor,

- sestanka delovne skupine za pripravo programa
pripravnitva za diplomirano medicinsko sestro.

4. december

- strokovno srecanje DMSZT Ljubljana.

7. december

-3. seja Odbora regijskih drustev v Trzinu pri
Ljubljani,

-seja Odbora za zdravstvo, socialno varstvo, delo
in druZino,

-strokovno srecanje glavnih medicinskih sester
socialnovarstvenih zavodov v Ljubljani.

8. december

-sestanek predstavnikov zbornic in slovenskih
drustev, ki ga je sklical Sindikat zdravstva in so-
cialnega varstva Slovenije da bi razpravljali o ak-
tualnih vprasanjih v zdravstvenih strok.

9.-11.december

-sodelovanje na 2. podiplomskem seminarju
“Zdravljenje s krvjo v kirurgiji” v Portorozu.

10. december

- proslava ob 80-letnici Univerze v Ljubljani na Vi-
soki Soli za zdravstvo v Ljubljani.

13.,21.in29. december

- sestanek delovne skupine za oblikovanje osnut-
ka predloga Zakona o zdravstveni negi.

18. december

-novoletnosrecanje predsednikov organov Zbor-
nice - Zveze in pomembnejsih predstavnikov
zdravstvene nege v drugih organihin organizaci-
jah.

21.december

- sestanek delovne skupine za pripravo programa
pripravni§tva za diplomirano babico.

28.december

- 14. seja Komisije za dodeljevanje sredstev iz skla-
da zaizobraZevanje.

DOPISANO:

1. januar 2000 je privlacen dan — Ze sam po sebi
vzbuja misel na moznost novega zacetka—a ze po
nekaj dneh vjanuarju bomo zagotovo lahko rekli,
da se ni zgodilo ni¢ posebnega—so lepi dnevi in so
turobni dnevi—kot so bili v mnogih letih do 1999.
Za popotnico v Zivljenje po letu 2000 naj bodo
besede TomaZa Humarja slovenskega alpinista, ki
je v letu 1999 rekel Zivljenju da: “Vsakega izmed
nas¢akaidealna in edinstvena pot. Kojonajdemo,
v trenutku postane tudi najlaZja. Kaj ni najlepsa
tista pot, ki smo jo sami nasli? Pois¢imo sebe in ne
bomo nikoli sami!”

Kotvsakoletosmo tudiletos prejeliStevilne novo-
letne Cestitke iz najrazli¢nejsih zavodov in tudi od
mnogih nasih ¢lanic. Vsem se za zapisane besede
vzpodbudin dobrih Zelja iskreno zahvaljujemo.

December'99

UTRID 7
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PREDSEDNICA PREDSEDNICI

Veronika Pretnar Kunstek

Veronika Pretnar Kunstek

Kirsten Stallknecht

December 1999

Draga predsednica, Zbornice-Zveze!

Ker se stoletje Mednarodne organizacije medicin-
skih sester izteka in se pripravijamo na vstop v novo
tisocletje, nestrpno pricakujemo naso prihodnost;
tako poklicno prihodnost kot tudi prihodnost
ugledne mednarodne zveze. V zadnjih treh letih
smo razmislili o nasi preteklosti in nasih potencial-
ih, 0 nasi moci, slabostih, priloznostih in prizade-
vangjih. Na zacetku novega leta bomo stopili na pot
udejanjanja te vizije.

Nova usmeritev pri vodenju je temeljnega pomena
za vstop Mednarodnega sveta medicinskih sester v
novo tisocletje. Opravili smo veliko dela za obliko-
vanje nove vizije in trajnih vrednot Mednarodne
organizacije medicinskih sester.

Poslanstvo organizacijeje jasno doloceno, postavili
smo si tudi realisticne cilje. Udejanjanje vizije in
vrednotpa zahteva spremembo vodenja - spremem-
bo, ki bo premaknila Mednarodno organizacijo
medicinskih sester od “vizije” do “dejanj”. S tem
izzivom sesooca Upravniodborin Svet nacionalnih
predstavnikov 2001 (CNR).

“Vizija akcije 2001” nas zavezuje k odprtemu in
iskrenemu dialogu o nasemvodenju in moznostihv
zvezi s clanstvom v prihodnosti. Skupaj moramo
poiskati modele, ki ustrezajo nasim potrebam ter
utrjujejo tako Mednarodni svet medicinskih sester
kot tudi nacionalne zveze medicinskih sester. Nas
ciljje doseci enotnost v razlicnosti.

Vnaslednjih mesecih bo odbor spodbujal aktivni di-
alog z nacionalnimi zvezami medicinskih sester.
Ustanovili smo svetovalno skupino, ki bo dodaino
prispevala k vsebini in poteku, medtem ko v okviru
Mednarodne organizacije medicinskih sester pote-
ka intenzivno posvetovanje z nacionalnimi zveza-
mi medicinskih sester pred bliznjim srecanjem Sve-
ta nacionalnih predstavnikov 2001.

Zavedam se, da nekatere nacionalne zveze medi-
cinskih sestervsvofih drZavah ustvajajo nove mode-
le clanstva in/ali odnosov. Dobro bi bilo, Ce bi infor-
macije o izvajanju nacrtov delili z nami; z vasim
dovoljenjem bi jih tudi posredovali v okviru porocil
nase Vizije akcije.

Oktobra sem v svojem dopisu ponudila najzani-
mivefSe dele raprave nasega foruma v Londonu o
bodocih usmeritvah. Tisti, ki so se udeleZili foruma,
vedo, da je bila razprava Zivahna in iskrena. Za
mednarodno organizacijo medicinskih sester je
prisel cas, da preseze status quo in razmisli o
moznostih vodenja, ki bodo pomagale Mednarodni
organizacifji medicinskih sester pri udejanjanju
svoje vizije.

Zivo se spominjam vasega poudarjanja pomena
stalnega dialoga in prispevkov nacionalnih zvez
medicinskih sester za glasovanje 2001. Zanasamo
se na vase prispevke, s pomocjo katerih bo bodoca
usmeritev Mednarodnega sveta medicinskih sester
mocna, jasna in smotrna.

Na svojem novemberskem sestanku je Upravno od-
borporabil karnekaj casa za razpravo o vodenjuin

8 UTRIP
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konceptih v zvezi s clanstvom ter bistvenih nacelih
spreminjanja, ki jih je Svet nacionalnih pred-
stavnikov predlozil junija. Rezultat tega je, da bodo
Jjanuarja 2000 nacionalne zveze medicinskih ses-
ter dobile dokument o nasem dvosmernem dialogu
v zvezi z osnutkom “Vizije akcije”. Kriticna pot za
“2001: Vizija akcije” je priloZena kot informacija in
referenca.

Veseli bomo, Ce boste stopiliv stik z nami. Clani odb-
ora Mednarodnega sveta medicinskih sester in ose-
bje so zainteresirani in v naslednjih mesecih na
razpolago za dialog o okviru vodenja ter moznostih
v zvezis clanstvom.

Ker je to moje zadnje pismo v tem stoletju, vam ob tej
priloZnosti vsem Zelim srecno novo leto. Napori, ki
Jih medicinske sestre viagajo v razvoj nasega pokli-
ca in delo nacionalnih zvez medicinskih sester po
celem svetu, so naredili name mocan vtis. S pomocjo
mojih obiskov pri vclanjenih zvezah, prejetih oseb-

nih pisem in Stevilnih drugih stikov, kisem jih imela
letos, mijebila dana moznostsprejemativase znan-
Je in razmisljanje, kot tudi spoznati vase tezave in
ovire. Zame je to bil ucni proces, vendar tudi zelo
topla in navdihujoca izkusnja.

Veselim se srecanja z vamiv letu 2000. Novo leto bo
Judithinnjenemu osebju, kot tudimeni, prineslo ve-
liko potovany - tesna komumnikacija, kijo tapotovan-
ja  ponujajo, je dragocena za izboljiSanje
razumevanja med vsemi deli Mednarodne organi-
zacije medicinskih sester.

Upam, da boste izkoristili priloznost, ki jo ponuja
vodstvo Mednarodne organizacije medicinskih ses-
ter, in prispevali ter izmenjevali svoje ideje in
izkusnje. Vas prispevek nam bo omogocil pripraviti
kvalitetno razpravo in izid v Kopenhagnu.

Toje pozovkakciji za oZivitev nasevizije. Veselim se
rednihstikov zvamivnaslednjih osemnajstih mese-
cih.

Sspostovanjem

Kirsten Stallknecht
Predsednica Mednarodnega sveta medicinskih sester

izdelujemo opremo
za bolnice, ambulante
in kozmeticne salone:

pregledne mize
__razlitnih izvedd

_ vozicke za aparate
__servirne vozicke

_ (Qvizne okrogle mize
__paravang

_ stojala za infuzijo

__ stopnice itd.

K0V | REROMKEARSGRAS | A N T F R I[A

LAUPAJTE
SLO ENSKI
VALITET

KOVINSKA GALANTERIJA
Novak Apolonija s.p.
0IC Trzin

Brezovee 7

1236 Trzin

Tel:+386 61 162 1263
Fax:+386 61 162 1264

WVOVAK
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Po prevodu pripravila: Veronika Pretnar Kunstek

Medicinski odpadki:

Vioga medicinskih sester in zdravstvene nege

StaliSc¢e ICN:
Zdravstvena nega kot stroka po vsem svetu priz-
nava, daje naravnookolje zelo pomembno za sve-
tovno zdravije, in se zaveda dejanske nevarnosti,
ki jo predstavljajo medicinski odpadki.
Mednarodni svet medicinskih sester (ICN) meni,
da so si vse medicinske sestre dolZzne prizadevati
za zmanjSanje/odpravo negativnih uc¢inkov me-
dicinskih odpadkov na okolje. Hkrati so ICN in
zdruzenja zdravstvene nege posameznih drZzav
kot organizacije, ki predstavljajo zdravstveno
nego, in medicinske sestre odgovorni za
neposredno klini¢ne in politicne odlocitve,
povezane z medicinskimi odpadki.

Podpiramo pobude za zmanjSanje Skodljivih

ucinkov medicinskih odpadkov. Med temi so

bistvene naslednje pobude:

e Nakupi, katerih cilj je zmanjsati toksi¢nost
uporabljenih izdelkov in koli¢ino ovojnine;

e Usmerjanje trga k razvoju alternativnih nizko
toksi¢nih izdelkov, npr. takih, ki nadomes¢ajo
plastiko (PVC), lateks in Zivo srebro;

® Loc¢eno odmetavanje odpadkov v zabojnike na
ustreznih mestih, z uporabo katerih se zmanjsa
koli¢ina odpadkov, ki zahtevajo posebno po-
zornost in ki omogocajo recikliranje odpadkov;

e Nacini odlaganja odpadkov, ki kar najbolj
zmanjsujejo potrebo po sezigu;

e Jzobrazevanje pacientov glede posledic ones-
nazevanja okolja.

Kot strokovne delavke se morajo medicinske ses-

tre zavedati posledic medicinskih odpadkov, ki

nastajajo v zdravstvu. Organizacije zdravstvene
nege morajo zato:

e Medicinskim sestram zagotoviti moZznost
udelezbe v programih permanentnega izo-
brazevanja;

® Podpirati metode varnega odlaganja odpadkov;

® Z drugimi strokovnimi organizacijami obliko-
vati koalicije, ki bi lobirale za varne metode od-
laganja odpadkoyv;

@ Dolocitiinurejati pristojnosti medicinskih sester
privarovanju zdravega okolja.

Ozadje:

Primarno zdravstveno varstvo, ki je usmerjeno na
osnovne determinante zdravja, priznava, da okol-
je odlocilno vpliva na zdravje posameznikov,
druZin in skupnosti.

Klini¢ne in politi¢ne odlocitve vplivajo na nasta-
janje in odlaganje medicinskih odpadkov. Nakup,
uporaba in odlaganje odpadkov neposredno do-
loc¢ajo koli¢ino, potreben obseg dela in stroske
odlaganja in shranjevanja medicinskih odpadkov.

Medicinske sestre v klini¢ni praksi so proizvajalke
medicinskih odpadkov, hkrati pa tudi aktivne
udeleZenke v postopkih odstranjevanja slednjih.
Medicinske sestre naupravnih poloZajih oblikuje-
jo politike, ki dolocajo tako nakup medicinskega
materiala kot tudi proizvodnjo in odlaganje medi-
cinskih odpadkov.

Viri:

Ucinki zdravstvene industrije na okolje: Strategije za
globalne spremembe, American Nurses Association in
The University of Vermont, 1998.

Porocila Instituta za medicino: Zdravstvena nega,
zdravje in okolje, National Academy Press, Washing-
ton DC, 1995.

Sprejeta leta 1998

Sorodna staliS¢a ICN

e Medicinske sestre in naravno okolje

ICN je zdruZenje 119 zbornic posameznih drzav
zdravstvene nege, ki predstavljajo ve¢ milijonov
medicinskih sester po vsem svetu. Kot organizaci-
ja, ki jo vodijo medicinske sestre v interesu medi-
cinskih sester, ICN slednje zastopa na mednarod-
ni ravni in si prizadeva za kakovostno nego za vse
in za zdravo svetovno zdravstveno politiko.

10 UTRIP
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ICN

Kloniranje in ¢lovesko zdravje

StaliSce ICN:

Vse vec je opozoril, da je sodobne tehnike kloni-

ranja mogoce uporabiti v Skodo ljudem. Medna-

rodni svet medicinskih sester (CN) meni, da:

@ Kloniranje zdravju ljudilahko tako koristi kot tu-
diskoduje;

e Uvesti je potrebno vrsto omejitev, vendar pa je
pri tem potrebno upostevati tudi prednosti in
pomanjkljivosti nove tehnologije;

® Zdruzenja medicinskih sester posameznih
drZzavin posamezne medicinske sestrebimorale
sodelovati v razpravah, saj je znanstvenih ugo-
tovitev vedno ved, eti¢ne, pravne in socialne
polemike pa se nadaljujejo;

® Regulativni mehanizmi in svetovne posveto-
valne skupine (v nasprotju z zakonodajo) lahko
ponudijo uravnoveseno nadzorovanje kloni-
ranja in njegovih u¢inkov na zdravije ljudi;

® Na vsa eti¢na, pravna, socialna in zdravstvena
vprasanja, kiso povezana s kloniranjem ljudi, e
ni ustreznih odgovorov. Zato so potrebne do-
datne informacije, analize, razprave in nadzor;

e Kloniranje ljudi predstavlja krsitev specificne
genetske identitete in dostojanstva posamezni-
ka.

ICN si bo prizadeval oceniti in pojasniti implikaci-

je kloniranja ljudi, Se naprej bo spremljal to

vpraSanje in se posvetoval zdrugimi mednarodni-

mi organizacijami in strokovnimi zdruZenji

zdravstvenih delavcev.

Ozadje:

Kloniranje postavlja nove izzive in priloZznosti, za-
to je potrebno spremljati eticna, pravna, socialna
in zdravstvena vprasanja, povezana z njim. Kloni-

ra se Ze vec let na podrodju raziskav cloveskih
bolezni ter zdravljenju in regeneraciji organov.
NajnovejSa odkritja so v srediS¢e pozornosti
postavila posledice kloniranja za zdravje ljudi.
Obstaja vrsta argumentov za in proti kloniranju.
Eden glavnih proti je, da deluje na genetski zapis
in lahko skodljivo vpliva na zdravje. Ve¢ina med-
narodnih organizacij je podprla zakonodajo, ki
kloniranje ljudi prepoveduje.

ICN vztraja, da so eti¢ni standardi stroke temelj in
bistvo njenega poslanstva. Naloga medicinskih
sester je, da krepijo zdravje ljudi, preprecujejo
bolezni, pomagajo ljudem ozdraveti in blaZijo tr-
pljenje posameznikov, druzin in skupnosti. Poleg
tega se zavzemajo za oblikovanje taksnega okolja,
kikrepi dostojanstvo ¢loveka in spostovanje vseh
ljudi. Zahvaljujo¢ svojemu poznavanju ¢lovekove
narave ter metod za krepitev zdravija in
preprecevanje bolezni lahko sodelujejo pri oceni
vprasanjin odlo¢itvah, ki so povezane s kloniran-
jem.

Sprejeta leta 1998

Sorodna staliS¢a ICN

@ Medicinske sestre in clovekove pravice

ICN je zdruZenje 119 zbornic zdravstvene nege
raznih drZav, ki predstavljajo ve¢ milijonov medi-
cinskih sester po vsem svetu. Kot organizacija, ki
jovodijomedicinske sestre vinteresu medicinskih
sester, ICN slednje zastopa namednarodniravniin
siprizadeva za kakovostno nego za vse in za zdra-
vo svetovno zdravstveno politiko.

OBVESTILO

Obves¢amo Vas, daimamo s 15.12.1999 na Zbornici — Zvezi dodatno

telefonsko Stevilko in faks 061 1344903

samo za potrebe: lanarin—naroc¢nin za Utrip, naroénine za Obzornik zdravstvene nege, iz-
daje raunov in sprejem prijavnic za strokovna sre¢anja.

Uradne ure: ponedeljek — Cetrtek od 8.do 15. ure; petek od 8.do 14. ure.

Januar 2000
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iz mednarodnih srecanj

POROCILO 0 UDELEZBI NA

3. KONGRESU ESGENA V RIMU

Asja Jaklic

Trestolnica Italije - precudovito mesto Rim - je
~ gostovalood 13.-15.11.1999 Ze 3. kongres ES-
GENA. Kongres je bil organiziran v okviru 7.
mednarodnega tedna v gastroenterologiji —
UEGW, udeleZilo pa se ga je Sest predstavnic nase
sekcije.
Veliko zaslugo za odli¢no organiziran kongres gre
pripisati Mircu Tincaniu, predsedniku ANOTE,
predsednici ESGENA Ulrike Beilenhoff in Chris-
tiane S. Neumann.
Okrog 800 udelezencev, med. sester in
zdravstvenih tehnikov z vseh celin sveta in ra-
zlicnih drzav je izkoristilo moznost, da izboljsa
svoje znanje, izmenja izkusSnje in ideje na
podrocju gastroenterologije s poudarkom na en-
doskopiji.
Navsezadnje pa je bilo to veliko druZzabno srecan-
je, moznost navezati nove stike in poznanstva.
Celoten program seminarjev je bil dobro zastav-
lien. Teme seminarjev sobile zeloraznolike, zajele
so veliko podrodij in vprasanj, tako da je vsak
udelezenec lahko poiskal in nasel kaj zase.
Program se je zacel v soboto 13.12.99 z u¢nimi
delavnicami z demonstracijo v zivo preko satelita
iz bolnisnice Gemelli v Rimu. Zdravniki en-
doskopisti so prikazovaliv Zivo razne tehnike en-
doskopij.
Nedelja 14.11.1999 je bila zelo delovna in napor-
na. Predavanja so potekala istocasno v dveh dvo-
ranah. Zajela so naslednja podroc¢ja: minimalni
standardi v endoskopiji, higiena in nadzor okuzb,
management v endoskopiji, gastroenterologija v
pediatriji, vzgoja in izobraZevanje, GI tumor,
odnos medicinska sestra - bolnik. Bogat program
5o popestrile proste teme, kot npr. dokumentacija
v endoskopiji, vpraSanje cakalne dobe v en-
doskopiji in druge. Ves ¢as kongresa so bili na
ogled tudi posterii.
Naslednji dan, 15.11.99, se je zacel s predstavitva-
mi firm Olympus, Pentax in Se nekaterih drugih o
novih tehni¢nih dosezkih na podrocju en-

)

doskopij. Sledila so predavanja o virtualni en-
doskopiji ter o moznosti uc¢enja endoskopij na
lutkah. Dopoldanski del predavanjse je zakljucil s
pogovorom na temo etika v endoskopiji, kjer so
predavatelji imeli zagovore za ali proti preiskaviv
doloc¢enih okolis¢inah. Po zelo burni razpravi je
Ulrike Beilenhoff uradno zakljucila kongres in
pozvala Madelaine Loriers, da povabi udeleZence
in ostale na 4. kongres ESGENA, ki bo leta 2000 in
sicer od 25.-30.11. v Bruslju. Popoldan so
udeleZenci prisostvovali kombiniranemu preda-
vanju z UEGW in si ogledali stojnice, zaloZene s
propagandnim materialom.

Tudi slovenske udelezenke smo bile zelo aktivne’
in sicer Stanka Popovi¢ je zelo uspesno opravila
vlogo moderatorke privodenju omizja. Predstavi-
laje tudipredavanje znaslovomMinimalni higien-
ski standardi v endoskopiji, ki ga je napisala ga.
Mojca Dolinsek, ki pa se zal kongresa ni mogla
udeleziti. Tudi sama sem sodelovala na kongresu
s temo MRSA - kaj moramo storiti.

Za zaklju¢ek naj povem Se to, da so Stanko
Popovic¢izbraliza generalno sekretarko ESGENA.
Mislim, da so ji z izvolitvijo v tako pomembno
funkcijo izkazalizaupanje za minulo delo, po dru-
gi strani pa izvolitev pomeni navdih ter motivacijo
zauspes$no in kvalitetno delo v prihodnje.

Rim z okolico nudi vsakemu turistu, kot tudi
udelezencem tovrstnih kongresov moznost uZzit-
ka ob ogledu bogate kulturne dediscine. Izkazal
pa se je tudi kot dober organizator in gostitelj tako
obsirnega kongresa.

Hvala RIM !!! Vidimo se v BRUSLJU !!!
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iz mednarodmnih srecamnj

ODMEV Z ECCO-10

Marina VELEPIC

V éasu od 12. do 16. septembra 1999 je na Dunaju potekala 10.
Evropska onkolo$ka konferenca - ECCO-10. Kot vsa leta doslej se
je na njej zbralo veliko Stevilo udeleZzencev in strokovnjakov, kar
9500 jih je bilo, med njimi 700 medicinskih sester.

' aCetek kongresa, z otvoritveno slovesnostjo v
kongresnem centru, so Avstrijci poplemenitili
s s prihodom dveh poznanih godb na pihala,
slikovnim prikazom lepot te prelepe alpske
deZele in pristnim avstrijskim vzdusjem ob
ploskanjuudelezencev v ritmu koracnic.
Uvodno predavanje z naslovom Kako obravna-
vati rak danke v naslednjem stoletju je izzvenelo v
eno samo geslo: Boriti se proti plju¢nemu raku, ki
bo predstavljal vprasanje Stevilka 1. Naj omenim,
da smo vsiudeleZenci podpisali tudi peticijo proti
kajenju in tobac¢ni industriji. Kongres je kot
obic¢ajno potekal tako, da je bila mozna udelezba
tako medicinskih sester kot zdravnikov na vseh
predavanjih, u¢nih delavnicah, razpravah itd.
Strokovni programi so zajemali vrsto aktualnih
tem, od genetskega razvoja in vloge zdravstvene
nege, raziskovalnega dela v onkoloski zdrav-
stveninegidorazvoja paliativne zdravstvene nege
in ekonomskih vidikov onkoloskega zdravljenja.
Pouvodnih pozdravih so vsak dan sledila plenar-
na predavanja in nato krajsa izbrana predavanja.
Naj nastejem najbolj zanimive teme: onkoloska
zdravstvena nega v novem tisocletju, prepletanje
prakse in raziskovalnega dela, infor-
matika in onkoloska zdravstvena ne-
ga, razvoj evropskih standardov
onkoloske zdravstvene nege, podi-
plomsko izobrazevanje iz onkoloske
zdravstvene nege, dobra klini¢na
praksaingeinSe.
Slovenske medicinske sestre (Onko-
logki institut Ljubljana) smo se pred-
stavilezdvema posterjema: H. UrSicin
A. Salehar - Uporaba alginatnih oblog
pri kroni¢nih ranah, A. Bobnar in M.
Velepic pa z rezultati raziskave Varno
delo s citostatiki v Sloveniji. Lahko se

pohvalimo, da nam je marsikatera kolegica zavi-
dala tako strokovne rezultate kot vidno podobo
posterjev.

Ucne delavnice v popoldanskem ¢asu so bile do-
bro obiskane, saj so bile teme zelo zanimive (npr.
pisanje strokovnih ¢lankov, sestrski vodic¢ po In-
ternetu, ekstravazacija citostatikov ipd.).
Posebnost in resni¢na novost ob mnoZzici razstav-
lienih materialov in literature je bil vsekakor v Bel-
giji izdelan CD-rom za bolnike, ki prikazuje
stranske ucinke citostatikov in obsevalne terapije.
Vsekakor bi kaj podobnega potrebovali tudi pri
nas.

Na sestanku generalnega odbora EONS je bila za
dobo dveh let imenovana nova predsednica,
Agnes Glaus, Svicarka, ki je evropske medicinske
sestre pozdravila v treh jezikih in vzpodbudila vse
narodnosti k tesnejsemu sodelovanju. Na skupni
vecerji smo jo ujele medse in jo tudi povabile v
Slovenijo. In za konec, ECCO 11 bo od 21. do 25.
oktobra 2001 v Lisboni. Pred nami je kar nekaj
¢asa, pripravimo se, in dobimo se na Portu-
galskem!




razmisSljanja

Vsak ima pravico do svoje izhire,
toda VEST ne sme imeti ovire

Marjeta Rupar

Ce so na nebu ¢rni oblaki,
ni nujno, da bo neurje prislo.

Opazujejo nas in, ko ugotovijo,
da lovijo naSe radovedne misli—takoj zbeZijo.

Kam gredo?
Pustimo jim prosto pot!

Vedno zelimo imetinadzor, ¢e ga ne dosezemo, se
v mislih pojavi—upor.

In tako »godljamox, da nas nihc¢e ne obvesca, ¢e se
pojavivesca.

Trdimo, da moramo biti pripravljeni na vsa
nemogoca srecanja, sicer so prehuda -
presenecenja.

Kaj pa, e bi preprosto rekli: »Danes ne bom o
nobeni stvari razsojala, obsojala, delila prognoze.
Se manj nevesce diagnoze..«

Prepustila sebomtrenutku tega mojega ¢asa, kimi
je dan. Pustila bom drugim Ziveti. Naj Zivijo svoje
Zivljenje!

Tudi, ¢eje zame cudasko, mu ne bom postavljala—
meje.

To je clovekova pravica in drugim ne bom-raz-
sodnica.

Dlani dajejo, dlanijemljejo—vse je povezano.
Pomembno je, da ZAUPANJE ni z ostrimi noZi —
porezano.

Noz so tudi besed, v¢asih jih serviramo — polne
sklede.

Potem se pa dusimo v besedah »rekla, nisem
rekla. ..

Mislimo, da moramo odrezavo odgovarjati.

Jezikati, jezikati in tako samospoStovanje -

»pomendrati.«

Ce torestako storimo, se z vestjo-nikoli ne pomir-
imo.

Vestnasvedno opozarja in ni denarja, kibito soZit-
je podkupil.

Slejali prejjih botak ¢lovek »skupil.

Res je, puscice ranijo manj hudo, ¢e jih vidimo
leteti (Rimljaniso Ze o tem govorili). Vemo za smer
in pripravimo se na dostojen prepir.

Zakajne bi zmagala oba. Zmagati je lepo, poseb-
no, ¢e siv dvoje ali troje puscice sortiramo

in nikogar z njimi ne—odiramo.

Nemirnasvednozveseljem zasleduje. V¢asihje ti-
ho, kose prebudi, lahko za¢ne bitko. Kar oglasa se’
in oglasa. Plete skrbi in strategijo, tako kar
naenkrat zacutimo—agonijo.

Kratek ¢as skupaj Zivimo. Ce bomo optimisti¢ni,
bo e krajsi in miz njim-mlajsi.

Prinasati ali»odnasati« optimizem?

Ce ga bomo nekaj nesli domov, bomo Ziveli
brez—dvomov.

Ko na poklicni brvi lovimo ravnoteZje, vemo, da
bomo zmogli.

Ker nihanje brvi poznamo, se z lahkoto temu pri-
lagajamo.

Preprosto, oprimemo se trdne ograje, ki jo lahko
samo strokovno neznanje (in neodgovornost)
mocno—zamaje.

In tako lahko recemo: »Vsak ima pravico do svoje
izbire, toda VEST ne sme imeti ovire.«
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strokovna srecanja doma

Psihiatriéna in nevroloska sekcija pri Zbomici zdravstvene nege Slovenije v sodelovanju s Slovensko filantropijo
vabinastrokovno sre¢anje v Cetrtek, 3.2.2000, v Institutu RS za rehabilitacijo, Linhartova 51, Ljubljana

PrikrajSane skupine in zdravstvena nega
(Srecanja se lahko Clani ZZNS udelezite brez placila kotizacije)

08.30-09.00 Registracija
09.00-09.10  Pozdravninagovori
Marija Mrak, predsednica Psihiatrine in nevroloke sekcije ZZNS,
prim. Anica Mikus Kos, dr. med., Slovenska filantropija, predstavnik Visokega komisariata OZN za begunce za Slovenijo
09.10-09.30  Zdravstvene potrebe osebiz prikraj$anih skupin,
doc. dr. Marjan Premik, dr. med.
09.30-09.50  Zdravstvenanega in prikraj$ane skupine,
Stanka Komazec, vms, spec. psih. zdr. nege in Irma Antoncic, vms, prof. def.
09.50-10.10  RevéCina, zdravje inizraba zdravstvenih sluzb v Sloveniji
mag. Erna KraSevec Ravnik, dipl. soc.
10.10-10.25  Odmor
10.25-10.45  Osebnostmedicinske sestre in kvaliteta zdravstvene nege,
Ladi Skerbinek, vms, prof. ped.
10.45-11.05 Patronaznazdravstvenanega pri delu s prikraj§animi skupinami,
Magda Berloznik, vms, spec. patr. zdrav. nege
11.05-11.15  Odmor
11.15-11.35  Zdravstveno stanje begunceviniskalcev azila,
Anton Jagodic, dr. med.
11.35-11.55  Psiholoske teZave inmotnje begunceviniskalcev azila,
prim. Anica Miku$ Kos, dr. med.
11.55-13.00  Odmor zakosilo
13.00-13.20  Ovire priizrabi zdravstvenih sluzb in programov za pripadnike prikrajsanih skupin,
prim. Anica Miku$ Kos, dr. med.
13.20-13.40  Delov skupini-moznostiinnamen,
Marija Mrak, vms, spec. psih. zdrav. nege
13.40-14.00 Odmor
14.00-15.15 Delovskupinah-1.del
15.15-15.30  Odmor
15.30-16.45 Delovskupinah-2.del
(Teme: Ostareli, Socialno ogrozeni otroci, Revni in brezposelni, Begunciin iskalci azila)
Voditelji skupin:
Ladi Skerbinek, vms, prof. ped., - Marija Mrak, vms, spec. psih. zdrav. nege,
Brane Kogovsek, vmt, prof. def., - Stanka Komazec, vms, spec. psih. zdrav. nege.
16.45-16.50 Odmor
16.50-17.20 Porocanje in zakljucek srecanja

Izobrazevanie je priznano kot strokovnoizpopolnjevanje.
Kotizacije za¢lane ZZNSni.
Prijavite se lahko do zapolnitve skupin s prijavnicorevije Utripin jo posjete na naslov: Marija Mrak, Klinicni oddelek za mentaino zdravje, Za-
lodka 29, Ljubljana. S seboj prinesite ¢lansko izkaznico. Vprasanja, dileme ali druga izhodid¢a za diskusijo nam lahko sporocite:
Marija Mrak, tel. 041507862, Livio Kosina, tel. 041682111, ali prek e-poste: psihiatricnalzzns @ postmaster.co.uk.
Radivam bomo posredovali tudi dodatne informacije.
Strokovno-organizacijski odbor: Marija Mrak, Livio Kosina, Ladi Skerbinek, Drago Vorih, prim. Anica Mikus Kosin mag. EmaKrasevec Ravnik.
Predsednica sekcife:
Marija Mrak
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obvestila

Slovensko drustvo HOSPIC
Kersnikova 6

1000 Ljubljana

Vabina

ENODNEVNE STROKOVNE DELAVNICE,

ki bodo potekale v prostorih Slovenskega drustva Hospic v Ljubljani.

CETRTEK, 13.01.2000

KAKO POVEDATISLABOPROGNOZO BOLEZNI?, ki ponujapraktiéno pomo¢ za sporocanje bolnikom ali star§em umirajocih otrok.
Ob primerih in dilemah bomo preizkuSali nase lastne zadrege in strahove ter izoblikovali razumljiv in jasen pristop za sporo¢anje
resnice.

CETRTEK, 20.01.2000

KAKO LAHKO POMAGAM: delavnica bo skuSala odgovoriti na vprasanje: Kaj nas ustavlja, nam povzroca dileme in konflikte, zakaj
nas je strah in smo ujeti v opravicila, ko se v zadnjem hipu izmuznemo situaciji? Raziskali bomo naso resnicno naravo, ki je polna
socutja.

CETRTEK, 27.01.2000
KONEKDO OSTANE SAM: cilj delavnice je spoznati vse razseznosti Zalovanja. Povecati senzibilnost za Zalujoce ter pomoc pritem.

CETRTEK, 03.02.2000

PREPRECEVANJE IZGOREVANJA OSEBJA OB UMIRAJOGEM BOLNIKU IN SVOJCIH: v delavnici bomo skusali prepoznativzroke
izérpavanja in obudili mir, samozaupanje in nove inspiracije - kot vodic za nase notranje zorenje in delo na sebi.

CETRTEK, 10.02.2000

DUHOVNOST V CASU HUDE BOLEZNI: udelezenci se seznanijo z umetnostjo izpuscanja, posiusanjem kot temeljem spremljanja
hudo bolnega, vprasanjem vrednot ...

CETRTEK, 17.02.2000

KOMUNIKACIJA Z UMIRAJOCIM BOLNIKOM IN SVOJCIV PROCESU UMIRANJA: na delavnici se bomo uéili dobre komunikacije z
bolnikom, odkrivali obcutljivost in socutje, ki ju potrebujemo, da lahko zaznamo potrebe in hotenjabolnika in njegove druZine.

CETRTEK, 24.02.2000

CELOSTNO ZDRAVLJENJE BOLECINE: opredelitev bolegine in vsi vzroki za njen nastanek (psihicni, fizicni, socialni in duhovni).
Spoznavanje metod na vplivanje bolecine z vidika zdravstvene nege.

Delavnice bodo potekale med9.in14. uro. Stevilo udelezencevzaposamezno delavnicojeomejenona15.Izobrazevanjeje priznano
kot strokovno izpopolnjevanie.

Kotizacijaznasa 5.000 SIT. Placilo na ZR 50106-678-703305 sklic na tevilko 00 333,
Informacijein prijave natelefon 061/131-53-99.

16 UTRID : Januar 2000




obvestila

KLINICNIINSTITUT ZAMEDICINO DELA, PROMETA IN SPORTA
Korytkova7, 1000 LUUBLJANA, Tel.: 061/312-670; 317-888
E-mail: HYPERLINK mailto:institut. kimdps@guest.arnes.si

FUNKCIONALNO IZOBRAZEVANJE
TESTIRANJE VIDNIH FUNKCIJ V MEDICINI DELA

Kliniéni in&titut za medicino dela, prometa in §porta, bo izvedel strokovni program funkcionalnega izobrazevanja za visje
in diplomirane medicinske sestre vmedicini dela, prometa in Sporta.
Predvideni zacetek izobraZevanja bo v soboto, 19. februarja 2000 v Ljubljani.

Natanéen program izobrazevanja bo objavljen naknadno.

1. Teoreticni del: predavanjain izpit

2. Prakticni del: testiranje vidnih funkcij in izpit: R7, R12, Niktometrija,
Perimetrija

Kotizacija za celoten program izobrazevanja znaga: 150.000,00 SIT (DDV je vklju¢en). NakaZete jo na Ziro racun st.

50103-603-51820, sklic na 8t. 734 99 s pripisom:

“KIMDPS-vidne funkcije”

Zaposamezne dele izobrazevanja je cenanaslednja:

1. Perimetrija: 60.000,00 SIT (22 urvaj)

2. Niktometrija: 55.000,00 SIT (17 ur vaj)

3.R7,R12:55.000,00 SIT (17 urvaj)

Pogoj za udelezbo je diploma visje ali visoke $ole za zdravstvene delavce, smer medicinske sestre, in placana
kotizacija.

Prijave s fotokopijo diplome posliite glavni med. sestriinstituta Ani Podhostnik, VMS, univ.dipl.org., do 10.2.2000 na
naslov: KC, KLINIENIINSTITUT ZAMEDICINO DELA, PROMETA IN SPORTA, Korytkova 7, 1000 LJUBLJANA. Koti-
zacijo placate v tednu pred zaéetkom izobrazevanja. Potrdilo o pla¢ani kotizaciji boste oddali ob registraciji. Za dodatne
informacije pokli¢ite na tel. 8t.: 061 312670.

Ce bo premalo prijavijenih, bomo izobraZevanje prelozili.

Glavna med. sestra KIMDPS:

Ana Podhostnik, VMS, univ. dipl. org.

KLINICNIINSTITUT ZA MEDICINO DELA, PROMETAIN SPORTA

Korytkova 7, 1000 LJUBLJANA, Tel.: 061/312-670, 317-888, Faks.: 061/317-787

CESTITKA

Mag. Olga Sustersig, vi§.med.ses., univ.dipl.org.dela, vi$ja predavateljica na Univerzi

v Ljubljani- na Visoki $oli za zdravstvo je 22.12.1999 uspesno zagovarjala doktorat znanosti.

ISKRENO CESTITAMO!!
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s humorijemje laZje in lepse

“RIBIC IN STORKLIA”

NEMOGOCE JE MOGOCE

»Gospod, vi ste zastrupljeni z alkoholom!« proti novoletnemu jutru prepricuje zdravnik pacienta v ur-
gentnem bloku.

»Gospod doktor, to nimogoce! Cel vecer smo ga pili na zdravijel«

RIBNISKA
»Kako kaj gre prodaja?«vprasa znanec Ribni¢ana Feliksa, ki prodaja suho robo.
»Kot kakemu bolniku - vsake tri ure ena Zlical«

ENA ali DESET

»Lojze, ali verjames, da sta moZ in Zena eno?«

»Tako sem mislil, preden sem se porocil z Adelo!

»Kaj pa misli§ danes?«

»Sedaj sem spoznal, da sva oba skupajdeset - ona ena, jaz pa nicl«

LJUBEZEN

»Marija, danes bom na koncertu pel samo zate!«
»Rihard, ne bodi tak pesimist, morda pa so le prodali kaksno kartol«

REKLI SO - DA Bl SPREMINJALI SVET IN LJUDI!

Francoziin Zenske lahko preZivijo brez kruha, ne pa mol¢e. Nemski pregovor
Vseje v ¢loveskih rokah. Od tod potreba po higienskih navadah. Mark Twain
Samo preteklostje resni¢na. Sedaj Zivimo v Disneylandu. Mitja MerSol

ALI STE VEDELI, OD KDAJ JIH POZNAMO?

1900 - fotografskiaparat 1938 - kemicni svinc¢nik 1960 - kontracepcijske tablete
1927 - hladilnik 1941 - elastika 1967 - mikrovalovna pecica
1931 - tamponi 1948 - elektri¢na kitara 1993 - internet

Za vas nasmeh in kaj vec - Petra Kersnic
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iz drustev

SPREGOVORIMO 0 NASILJU IN SPOLNEM
NASILJU/NADLEGOVANJU MEDICINSKIH SESTER

NA DELOVNIH MESTIH

Darinka Klemenc

Tak naslov smo izbrali za strokovno srecanje, ki je
v zaCetku decembra dodobra predramilo sloven-
sko sestrsko srenjo, malo tudi medije in Se koga.
Nas namen je bil vzpodbuditi kolegice in kolege,
da zac¢nejo nasilje zaznavati, se ga zavedati, da
postanemo do tega pojava bolj obcutljivi (Dr.
Pacnik, zakljucki okrogle mize) in se o njem
naglas pogovarjati.

Bolezen in dejavniki, ki lahko ogroZajo Zivljenje,
dvigujejo raven destabilizacijskega stresa pri bol-
nikih, njihovih druzinah in osebju v zdravstvenih
ustanovah. Videti je, da ta stres zvecuje nasilje,
katerega pogostnost se v druzbi nasploh in Se
posebej v zdravstvenih ustanovah zviSuje.
(Deklaracija ICN, 1995)

Brezoprijemljivih podatkov bi zadevaizzvenelav
prazno, tako pasmo s pomocjo kolegicin kolegov
iz vse Slovenije (posebna zahvala gre predsedni-
cam regijskih drustev, ki so projekt podprle in
omogocile distribucijo anketnih vprasalnikov, ter
Upravnemu odboru DMSZT Ljubljana) izvedli pr-
vo raziskavo o nasilju na nasih delovnih mestih.
Raziskavosmo opraviliv Letu evropske kampanje
proti nasilju nad Zenskami, dogodek pa orga-
nizirali v Mednarodnih dnevih akcij proti nasilju
nad Zenskamiod25.11.do 10. 12. Povezalismo se
znevladnimi organizacijamiin Uradom za Zensko
politiko. Obravnavano podrocje se nanasa na
zensko populacijo, vendar se zavedamo, da se v
nasi poklicni skupini srecujejo z enako prob-
lematiko poklicni kolegi moskega spola.

Delali smo pod strokovnim vodstvom dr. Majde
Pahor, dipl. soc., predavateljice z Visoke Sole za
zdravstvo v Ljubljani. Omenjena 3ola je potrdila
tudi naslova dveh diplomskih nalog na to temo
(Irena Planinsek, Darinka Klemenc). Tako imamo
sedaj tudiza naso drzavo nekaj podatkov, kiso jih
kolegice in kolegi v razvitem svetu Ze zdavnaj pri-
dobili, jih preucujejo, se onjih pogovarjajoinstem
prispevajok zadovoljstvu zaposlenih kot pomem-

bnem elementu kakovosti nasploh in seveda tudi
v zdravstveni negi.

Obsirna Studija na to temo poteka pravkarv osmih
evropskih drzavah, s sede’em na Svedskem, in tu-
dimibomo, po zaslugidr. Majde Pahor, skugalido-
prinesti svoj deleZ k omenjenemu projektu. Bili
smo pocasceni, da sta se nam na srecanju
pridruZila strokovnjaka s Svedske dr. Sture As-
trom, visji predavatelj na oddelku za zdravstveno
nego Medicinske fakultete Univerze v Umei, in
prof. dr. Martin Eisemann, izredni profesor za
medicinsko psihologijo Oddelka za psihiatrijo na
isti univerzi ter z aktivnimi prispevki obogatila
sreCanje, s tem pa podkrepila pravilnost nase od-
lo¢itve oizboru teme.

Zanimivoje, da je potencialno nasilje postalo ena
prvih diagnoz zdravstvene nege, ki jih je sprejela
North American Nursing Diagnosis Asssociation
(NANDA). Ta diagnoza je bila ena prvih diagnoz
zdravstvene nege, ki je temeljila na raziskavah.
Pozornost, ki so jo posvetili preucevanju nasilja,
pomeni priznanje, da so zloraba in njene pojavne
oblike razsirjen problem stroke. (Deklaracija ICN,
Obzor ZdrN,1995).

To pot smo se postavili v vlogo »Zrtve, nad katero
drugi izvajajo nasilje. Zavedamo se, da je to eno-
stranski pristop, vendar moramo nekje priceti,
torejnajbolje, da raziS¢emo sebe in svojo poklicno
skupino. Prav gotovo smo tudi medicinske sestre
in zdravstveni tehniki nasilni do vseh vrst bol-
nikov, zdravnikov, svojcev, drugih zdravstvenih
delavcevinsodelavcevter drugih, kismojih v nasi
raziskavi opredelili kot »povzrocitelje nasiljac.
Morda se katera od poklicnih skupin ob pred-
stavitvi rezultatov ¢uti prizadeto, vendar so to de-
jstva, podkrepljena s stevilkami, ki jih ne moremo
in ne smemo predrugaciti. Rezultati Studije se v
primerjavi s tujimi raziskavami bistveno ne raz-
likujejo, so pa odstopanja glede na posamezne
drzave. Na$ osnovni namen je bil razmisliti o nas
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samih, kjer smo predvidevali, da je mnogo hori-
zontalnega nasilja, pa tudi o tistem, ki nas doleti v
vertikalni smeri, torej od nasih nadrejenih in po-
drejenih sodelavcev v zdravstvenih in negovalnih
timih.

To je verjetno zacetek obSirnejSega raziskovalne-
ga dogajanja, ki ga bomo morali nadaljevati, ce se
bomo Zeleli primerjati z razvitimi drzavami posve-
tu.

Raziskave, kisojih opravilivrazli¢nih drzavah, os-
vetljujejo razsirjenost zlorabe in nasilja med nego-
valnim osebjem, ¢emur so v preteklosti pogosto
zmanjSevali pomenali pase za vse skupajnisome-
nili... Nedavne raziskave kaZejo, da so med
zdravstvenim osebjem prav medicinske sestre na
delovnhem mestu najbolj izpostavljene nasilju.
Pravzaprav so medicinske sestre — Studentke,
oddel¢ne medicinske sestre in reSevalno osebje
najpogosteje zrtve nasilja in/ali  zlorabe v
zdravstvu. Journal of Health Protection Manage-
mentnavaja, dasobile medicinske sestreleta 1989
najbolj ogrozena skupina s 87 % prijavljenih na-
padov vbolnisnicah. (Deklaracija ICN, 1995).
Nekaj ugotovitev nase raziskave:

Razposlali smo 750 anketnih vprasalnikov, dobili
smo 376 odgovorov (50,3 %).

Povprecna starost 38let. Spol Zenski 95 %; moski 4
%.

I[zobrazba: srednja 48 %; visja 40 %; visoka
strokovna 3 %; univerzitetna 7 %.

Vrste nasilja: psihi¢no 53 %; telesno 29 %; verbalno
59 %; spolno 18 %; ekonomsko 24 %; istega spola
46 %; nasprotnega spola 53 %.

Nasilje je izvajala oseba v nadrejenem poloZzaju 52
%, v podrejenem poloZzaju 14 %, na enakem po-
loZaju 17 %.

Na delovnem mestu je bila prica nasilju 72,3 % MS
inZT.

Casdogajanja: delavnik dopoldne 46 %, popoldne
27 %, zvecer 20 %, ponodi 16 %; nedelja/praznik:
dopoldne 13 %, popoldne 16 %, zvecer 14 %,
ponoci 12 %.

Pogostnost dogajanja: do trikrat 20 %; od tri do de-
setkrat 21 %; nad 10-krat 31 %.

Kraj dogajanja: bolniska soba 32 %; hodnik 36 %;
ordinacija 10 %; dezurna soba 26 %; drugje 26 %.
Tip nasilja: zlonamerne govorice (bolniki 29 %,
medicinske sestre 34 %, zdravniki 28 %, svojci 22
%, drugi zdravstveni delavci 22 %), besedni napad
(bolniki 39 %, medicinske sestre 20 %, zdravniki

44%, svojci 28 %, drugi zdravstveni delavci 14 %),
telesninapad (bolniki 28 %, medicinske sestre 2%,
zdravniki 3 %, svojci 4 %, drugi zdravstveni delav-
ci1%).

Na delovnem mestu je bilo prica spolnemu
nasilju/nadlegovanju 35 % MSin ZT.

Cas dogajanja: delavnik dopoldne 17%; popoldne
14 %; zvecer 14 %; ponoci 10 %; nedelja/praznik:
dopoldne 3 %; popoldne 7 %; zvecer 9 %; ponoci8
%.

Pogostnost dogajanja: do trikrat 11 %; od trido de-
setkrat 11 %; nad desetkrat 10 %.

Kraj dogajanja: bolniska soba 11 %; hodnik 12 %;
ordinacija 11 %; dezurna soba 6 %; drugje 14 %.
Spol: nasprotnispol 31 %, isti spol 3 %.

Tip spolnega nasilja: pohotno ogledovanje,
neprimerno govorjenje (bolniki 22 %; medicinske
sestre 4 %; zdravniki 23 %; svojci 5 %; drugi
zdravstveni delavci 7 %), besedno nadlegovanje
(bolniki 16 %, medicinske sestre 3 %; zdravniki 18
%; svojci 2 %; drugi zdravstveni delavci 6 %),
telesno nadlegovanje, nagovarjanje na spolni
odnos (bolniki 12 %; medicinske sestre 2 %;
zdravniki 15%; svojci 1%; drugi zdravstvenidelav-
¢i 6%), telesni spolni napad (bolniki 1 %; zdravni-
ki 1 %; svojci 0,5 %; drugi zdravstveni delavci 0,5
%).

Na vprasanje: komu ste zaupali neprijetni do-
godek, smo dobili naslednje odgovore:

nikomur 14 %; medicinski sestri 27 %; zdravniku 8
%; drugemu zaposlenemu 15 %; domacim 12 %.
Na vprasanje, kajbi potrebovali za ravnanje v tak-
ih primerih, smo dobili:nasvet 40 %; pisna navodi-
la 8 %; krajsi tecaj 7 %; nicesar 9 %; drugo 8 %.
Nekaj podatkov iz tuje literature (Deklaracija ICN,
1995):

Avstralija: 73 % medicinskih sester so varovanci
besedno zalili, 63 % sojih telesno napadli.
Kanada: Manitoba: 52 % je bilo fizi¢no napadenih
na urgentnem oddelku.

Ontario (1991): 59 % medicinskih sester je bilo vsaj
enkrat v svoji karieri telesno napadenih.

Irska: 46 % medicinskih sester je bilo napadenih v
¢asu svoje poklicne kariere.

34 % medicinskih sester v psihiatri¢ni bolnisnici v
Ohiuvsak dan dozivljabesedne Zalitve in groznje.
ZDA (Pensilvanija, 1990) 36 % medicinskih sester
je bilo fizi¢no napadenih najmanj enkrat v zadnjih
12 mesecih.
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82 % medicinskih sester besedno Zalijo zdravniki
(Cox, 1987). ;

10 % medicinskih sester so zdravniki fizi¢no na-
padli(Diaz in McMillin, 1991).

Spolni napadi so najhitreje narascajoca oblika
kriminala v Severni Ameriki. Spolno nadlegovan-
je , kot posebna oblika zlorabe, je prisotno tudi v
zdravstvu in zaskrbljujoce pogosto so Zrtve medi-
cinske sestre. Raziskave kaZejo visoko stopnjo po-
javnosti, na primer 69 % v Veliki Britaniji (Nursing
Times), 48 % na Irskem (Mrkwicka, Lenore) in 76
%vZDA(Grieco,A)... Spolneganadlegovanjane
smemo imeti za osamljen dogodek. Izku$nje
kaZejo, da se nadlegovanje, ¢e ga Zrtve ne prijavi-
jo, sCasoma zelo stopnjuje (Deklaracija ICN).
Opozoriti smo Zeleli, da postaja na§ poklic v
nekem smislu tudi nevaren; telesne poskodbe, ki
so posledica dela z bolniki, niso zanemarljive, Zal
jihne zapisujemo, $e manjobravnavamo, sploh pa
nismo usposobljeni (razen kolegic in kolegov s
psihiatrije), kako prepreciti ali omiliti nasilje
katerekolivrste, ter kaj storiti, ko do tega pojava ze
pride.

Ob tem se moramo dotakniti tudi posledic, ki jih
storjeno nasilje katerekoli vrste pustina Zrtvi.
Nadlegovanje na delovnem mestu, kiterja ukrepe in
sankcije

"Mobbing" - bolezen, ki se Siri

Oblika psiholoskega nasilja, ki ga navadnouporabl-
jajo»Sefi

Evropski poznavalci opozatjajo na pojav, ki ni nov,
saj obstaja, kar velja kak delovni proces, se pa vse
bolj stopnjuje in ¢edalje bolj pridobiva, kakor je za-
pisal Observer, kazenske konotacije. Gre za pojav
»mobbingas; izraz izhaja , kakor vemo, iz glagola »to
mobx, ki pomeni napadati. "Mobbingeje oblika psi-
holoskega nasilja, ki ga navadno uporabljajo pred-
stojniki, pogosta pa je tudi med kolegi. Posledica je,
da nastane pri Zrtvi sila neprijetno stanje, da jo za¢ne
preZzemati nelagodje, nemalokrat pa doZivi
dobesedno psihofizi¢nokrizo. .. ZnanaKlinika dela
v Milanu ugotavlja, da najbolj zaskrbljuje dejstvo, da
se pojav ne nanasa ve¢ samo na dolocene kroge,
kakor je bilo svojcas, marve¢ postaja kar mnoZicen.
Klinika tudi navaja zdravstvene teZave, ki doletijo
prizadete po »mobingu« to so povisan utrip,
napetost, gastricne tezave, jeza depresije in dru-
g0....Zal niso redki celo primeri samomorov zaradi
»mobinga« V Anglijijih je bilo v zadnjih treh letih kar
72 (Dnevnik, 1999).

V nasi anketi so medicinske sestre in zdravstveni
tehniki v primeru nasilja katerekoli vrste izrazili
zeljo po strokovni pomodi, ki jo v prvi vrsti pricaku-
jejo s strani  ustanove in seveda lastnih kolegic in
kolegove. Dobrodosla bi bila navodila in krajsi
tecaji. Stanje je tezavno tudi zaradi obstojece zakon-
odaje inneprijetnih pravnih postopkovinpoti, ko se
Zrtev nasilja odloci za kazensko prijavo.

Obtej priloZnosti se Zelim zahvaliti vsaki medicinski
sestri in zdravstvenemu tehniku posebej za
njen/njegov neprecenljiv prispevek, to je izpolnjen
anketni vpradalnik, posebej Se tistim, ki so nam
posredovali osebne izkusnje v obliki anonimnih
izpovedi. Nekatere smo si na srecanju in na tiskovni
konferenci dovolili prebrati (anonimnost je seveda
ostala zajamcena), saj je pogovarjanje o suhoparnih
statisti¢nih podatkih manj prepricljivo od realnega
»dogajanja«, ki ga clovek doZivi na lastni koZi..
Upamo, da bomo z raziskovanjem svoje poklicne
skupine doprinesli k razvoju profesije zdravstvene
nege, kar siZze dolgo prizadevamo na razli¢nih nivo-
jih in oblikah nasega delovanja tudi v slovenski
zdravstveni negi. Drustvo kot oblika stanovskega
zdruZevanja je gotovo organizacija, ki lahko obrav-
nava (in seveda tudi raziskuje) tematiko, ki zadeva
pocutje medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov
na njihovih delovnih mestih. V nagem strokovnem
delovanju skusamo izbirati teme, ki se dela in Zivl-
jenja medicinskih sester neposredno dotikajo;
obravnavoozkih strokovnih podrocijsmo prepustili
Stevilnim strokovnim sekcijam.

Namen strokovnega sre¢anja je bil predlagan Ze v
naslovu: SPREGOVORIMO... Tematika je zanimiva,
vendar smo se je lotili z me3animi obcutki, saj je bil
zid molka okog nasilja v zdravstvu $e neprebit, zato
so tudi reakcije na to kar zivahne, Kon¢noje bilo tre-
ba zbratitudinekajpoguma. Spregovoriti smo Zeleli
o raznih vrstah nasilja, ki smo ga v vpraSalniku
razdelili na psihi¢no, telesno, verbalno, spolno in
ekonomsko. Zavedamo se, da je nasilja $e mnogo
vrst, definicij o tem pa nepregledno veliko.

V anketi so kolegice in kolegi ob pojavu kakr3ne-
gakolinasilja izrazili Zeljo po strokovni pomodi, kijo
v prvivrsti pricakujejo kot razumevanje s strani delo-
dajalca in seveda lastnih kolegic in kolegov. Tudi
navodila in krajsi tecaji bi bili dobrodosli, da ne
omenjamo spremenjene zakonodajo in olaj$anih
pravih postopkov in poti, ko se Zrtev nasilja sreca s
sodiscem.
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Zato smo ob koncu srecanja sprejeli nekaj sklepov,
ki smo jih posredovali vsem, za katere smo mnenja,
da nam lahko po svojih moc¢eh pomagajo:
Mnogoje bilo povedanega tisto soboto, 4. decembra
lani na Fakulteti za druzbene vede v Ljubljani.
Dragocene profesionalne izkusnje so prispevali
priznanistrokovnjaki, kise ukvarjajozobravnavano
problematiko: dr. Majda Pahor, dr. Tone Pa¢nik, oba
sttokovnjaka iz Svedske, Katja Basi¢, Katja
Zabukovec, Vera Kozmik in seveda nase kolegice in
kolega: Flory Banovac, Stanka Komazec, Brane Ko-
govsek in Marija Mrak. Doc. Slavko Ziherl se nam zal
ni mogel pridruziti. ZIreno Planinsek sva si podelili
nasilje na dva dela (splosno o razli¢nih vrstah nasilja
in posebej spolno nasilje/nadlegovanje).
V dvorani na Fakulteti za druzbene vede v Ljubljani
je bilo Se precej prostora, posebno za tiste, ki zaradi
ne prevec posrecene izjave na komercialniteleviziji,
ki je morda edina od »hujsih« napak, ki so se nam
kljub skrbni pripravisrec¢anja dogodile, komentirajo
dogodek vsepovprek inbrezvpogledav celotno do-
gajanje. DMSZT Ljubljana ni naklju¢no izbralo
sobote; mnenja smo, da bo cez nekaj let
izobrazevanje v naSem prostem ¢asu postalo popol-
noma sprejemljiva stalnica nasega poklicnega delo-
vanja. Kolegice in kolegi po svetu so to ze ugotovili.
Ob koncu srecanja smo sprejeli nekaj zakljuckov, ki
smo jih posredovali na ustrezne naslove:
Medicinske sestre in zdravstveni tehniki, zbrani na
strokovnem sre¢anju DMSZT Ljubljana, dne 4. de-
cembra 1999 - posvecenem temi nasilja in spolnega
nadlegovanja na delovnih mestih, smo ob spoznan-
ju, da je nasilje in spolno nadlegovanje nad medicin-
skimi sestrami in zdravstvenimi tehniki vse bolj pris-
otno, sprejeli naslednje zakljucke:
O teh pojavih je potrebno glasno spregovoriti in
opozarjati na njihovo prisotnost ter uveljaviti vse
preventivne ukrepe, ki lahko preprecujejo, da do
taksnih pojavov ne pride terukrepe za ravnanje vteh
primerih.
Za preprecevanje teh pojavov, oziroma pravilno
odzivanje nanje ter v skladu s Pravili ravnanja
Evropske komisije za ukrepanje proti spolnemu
nadlegovanju, ki so nastala v skladu z Resolucijo
Ministrskega sveta o varovanju dostojanstva zensk
in moskih na delovnem mestu (O] C 157, 27.6.1990,
str.3), predlagamo:
e Sindikatu delavcev v zdravstveni negi Slovenije,
da ustanovi institut ombudsmana, ki bo zagotavl-
jal dokumentiranje, pravno zas¢ito in javni vpliv;

- Managementi zdravstvenih zavodov naj sprejmejo
pravila obna$anja zaposlenih ter postopke ravnanja
vtakih primerih in zascitijo prijavljitelja;

e Zbornica zdravstvene nege Slovenije - Zveza
drustev medicinskih sester in zdravstvenih
tehnikov Slovenije najizvaja akcije preventivnega
delovanja ter usposabljanja

o Regionalna drustva medicinskih sester in
zdravstvenih tehnikov naj v svoje aktivnosti
vkljucijo usposabljanje ¢lanic in ¢lanov za ravnan-
jevprimerih, koso Zrtve nasiljaali spolnega nadle-
govanja

oV izobrazevalne programe vseh zdravstvenih Sol,
od srednjih do fakultet je potrebno vkljuciti vse-
bine s preventivno tematiko proti nasilju in spol-
nem nadlegovanju.

Prepricani smo, da bodo vsi pozvani z upostevan-

jem teh priporocil in ukrepih za njihovo uresnicitev

pomembno prispevali k zagotavljanju medicinskim
sestram in zdravstvenim tehnikom prijaznega de-
lovnega okolja.

...Innatan¢no v tem je ¢ar nasilja na delovnem mes-

tu - omogoca nelegitimno in protipravno urejanje

zadev, v katere privolijo Zrtve same...

Vedno je mogoce izbirati med tem, ali doloc¢ene sek-

torje ustrezno pravno regulirati. Ali ne. Mogoce je

izbirati, ali seksualno nadlegovanje inizsiljevanje na
delovnem mestu preganjati. Ali ne. Mogoce je vpel-
jevati resitve, ki so Ze znane. In preizkuSene. Ali pa
jih ne vpeljevati... Vedno je mogoce izbirati med -
tem, da upas v boljso prihodnost. In da kaj zahtevas
zase. Ze zdaj. Takoj. Ceprav se je treba upreti. Etabli-
ranemu pranjumozgan. Na primer. (Dr. Vesna V. Go-

dina, Ona, 1999).

Cenim podporo in velik trud mentorice dr. Majde

Pahor, dipl. soc. z Visoke $ole za zdravstvo v Ljubl-

jani. Hvala predsednicam regijskih drustev, ki so

omogocile razdeljevanje anketnih vprasalnikov.

Mnogo zahvale sem dolZna posameznim kolegi-

cam in kolegom, najblizjim sodelavkam in

sodelavcem v drustvu:Ireni Planinsek kot soavtorici
projekta, Petru Pozunu, mag. Klaudii Urbancic, Lju-
bici Savnik, Irmi Kiprijanovi¢, da ne omenjam

»zamorckove, ki so anketo racunalnisko obdelali.

Finan¢no so pripomoglik izpeljavi projekta:

e Drustvo medicinskih sester in zdravstvenih
tehnikov Ljubljana

o Urad za Zensko politiko z direktorico Vero
Kozmik, njenim naklonjenim odnosom do doga-

2 UTRIP

Januar 2000



iz drustev

janja in seveda aktivno udelezbo ter pokritjem
stroskov za dvorano na FDV R

®DruStvo za nenasilno komunikacijo s Katjo
Zabukoveckotpredsednico, kije polegbelih pen-
telj prispevala nepozabno predavanje o nasilju, ki
se nas je dodobra dotaknilo

® SPEM je zelo profesionalno opravil svoje delo,
rekla biveliko muzike za malo denarja

Flory Banovac je poleg pionirskega dela v zvezi z

obravnavano tematiko svojhonorar namenila Zavo-

du za usposabljanje invalidne mladine v Kamniku

... zmaga pogosto zamuja in je le redko vrhunec
poguma... Mislim, da je vthunec poguma svoboda.
Svoboda, kijo prinasa zavedanje, date ne more streti
nobena zemeljska mo¢, da je edinastva,rbrez katere
ne mores ziveti, nepremagan duh; da je navsezadnje
pogum prepricanja tisti, ki premika stvari, ki
omogoca spremembe. (Paula Giddings)
Ideali, ki mi razsvetljujejo pot in mi nenehno vlivajo
nov pogum, da se veselo spopadam z Zivljenjem, so
prijaznost, lepota in resnica.

(AlbertEinstein)

udeleZili smo se

UDELEZILI SMO SE DELAVNICE SKUPINSKEGA DELA
PRIPOUCEVANJU TEORETICNIH IN PRAKTICNIH
PREDMETOV NA SREDNJIH ZDRAVSTVENIH SOLAH.

Lidija Znidarec Zagar

Dne 12. in 13. novembra 1999 je v Mariboru potekala Delavnica o
skupinskem delu pri pouku kot aktivni obliki preu¢evanja. Delavni-
co je vodila mag. Melita Puklek s Filozofske fakultete v Ljubljani.
Udelezile so se je predavateljice srednjih zdravstvenih Sol.

% odobni ¢as zahteva spremembe tudi v inter-
pretaciji poucevanija in teZi k vedji elasticnos-
“7ti idej, oblik in spodbuja vecjo aktivnost di-
jakov pri pouku. Socasno pa s skupinskimi ob-
likami dela pri dijakih vspodbujamo razen prido-
bivanja znanja Se ustvarjalnost, pripravljenost
sprejemanja novih izkuSenj, spostovanje dosto-
janstva in osebnosti drugih ljudi, socialno ucenje,
obvladovanje komunikacijskih spretnosti..., torej
sposobnosti, kiso potrebne priizvajanju sodobne
zdravstvene nege.

UdeleZenke delavnice so lahko aktivno sodelo-

vale s kratkimi nastopi, s katerimi so prikazale ra-
zli¢ne oblike dela v manjsih skupinah (igranje
vlog, simulacije in igre, akvarij, snezena kepa in
druge).

Sama sem se ukvarjala z organizacijsko stranjo
izvedbe delavnice in predstavitvijo lastnih iz-
kusenj pri skupinskih metodah pouka pri pred-
metu Zdravstvena nega odraslega bolnika.

Pri realizaciji delavnice nam je s prostorom in
kosilomvelikodu$no pomagala Splosna bolnisni-
ca Maribor, za kar se ji iskreno zahvaljujemo.
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Drugo obvestilo
. ZBORNICAZDRAVSTVENE NEGE SLOVENIJE
HEMATOLOSKA SEKCIJAMEDICINSKIH SESTER INZDRAVSTVENIH TEHNIKOV
_ organizira 5
SLOVENSKIHEMATOLOSKIKONGRES Z MEDNARODNO UDELEZBO

» IDRAVSTVENA NEGA V HEMATO-ONKOLOGIJI DANES ZA JUTRI »

Portoroz, Grand Hotel Emona, 26. do 28. oktobra 2000

VSEBINA:
e Zdravstvena nega bolnikov s hemato — onkolokimi boleznimi:
- Mieloproliferativne bolezni,
- Limfoproliferativne bolezni,
- Imunoproliferativne inimunske bolezni v hematologii,
- Anemije,
- Prirojene inpridobljene motnje v strjevanju krvi;
@ Okuzbe pri bolnikih z nevtropenijo in pomanijkljivim imunskim odzivom;
e Presaditev krvotvornih matiénih celic;
@ Zdravstveno vzgojno delo;
e Dokumentiranje zdravstvene nege;
e Uporaba racunalnikain INTERNET - a;
@ VkljuCevanje v mednarodne projekte zdravstvene nege

Program 1. slovenskega hematoloskega kongresa medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov je organiziran v so-
glasjuz ZZNS.

VABIMO VAS KAKTIVNEMU SODELOVANJU S PREDAVANJI ALI POSTERJI.

Prijave ininformacije:

Vlasta Slabe (za odborkongresa)
Zaloska7

1000 Ljubljana

Zapojasnilalahko piSete naisti naslov ali povprasate po telefonu 061 1320 330.
Programski odbor bo prispevke pregledal. Odlocitev o moznosti vasega aktivnega nastopa boste prejeli do
30. 5.2000 na naslov prvega avtorja.

Vsa nadaljnja navodila o izdelavi posterjev, povzetkovin élankov za zbornik predavanj boste prejeli po posti na naslov
prvegaavtorja.

Vljudno vabljeni k sodelovanju !

Za programsko-organizacijski odbor
Alenka Dobrovoljc, vms,
Irena Skoda, vms,
Vlasta Slabe, vms,
Marjana Bozjak, vms.
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ZBORNICA ZDRAVSTVENE NEGE SLOVENIJE - SEKCIJA KIRURSKIH MEDICINSKIH SESTERIN
ZDRAVSTVENIH TEHNIKOV SLOVENIJE

STROKOVNI SEMINAR

Sekcije kirurSkih medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov Slovenije
Vljudno vas vabimo na strokovni seminar, kibo 17.in 18. februarja2000 v prostorih Hotela Radin, Radenci.

Program:

Cetrtek, 17.februar 2000

08.00 Registracija udelezencev

Kulturni program ;
Zenskipevski zbor Drustva medicinskih sesterin
zdravstvenihtehnikov Pomurje

Nagovor predsednice Sekcije kirurskih medicinskih ses-

terinzdravstvenih tehnikov

Pozdravigostov

Kakovostna zdravstvena negakirurSke rane
Greta Zver,vms, dipl. org. dela

Odmorskavo

Menjava obkladkov

Andreja Vodi¢ar, mag. pharm.

Zdravstvena nega hudo bolnega kirurskega bolnika
Greta Zver, vms, dipl. org. dela

Odmor zakosilo

AIDS - Kajje dobro vedeti?

doc. dr. Janez Tomazi¢, dr. med.

Posebnosti zdravstvene nege bolnika z AIDS-om
Jolanda Munih, vms, prof. zdr. vzgoje
Hiperparatireoidizem

asist. mag. Janez Erzen, dr. med.

19.00 SkupnavecerjavHotelu Radin, Radenci

12.00

13.00
15.00

Petek, 18. februar 2000
08.00 Predstavitev druzbe TIK Kobarid
Lepotna kirurgija
prof. dr. Zoran Amez, dr. med., vi§ji svetnik
Posebnosti zdravstvene nege bolnikov po lepotni
operaciji
Majda Luzar,vms
Odmorskavo
Zadahiz ust
doc. dr. Mihael Sok, dr. med.
Etikamedicinskih sester
Vera Grbec, vms, dipl. org. dela
13.00 Zakljuéek seminarja in skupno kosilo

15.00 Sejaizvrsilnega odbora Sekcije kirurskih medicinskin
sesterin zdravstvenih tehnikov Slovenije

Prisréno vabljeni!

Predsednica Sekcije kirurSkih medicinskih sester
in zdravstvenih tehnikov
Greta Zver

INFORMACIJE UDELEZENCEM

UdeleZba naseminarju se $teje za strokovnoizpopolnje-
vanje in se uposteva pri napredovaniju.

Rezervacije za prenocis¢a

sprejemado 1. februarja 2000: Zdravilis¢e Radenci,
Zdravilisko naselje 12,9502 Radenci,

natelefon: 069/66 594, na faks: 069/66 604

Cena Hotela Radin, na dan, v enoposteljni sobi znasa
15.700, v dvoposteljni 13.700 SIT.

Cena Hotela Miral, nadan, v enoposteljni sobi znasa
12.800, v dvoposteljni11.700 SIT.

Kotizacija

Za &lane Zbornice zdravstvene nege Slovenije znasa
19.040 SIT (zDDV), za neclane 38.080 SIT (zDDV).
Zaradi DDV-ja je nujna pisna prijava naseminar, zato vas
prosimo, da se na seminar prijavite s prijavnico, ki je ob-
javljenjav Utripu, alis prijavnico, ki je na zadnji strani vabi-
la, do 11.2.2000. Prijavnico posljite na naslov:

Jelena Alkhatib, vms

Kliniéni oddelek za urgentno in konzervativno
ginekologijo, GAl

Klini¢ni center Ljubljana

Zaloska7,1525Ljubljana

Kotizacijo nakazite na ZDMSZTS, na Ziro ratun §t. 50101-
678-48641,z obveznim pripisom “za sekcijo kirurskih
medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov”, na sklicno
Stevilko: 00 122 14.

Registracija

Ob registraciji potrebujete Clansko izkaznico ZZNS in
potrdilo o pladani kotizaciji (virman).
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PRIJAVNICA ZA STROKOVNA
Zavod (podjetje)

SRECANJA

Postna Stevilka in kraj

Ulicain hisna Stevilka

ZavezaneczaDDV DA NE  (obkrozite) - Davéna Stevilka

Telefon Kontakina oseba:

dne

Prijavnica za strokovno sre¢anje v kraju

Z naslovom

Organizator

Prijavljamo naslednje udelezenke/ce:

IME IN PRIIMEK DELOVNOMESTO

Kotizacijoz DDV v vi§ini tolarjev smo nakazali:

U Naziroradunét..50101-678-48641 sklic na $tevilko 00 120 + SM ( t.sekcije)

nakazilo izvedeno dne

QO Zgotovino nadan seminarja

L Séekomnadanseminarja

Datum prijave Zig ustanove:

Podpis odgovorne osebe:
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Psihiatricna in nevrolo$ka sekcija je praznovala

30 let delovanja

Livio Kosina

Pred 30 leti je bila ustanovijena Psihiatriéna in nevroloska sekcija

kot druga strokovna sekcija v Sloveniji. Ob tej priloZnosti smo izdali
knjigo, ki smo jo poimenovali Iz zgodovine za prihodnost ter pripra-
vili slovesnost v dvorani Krke in nanjo povabili Stevilne sodelavce

in prijatelje.

Jahvaljujemo se vsem vabljenim, ki so se
’ udelezili nade slovesnosti ali nam poslali poz-
“m dravno sporocilo. Tako so pocastili delo
strokovne sekcije in izrazili priznanje vsem za-
poslenim v psihiatri¢ni zdravstveni negi.

Azmir - slike v tem c¢lanku so iz decemberske

V knjigi smo zbrali pri¢evanja in dokumentacijo o
razvoju psihiatri¢ne zdravstvene nege po vseh
regijah. Opisali smo tudirazvojposameznih psihi-
atri¢nih zavodov in bogato delovanje strokovne

sekcije. Knjiga obsega 200 strani. Opremljena je s
fotografijami iz zgodovine in sodobne psihi-
atri¢ne zdravstvene nege. Pri njenem ve¢mesec-
nem nastajanju, sistemati¢nem pregledovanju vi-
rov in pisanju je sodelovalo vec kot sto medicin-
skih sester in drugih sodelavcev.

Slavnostna govornica Marija Mrak, predsednica
Psihiatri¢ne in nevroloske sekcije, je v svojem go-
voru poudarila: »Proces zdravljenja in rehabilitaci-
je ljudi z duevnimi motnjami, ko je prizadet naj-
obcutljivejsi del cloveka - nasa dusevnost, je dol-
gotrajen, zahteven, obcutljiv in celosten. Tega se
izvajalci zdravstvene nege na podro¢ju psihiatrije
zelo zavedajo. Tak proces zahteva Siroko
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strokovno znanje in izkusnje, clovesko srce in os-
ebnostne lastnosti, ki omogocajo zacutiti in pre-
poznati potrebe drugega ¢loveka: varovanca oz.
bolnika, sodelavca, svojca in drugih. Uspeh
procesa je odvisen od vseh, ki v njem sodelujemo.
Prikazuje usmeritve, ki so vodile in vodijo
strokovno sekcijo pri razvoju in pripravi
strokovnih programov, ki jih tak pristop absolut-
no zahteva. Zato ni nakljucje, da smo v letu 1999
praznovali Zze tridesetletnico ustanovitve in
uspesnega delovanja. Tak pristop pa ne sme osta-
ti samo na podrocju psihiatricne zdravstvene
nege. Pomemben je za vsa podrodja, za razvoj
stroke kot celote, graditev strokovne identitete in
pripadnosti in medsebojnega sodelovanja. Naj
sposobnost, znanje, izkusnje in osebnostna pok-
licna zrelost ne ogrozajo. Naj bodo vodilo in izziv
pri naSem delu in sodelovanju. Tako si
omogocamo vsestranski razvoj, timsko obravna-
vo varovancev oz. bolnikov in ljudi, ki so zanj
pomembni. Tu se razvija medsebojno spostovan-
jev prid bolnih ljudi, nas strokovnjakov in tako lju-
di $irSe javnosti. Tudi lepa monografija Iz
zgodovine za prihodnost, ki smo jo za to
priloznost pripravili, je delo dosedanjega razvoja,
znanja in izkuSenj medsebojnega sodelovanja,
spostovanja in entuziazma. Je vpogled za prihod-
nost.«

Na slovesnosti smo podelili posebna priznanja
vsem dosedanjim predsednicam strokovne sekci-
je za njihov neprecenljivi prispevek k razvoju
strokovnega podro¢ja. Dosedanje predsednice:
Marusa Solar, Ladi Skerbinek, Ivica Balkovec in
Marija Mrak.

S svojo prisotnostjo so nas pocastili pomembni pred-
stavniki posameznih psihiatri¢nih bolniSnic in za-
vodov Slovenije, Stevilne kolegice in kolegi, tudi z
drugih podrocij zdravstvene nege. Govorniki na
slovesnosti so bili: Ladi Skerbinek, Livio Kosina,
Darinka Klemenc, Majda Slajmer-Japelj, Darja Cibic,
Boris Kramberger, Veronika Pretnar Kunstek, Jelka
Cernivec, Marusa Solar in Ivica Balkovec.
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Na fotografiji sedijo v prvi vrsti z leve predsednica in
generalna sekretarka sindikata delavcey v
zdravstveni negi, Jelka Cernivec in Flory Banovec,
generalna sekretarka ZZNS, Petra Kersni¢ in
predsednica ljubljanskega dru$tva, Darinka Kle-
menc. Opisala je bogato sodelovanje strokovne sek-
cije zregijskimi drustvi - predvsem pa z ljubljanskim.
Strokovnasekcijase ze ves ¢astrudipovezovati zvse-
miregijskimidrustvi priuresni¢evanju nasih skupnih
ciljev. Z zdruzenimi mo¢mi lahko dosegamo novo

kvaliteto in vecjo ucinkovitost. Predstavnica Mi-
nistrstva za zdravstvo RS, Darja Cibic, (druga v drugi
vrsti z desne) je poudarila vecletno bogato sodelo-
vanje strokovne sekcije zministrstvom. Vsebina dela
Psihiatri¢ne in nevroloske strokovne sekcijeje uskla-
jena z drzavnim programom in vecletno sodelovanje
z razli¢nimi ministrstvi, ki postaja iz leta v leto bolj
pomembno, zagotovo pomeni priznanje na$emu
delu.

Predstavnik Zavoda za zdravstveno zavarovanje Slovenije, Boris Kramberger, je poudaril pomen delovanja
strokovne sekcije prirazvoju ozjega strokovnega podrodja in celotnega zdravstvenega varstva v Sloveniji. Za
dolgoletno vsebinsko in finanéno sodelovanje z ZZZS pa izrazil prepri¢anje o nadaljevanju in Siritvi.
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TRIDNEVNO STROKOVNO SRECANJE
ENDOKRINOLOSKE SEKCIJE MEDICINSKIH SESTER
INZDRAVSTVENIH TEHNIKOV SLOVENLJE

7

Dunaj, 25., 26. in 27. november 1999

Barbara Zargaj

Endkrinnld:’;ka sekcija Dunaj

ar lep delez medicinskih sester in

zdravstvenih tehnikov, ki cutijo pripadnost

Endokrinoloski sekciji medicinskih sester in
zdravstvenih tehnikov Slovenije, se je zjutraj 25.
novembra 1999 zbralo na Kongresnem trgu v
Ljubljani z namenom, da se popelje na strokovno
srecanje na Duanj. Tam sta nas pricakala dvaavto-
busa z dvema prijaznima vodicema, ki sta vse tri
dni skrbno pazila na vso skupino. Ko smo odrinili,
smose peljalimimo Celja, Maribora in Sentilja, kjer
sovstopileSe ostale nase kolegice. Podobrih petih
urah voZnje smo prispeli na Dunaj. Prihod nam je
Sofer popestril zmelodijodunajskega valcka. Pred

nastanitvijo v hotelu smo si ogledali Hundert-
wasserjevo hiSo in letno cesarsko rezidenco
Schoenbrunn. Sledila je nastanitev v prijaznem
hotelu v predmestju Dunaja. Po kratkem pocitku
smo se zbrali v improvizirani predavalnici, kjer se
je pricel strokovni del nasega srecanja. Predavala
nam je medicinska sestra Eva Maria Baummer iz
Avstrije. Je vodja edukatorjev v Avstriji in dela na
podrodju izobrazevanja sester, ki poucujejo slad-
korne bolnike. Razlozila nam je, kako so v Avstriji
po desetletnem trdem delu dosegli naziv eduka-
tor. Potekala so tezka pogajanja z ministrstvom za
zdravstvo in zavarovalnico, ki sedaj placuje vzgo-
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josladkornih bolnikov. Moram poudariti, da se mi
kot sekcija in vsi, ki delamo v endokrinologiji,
prizadevamo za pridobitev naziva edukator in da
bi to potrdilo tudi ministrstvo za zdravstvo in
zavarovalnica. Predstavila pa namje tudi posebno
metodo izobraZevanja bolnikov s prsti na rokah.
TanacinseSe posebno dobro obnese pribolnikih,
kiniso pismeni. To je bilo za nas nekajnovega, saj
prinas te metode do sedaj nismo uporabljali.

Po konc¢anem strokovnem delu smo se odpeljaliv
sredis¢e Dunaja, kjer smo imeli vecerjo v eni
izmed tradicionalnih vinskih kleti, ki je bila v
preteklosti last nekega samostana. Program, ki je
spremljal vecerjo, je bil nekaj posebnega, kar se je
zagotovo vsem vtisnilo v spomin.

Naslednji dan po zajtrku je zopet sledil strokovni
del. Predavala nam je medicinska sestra Helga
Magnusson s Svedske, ki nam je predstavila
zdravstveno nego in oskrbo ran pri sladkornih
bolnikih. Vsebina je bila zanimiva in pou¢na. Po
koncanem predavanju smo odsli na kosilo v eno
izmed znacilnih dunajskih restavracij na Grinzin-
gu. Pokosilu smo se sprehodili po Koroski ulici in
Novem trgu, ki ga krasi Donarjeva fontana, in se
prepustili utripu veli¢astnega mesta. Zvecer smo
odsli na koncert v dvorec Schoenbrunn. Z napol-
njenimi srci prelepih melodij smo odsli k pocitku.
Tretji dan po zajtrku smo nadaljevali s strokovnim
programom. Mateja TomaZzin Sporar, vms, nam je
pripravila porocilo s strokovnega sre¢anja FEND
(Federation of European Nurses in Diabetes), ki
vsako leto poteka v okviru EASD-a. Letos je
sreanje potekalo od 26. do 27. septembra v
Bruslju. Poudarila je, kako pomembna je

vkljuéitev v to evropsko
zdruZenje za vse medicinske
sestre, ki izvajajo zdravstveno
nego in
vzgojo na podrocju endokri-
nologije. To zdruZenje, pred-
vsem pa predsednica Ane-
Marie Felton se zavzema za izo-
brazevanje medicinskih sester,
ki se ukvarjajo z zdravstvenovz-
gojnim delom bolnikov s slad-
korno boleznijo. Anne-Marie
Felton smo povabile in se je
povabilu tudi odzvala, na 1.
slovenski endokrinoloski kon-
gres medicinskih sester in
zdravstvenih tehnikov Slovenije, ki bo oktobra le-
ta 2000 na Bledu.

Nadaljevala je Milena Bohnec, vms, prof. soc.
ped., ki je pripravila porocilo s petega srecanja
programa Saintvincentske deklaracije, ki je
potekalo od 9. do 12. oktobra 1999 v Istanbulu.
Mineva namre¢ deset let od podpisa te deklaraci-
je, ki je bila podpisana oktobra 1989 v majhnem
italijanskem mestu Saint Vincent. Saintvincentska
deklaracija podaja smernice, kako izboljsati
kakovost zdravstvene oskrbe in kakovost Zivljen-
jaljudis sladkorno boleznijo. Zanimiv je podatek,
da je na svetu 143 milijonov ljudi, ki imajo sladko-
rno bolezen. V Evropi 22 milijonov, v Sloveniji pa
priblizno 90.000.

Po kratkem odmoru je sledilo predavanje Goraz-
da Artingerja, diplomiranega zdravstvenega
tehnika, ki dela v Avstriji. Predstavil nam je
prepreCevanje, zdravljenje in oskrbo razjed, ki
nastanejo zaradi pritiska.

Po koncanem strokovnem delu smo zapustili ho-
tel in se e zadnji¢ prepustili utripu Dunaja.
Ogledalismosibaro¢no cerkev Sv. KarlaBorome-
jskega, cerkev Sv. Stefana in se sprehodili skozi
Hofburg do grobnice Habsburzanov.

OD Sestnajsti uri smo se zbrali pred avtobusi in se
nato odpeljali proti Sloveniji. Po preckanju mejne-
ga prehoda Sentilj smo ob vecerii strnili vsa svoja
nova doZivetja in znanja, ki smo sijih pridobili.
Kljub napornemu programu, ki nas je spremljal
vse tri dni, smo si na koncu priznali, da je bilo to
srecanje res nekaj posebnega, da nam je dalo
ponoven zagon in veliko veselja za nadaljnje delo

v

na nasem podrodju.
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7. STROKOVNO SRECANJE MEDICINSKIH SESTER IN
ZDRAVSTVENIH TEHNIKOV V SOCIALNIH ZAVODIH

Marta Kavsek

v prelepem okolju Cateskih Toplic. Kerje bi-

latema zanimiva inaktualna, jebilaudelezba
kolegic in kolegov zelo velika.
Mladi umetnici Jerneja in Alenka sta nas s svojo
¢udovita glasbo in igro popeljali v dvodnevno
srecanje. Po slavnostnem uvodu nas je najprej
pozdravila predsednica sekcije vims Milena KriZaj.
Poudarila je, da je tokratno sre¢anje nekaj poseb-
nega, saj je organizirano v zadnjem letu tega
tisocletja, ki ga je organizacija zdruZzenih narodov
proglasila za mednarodno leto starejsih. Naloga
nase druzbe: vlade, ministrstva, strokovnih us-
tanov, strokovnih organizacij je, da ustvarimo
DRUZBO ZA VSE STAROSTI in poskrbimo za
kvalitetnejSe Zivljenje starostnikov, ker bomo jutri
tudimi stari.
Pozdravile so nas direktorica Impoljce, Sevnice in
Brezic ga. Milka Cizelj, vodja enote BreZice ga. Er-
na Cater in direktorica doma upokojencev Krsko
ga. Jozica Mikulanc. Vsem se najlepse zahvaljuje-
mo za vso pomoc in podporo pri organizaciji
srecanja.
Se posebej smo bili veseli, da sta nas obiskala in
nagovorila sekretar skupnosti socialnih zavodov
g. Zdravko Kav¢ic in Zupan obcine Krsko Franc
Bogovic. Skrb za starejse ni samo nasa skrb, ki se
na kakr$en koli na¢in ukvarjamo z njimi, ampak je
potrebno razmisljati o novih oblikah pomoci
starim na obcinski in drZzavni ravni. Stevilo de-
mentnih bolnikov nara$¢a pri nas sorazmerno s
Stevilom ljudi, ki so v tretjem Zivljenjskem obdob-
ju. Bolnike z demenco smo obravnavali razlicni
strokovnjaki, ki delamovinstitucijah. Timsko delo
zdravnikov, medicinskih sester, delovnih ter-
apevtov, fizioterapevtov, socialnih delavcev,

v Casu od 14.- 15.10.1999 je potekalo srecanje

zdravstvenih tehnikov, bolnicarjev nam daje
Zelene uspehe.

Prim. doc. dr. sc. Ljubo Dordevi¢, dr. med., iz psi-
hiatri¢ne klinike Ljubljana Polje, je predstavil
telesne in dusevne spremembe kot posledico
staranja. Poudarilje, da sta dua in telo celota, kiju
ne smemo loCevati pri bolezenskih spremembah.
Stari ljudje se najbolje pocutijo doma, v vecini Zeli-
jobitidoma, karje edino pravilno. Najveckrat paje
to zaradi razli¢nih vzrokov nemogoce, zato je Se
vec drugih oblik pomoci za stare.Ze upokojitev je
hud psihosocialni udarec za posameznika, kaj
Sele selitev v ustanovo. S svojimi izku$njami, mod-
rostmi, optimizmom, vedrino in toplino nas je
spodbudil, da smo mu zaupali ali povprasali za
nasvet. Hvalavamdoktor, da ste sivzeli¢asin prisli
na naSe srecanje.

Dr. med. spec. psihiater Mojca MurSec iz Po--
horskega dvora Maribor nam je predstavila de-
menco kotklini¢nisindrom. Nazornoje predstavi-
la obliko demence, etiologijo, diagnostiko in
zdravljenje. Prizdravljenju je opisala medikamen-
tozno in nemedikamentozno zdravljenje.Vsi
ukrepi so usmerjeni v vzdrZevanje psihicnih,
fizi¢nih aktivnosti pri posamezniku, odvisno od
stadija bolezni. Od tega je odvisna tudi prognoza
bolezni demence. Hvala za vas ¢as, ki ste ga pora- -
bili za nase srecanje.

Sprejem dementnega oskrbovanca v socialno
varstveni zavod nam je predstavila Majda Jordan,
socialna delavka iz doma starejsih ob¢anov Gro-
suplje. Opozorila nas je na postopke ravnanja z
dementnimi oskrbovanci, ki jim je vzeta svoboda
gibanja in so na zaprtih oddelkih ustanov. Tako je
po dolocilih zakona o nepravdnem postopku
potrebno, da sodis¢e ugotovi, ali je omejitev pros-
tosti zaradi navedenih vzrokov utemeljena. V
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postopku mora sodelovati kot izvedenec
zdravnik psihiater, ki poda mnenje o stopnjiinnar-
avi dusevne bolezni oz. stanja in prognozo o
nevarnosti. Ce sodis¢e odlodi, da ni razlogov za
pridrZanje, se mora bolnika prestaviti na odprti
oddelek. Tako preprecujemo zlorabe v ustanovi
kot tudiv druzinah iz katerih izhajajo.
Sodelovanje medicinske sestre s svojci dementnih
starostnikov pri zdravstveni negi je predstavila
dipl. med. sestra Marta Kavsek iz doma starejsih
obcanov Krsko. Filozofija zdravstvene nege de-
mentnega starostnika je, da medicinska sestra s
terapevtskim vnosom v varnem okolju pri
teZavah, kijih ima dementni starostnik, pomaga z
jasnimi izto¢nicami, obcutljivostjo, interpretacijo
in dovzetnostjo. Pomembna je dobra organizacija
dela ob stalnem izobraZzevanju kadra, da se
doseZe kakovostna zdravstvena nega dementne-
gastarostnika. V proces so vkljuceni tudi svojci.
Drustvo Spomincica - zdruZenje za pomo¢ pri de-
mencista predstavila as. mag. Ale§ Kogoj, dr. med.
in Branka MikluZz, vms, spec. psih. zdr. nege. V
sodelovanju s Psihiatri¢no kliniko Ljubljana je bilo
drustvo ustanovljeno pred dvema letoma. Pred-
stavljen nam je bil namen zdruZenja, cilji zdruZen-
ja...Clani Zelijo Siriti informcije o tezavah, ki jih
povzroca demenca obolelim in njihovim svojcem
tudi zizobraZevalnimi oddajami na radiu, televiz-
iji, s clanki v Casopisih in z razli¢nimi zloZenkami.
Sonainternetu, elektronskemnaslovu, odprtima-
jo svetovalni telefon ob ponedelikih, sredah in
Cetrtkih od 15-17 s Stevilko 061 483 995.
Zdravstveno nego dementnega bolnika je pred-
stavila Marta Ga3parovi¢, prof. zdr. vzgoje iz Do-
ma starej§ih obcanov Grosuplje. Opisala je
posamezne aktivnosti, ki povzrocajo najvec tezav
dementnim, in njihovo izvajanje. Potrebno jim je
pomagati le toliko, kolikor sami resni¢no ne
zmorejo.  Spodbujati  moramo  bolnikove
ZmoZnostiv zvezi s samooskrbo. Clovek je tisti, ki
spreminja oblike samooskrbe, na to pa vplivajo
vzgoja, izobraZevanje, nadzor in izkunje.

Vi§ja fizioterapevtka Melita Krpan in Martina
Hafner, med. sestra iz Doma Impoljca, sta pred-
stavili dnevne aktivnosti pri osebah z demenco.
Izbira aktivnosti naj bo razli¢na, da bo zanimanje
vedje. Razlikujemo vsakodnevne dejavnosti,

storitvene dejavnosti, dejavnosti, povezane z glas-
bo, druzbene dejavnosti, telesne dejavnosti. Po-
drobno sta jih opisali in nam dali veliko idej za de-
lo.

Ema S¢avnicar, vms, supervizorka z Visoke Sole za
zdravstvo, nam je predstavila supervizijo kot pod-
porno metodo dela, ki medicinski sestri pomaga
pri njenih poklicnih teZavah. To sta stres in sin-
drom izgorevanja, ki ju je dobro spoznati pri sebi
in sodelavcih in se kaZe kot ¢ustveni, fiziologki in
vedenjski odziv. Predstavila nam je individualno
in skupinsko obliko supervizije, slabe in dobre
strani. Edina oseba, ki jo lahko kontroliramo in
spreminjamo, smo mi sami. Druge osebe tezko
nadziramo. Samokontrole se je potrebno nauditi. ¢
Raje siprizgisveco, kot da se pritoZzujes nad temo*,
pravi kitajska modrost.

Milena Krizaj je na koncu s svojim prispevkom
povzela vse, kar smo slisali. Poudarek je bil na
zdravstveni negi starostnika. Nakazala je nekaj
konkretnih predlogov za izboljsanje kvalitete Zivl-
jenja starostnikov prinas.

Na videokaseti smo si ogledali Dom upokojencev
in oskrbovancev Impoljca in Dom starejsih
ob¢anov Sigka.

Vimenu sekcije socialnih zavodov se zahvaljujem
vsem aktivnim udeleZencem.

Zahvaljujem se sponzorjem, ki so pomagali rea-
lizirati srecanje, in jih bom nastela: Nitka Celje,
Merit d.o.o., Henkel Ekolab, Intel servis,
Zavarovalnica Triglav d.d.Krsko, Emona mesna
ind. Zalog, poslovalnica BreZice, Pekarna
Kruhek, Posavje trgovina d.d., Pekarna Pecjak
d.o.o., Cvetli¢arna Zickar, Mlekarne Celje, Emona
blagovni center d.d. Ljubljana, Klasje d.d. Celje
p.c. Celje, Makom.
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srecanja v tujini

6™ CONGRESS
€ EUROPEAN SOCIETY OF CONTRACEPTION

Contraception In the third Miflenium:
A (revlution i reproductve
and sexusl health

6th CONGRESS

OF THE EUROPEAN SOCETY OF
CONTRACEPTION

Contraception in the third Millenium:

A (nevolution in reproductive and sexual health
CANKARJEV DOM, LJUBLJANA, SLOVENIJA
JUNE 28 - JULY 1, 2000

International Society

of Nurses in Cancer Care

’BUILDING BRIDGES FOR THE FUTURE’
11th International Conference on Cancer Nursing
Sjolyst Exhibition &

Conference Centre, Oslo

30 July - 3 August 2000

The University of Sheffild
SHEFFIELD INTERNATIONAL
NURSING & MIDWIFERY
Summer School

3 - 21July 2000

. Sheffield International
Nursing & Midwifery

: ﬁmmer (Jchool

3 @

INTERNATIONAL SCIENTIFIC CONFERENCE
NURSING AND QUALITY OF LIFE
KRAKOW, POLAND, 7 -8 September 2000

International Scientific Conference
NURSING AND QUALITY OF LIFE
Krakow, Poland

7 - 8 September 2000

*“Healtl For All: The New Agenda- olrge]

Nursing and Midwifery’s Contribution™

st 3.
The Schectof Muraing and Mide tary he Universty of Shatild.

ANNOUNCEMEN.

ALL FOR PAPERS

’Health For All: The New Agenda - Nursing

and Midwifery’s Contribution”

THIRD INTERNATIONAL CONFERENCE OF
THE GLOBAL NETWORK

OF WHO COLLABORATING CENTRES FOR

NURSING & MIDWIFERY

Manchester UK 25 - 28 July 2000

PODROBNE INFORMACIJE DOBITE NA SEDEZU
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Oblizi ViVapore so vpojne, nelepljive obloge za oskrbo rane. Odlikujejo jih preprosta uporaba,
nebolece odstranjevanje ter materiali, prijazni s koZo in zanesljivi tudi na teze dostopnih delih telesa.
, 'Obliii Vivapore so p‘avkirani posamicno, sterilizirani z etilen oksidom (EQ) in zapakirani v envelope.

Na voljo so v petih velikostih. Velikost obliza: 5 x 7 cm, 10 x 9 cm, 15 x 9 cm, 20 x 10 cm, 2 5 x 10 cm.
Velikost blazinice: 45 x 26 mm, 60.x 50 mm, 100 x 50 mm, 150 x 60 mm, 190 x 60 mm.

Vivapore ‘ ’ »
— 2 TOSARA
= .l Cas sterilnosti: 5 let.

1509001 GMP



Boledina boli.

K sreti proti boleéimmsmo nemocni.

® pri glavobolu :

* pri zobobolu

© pri zviSani telesni temperaturi

® pri gripi in prehladu

® po operacijah in poskodbah

® pri menstrualnih in drugih bolecinah

Lekado
Proti bole¢inam

toda bre
zelod¢nih tezay

Lekadol je najvarnejse zdravilo proti bole¢inam, ki ga
dobite brez recepta. Ne poskoduje Zelodéne sluznice, zato
je posebej primeren za vse, ki imajo zelodéne tezave in
jim odsvetujejo uporabo drugih analgetikov. Sirup Lekadol
je primeren tudi za otroke starejse od 2 let.

Lekadol vsebuje p 3 tamol. Pred uporab & berite navodilo!
O tveganju in stranskih uéinkih se posvetu 2 zdrave T

LEK dd,, Verovskova 57, Ljubljana,



