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Kronika dogodkov v juniju

Petra Kersnic

junija. Kljub temu smo imeli v tem mesecu kar

nekaj pomembnih dogodkov, med katerimi sta
zagotovo osrednja dogodka okrogli obletnici
Drustva Velenje in Drustva Slovenj Gradec.

Poletje in vrocinski val sta zakuhala Ze kar sredi

30. maj - Svetovni dan brez tobaka je minil v
razpredanju podatkov, da se v EU stevilo kadilcev
znizuje s 33 % na 27 %. V Sloveniji smo v pri¢ako-
vanju predloga sprememb zakona o omejevanju ka-
jenja, s katerim Zeli ministrstvo za zdravje zagotoviti
zascito vsem, ki so kakorkoli in kjerkoli izpostavljeni
zdravju skodljivim vplivom.

Pocitnice - da, v polnem zamahu tam, kjer se vrata
zaprejo, kjer morda samo $Se kaksni obrtniki popravl-
jajo in obnavljajo za nov =zacetek, za vecino
zdravstvenih delavcev pa cas, ko je treba dvojno
poprijeti, nekaj vec¢ dezurati in nato pocivati. Kjer koli
Ze boste — mislite tokrat tudi nase in na svoje zdravije.

Kje vse smo bili in kaj smo delali:
6. junij
— konferenca Varnost pacientov — Ministrstvo za zdravje, Institut

za varovanje zdravja, Zdravniska zbornica Slovenije, Ambasada
Velike Britanije, Svet Evrope v sodelovanju z Zbornico — Zvezo

8. junij
— 1. sestanek programskega odbora 6. kongresa zdravstvene nege

— sestanek clanov sindikata ZD Ljubljana s predstavniki
Sindikata delavcev v zdravstveni negi Slovenije in Zbornice —
Zveze

13. junij
— 2. sestanek Delovne skupine za nenasilje v zdravstveni negi
22, junij

— 3. sestanek nadzornega odbora

Zapisnik 17. redne skupscine Zbornice — Zveze

Zbornica zdravstvene in babiske nege Slovenije -
Zveza drustev medicinskih sester, babic in zdravstvenih

tehnikov Slovenije
Ljubljana 18. 3. 2006

ZAPISNIK

17. redne skupscine Zbornice — Zveze, ki je bila 24. marca
2006 v prostorih predstavnistva tovarne Krka d.d. na

Dunajski cesti 65 v Ljubljani s pri¢etkom ob 15. uri.

Dnevni red:

1. Uvodne besede
Pozdrav gostitelja in gostov
2. Porocilo Verifikacijske komisije
3. Izvolitev organov 17. redne skupscine

4. Porocila organov in delovnih teles o delu v letu 2005:
Zbornica — Zveza in Upravni odbor — mag. Bojana Filej

Strokovne sluzbe — Petra Kersnic¢

Odbor regijskih drustev — Darinka Klemenc
Porocila o delu regijskih drustev

Odbor strokovnih sekcij — mag. Danica Zeleznik
Porocila o delu strokovnih sekcij

Statutarna komisija — Peter Pozun

Castno razsodisce — Marina Velepi¢

Komisija za zasebno delo — Nusa Mlakar
Komisija za izobrazevanje — dr. Silvestra Hoyer

Komisija za dodeljevanje sredstev z sklada za izobrazevanje

— Irena Bucek Hajdarevic
Komisija za priznanja — Milka Kavas
Urednistvo Utripa — mag. Brigita Skela Savi¢

Urednistvo Obzornika zdravstvene nege — Vera Grbec

Delovna skupina za nenasilje v zdravstveni negi — Irena

Spela Cvetezar

Delovna skupina za terminologijo v zdravstveni in babiski

negi — Sandra Naka

Delovna skupina za revizijo razmejitve zdravstvene nege —

mag. Danica Zeleznik

Finan¢no porocilo za leto 2005 — Petra Kersnic

Porocilo Nadzornega odbora — Sasa Kotar

5. Razprava po porocilih

6. Sprejem sklepov

7. Program dela Zbornice — Zveze za leto 2006 — mag. Bojana

Filej

8. Finan¢ni plan za leto 2006 — Petra Kersnic¢

9. Razprava po programih

10. Sprejem sklepov

11. Sprejem  predloga sprememb Statuta Zbornice
zdravstvene in babiske nege — Zveze drustev medicin-
skih sester, babic in zdravstvenih tehnikov Slovenije

12. Sprejem sklepa

13. Vprasanja in pobude

AD 1. Uvodne besede

Poslanke in poslance 17. redne skupscine je v uvodu
nagovorila generalna sekretarka, Petra Kersnic, z besedami:
»Najpoglavitnejsi del poti je zacetek in ta za slovenske med-
icinske sestre sega v leto 1927, danes pa tlakujemo naprej, da
bi stroki in njenim izvajalcem ter drzavljanom omogocili na-
jboljse in najkakovostnejse Zivljenje v zdravju in tudi v casu
bolezni«.

Mag. Marjetka Smrekar je v imenu gostitelja, tovarne
»Krka d.d.«, predstavila novosti na podrocju oskrbe trga s
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Krkinimi vitamini in minerali.

Skupsc¢ino sta pozdravili tudi Darja Cibic z Ministrstva za
zdravje in Flory Banovac iz Sindikata delavcev v
zdravstveni negi Slovenije.

AD 2. Porocilo verifikacijske komisije

Predsednica verifikacijske komisije Petra Stigl je podala
porocilo komisije, iz katerega je bilo razvidno, da je bilo ob
15.30 uri na 17. redni skupscini od 90 imenovanih prisotnih
88 poslank in poslancev ali 97,77 %.

1. sklep

Poslanke/ci 17. redne skups¢ine so na podlagi porocila
Verifikacijske komisije z javnim glasovanjem soglasno
potrdili porocilo Verifikacijske komisije, s ¢imer so bili
skladno s 3. ¢clenom Poslovnika o delu skupsc¢ine ust-
varjene razmere za veljavno zasedanje in sklepanje na
17. redni skupscini.

17. redni skupscini sta se med samim potekom prikljucili
Se dve poslanki, tako, da je bilo od 16.30 ure dalje prisotnih
90 poslank in poslancev.

AD 3. Izvolitev organov skupscine

Petra Kersnic je v skladu z 11. ¢lenom Poslovnika o delu
skupscine Zbornice — Zveze podala predlog Upravnega odb-
ora, ki je na svoji 12. redni seji 1. 3. 2006 za organe skupscine
predlagal:

za 3-clansko delovno predsedstvo: Irena Bucek
Hajdarevi¢ — predsednica, Mirjana Calic — ¢lanica in Renata
TrampuZz - clanica; za 3-¢lansko verifikacijsko komisijo:
Petra Stigl — predsednica, Vesna Krof — ¢lanica in Boja Pahor
— ¢lanica; za zapisnicarko: Petra Kersnic in za overovateljici
zapisnika: Jelka Mlakar in mag. Milica Lahe.

2. sklep

Poslanke/ci 17. redne skupscine so z javnim glasovan-
jem soglasno potrdili predlog Upravnega odbora z dne
1. 3. 2006 in v organe 17. redne skupscine Zbornice —
Zveze imenovali v 3-¢lansko delovno predsedstvo Ireno
Bucek Hajdarevi¢ za predsednico in ¢lanici Mirjano
Cali¢ in Renato Trampuz; v 3-¢lansko verifikacijsko
komisijo Petro Stigl za predsednico in ¢lanici Vesno
Krof in Bojo Pahor, za vodenje zapisnika Petro Kersni¢
in za overovateljici zapisnika Jelko Mlakar in mag.
Milica Lahe.

Predsedujoca Irena Bucek Hajdarevic¢ se je v imenu de-
lovnega predsedstva zahvalila za zaupanje. Poudarila je, da
si bo prizadevala, da bo delo 17. redne skupscine Zbornice —
Zveze potekalo po Poslovniku o delu skupscine Zbornice —
Zveze, zato je poudarila nekatere pomembne clene poslovni-
ka:

7. ¢len: Vsak poslanec ima pravico predlagati razSiritev
dnevnega reda.

Predsedujoca je povedala, da na 17. redno skupscino ni bil
naslovljen noben predlog za razsiritev dnevnega reda.

8. ¢len: Vsak poslanec ima pravico postaviti vprasanja in
dati pobude ali amandma.

Predsedujoca je povedala, da sta bili na skupséino naslovl-
jeni dve pobudi in amandma, ki so jih poslanke in poslanci
prejeli s posto.

9. ¢len: Vsak poslanec ima pravico do razprave, pobude
in replike. V vsaki tocki dnevnega reda lahko razpravlja
praviloma samo enkrat najvec deset minut in replicira na-
jvec dvakrat po tri minute.

15. ¢len: Predsedujoc¢i mora k vsaki tocki, ki je na
dnevnem redu, odpreti razpravo.

Predsedujoc¢a je povedala, da 15. ¢len omogoca tudi
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zdruZevanje razprav o enakih ali sorodnih tockah, zato je
poslankam/cem predlagala, da bi razprave in sprejemanje
sklepov zdruzevali po smiselnosti.

3. sklep

Poslanke/ci 17. redne skupscine so z javnim glasovan-
jem soglasno potrdili predlog predsedujoce, da bo de-
lovno predsedstvo po smiselnosti zdruzevalo razprave
in sprejemanje sklepov.

AD 4. Porocila o delu organov Zbornice — Zveze v
letu 2005

Vsa porodila o delu so zbrana v skups¢inskem gradivu in
so jih prejeli vsi poslanci/ke skupscine, predsednice/ki
strokovnih sekcij in vabljeni gostje. Zbirnik porocil o delu v
letu 2005 in programi dela organov in delovnih teles
Zbornice — Zveze so v originalu priloga arhivskega zapisni-
ka 17. redne skupscine.

Zbornica — Zveza in Upravni odbor — mag. Bojana Filej
Odbor regijskih drustev — Darinka Klemenc

Odbor strokovnih sekcij — mag. Danica Zeleznik

Strokovne sluzbe — Petra Kersni¢

Statutarna komisija — Peter Pozun

Castno razsodis¢e — Marina Velepi¢

Komisija za zasebno delo — Nusa Mlakar

Komisija za izobrazevanje — dr. Silvestra Hoyer

Komisija za dodeljevanje sredstev s sklada za izobrazevanje
— Irena Bucek Hajdarevic

Komisija za priznanja — Milka Kavas

Urednistvo Utripa — mag. Brigita Skela Savi¢

Urednistvo Obzornika zdravstvene nege — Vera Grbec
Delovna skupina za nenasilje v zdravstveni negi — Irena
Spela Cvetezar

Delovna skupina za terminologijo v zdravstveni in babiski
negi — Sandra Naka

Delovna skupina za revizijo razmejitve zdravstvene nege —
mag.Danica Zeleznik

Porocila o delu enajstih regijskih drustev

Porocila o delu tridesetih strokovnih sekcij

Porodilo o delu Zbornice — Zveze je podala mag. Bojan
Filej, predsednica Zbornice - Zveze. Porocilo so
poslanke/nci prejeli s skupsc¢inskim gradivom. Poudarila je,
da je celotno porocilo sestavni del zbirnika porocil, poudari-
la je le nekatere pomembnejse tocke.

V letu 2005 je 17. februarja potekala 16. redna volilna
skupscina, na kateri sta bila ponovno izvoljena za mandatno
obdobje 2005-2009 za predsednico mag. Bojana Filej in za
podpredsednika Peter Pozun. Program dela za leto 2005 je
bil precej ambiciozno postavljen. Sprejete so bile tudi spre-
membe statuta in preimenovanje zdruZenja v Zbornico
zdravstvene in babiske nege Slovenije — Zvezo drustev med-
icinskih sester, babic in zdravstvenih tehnikov Slovenije.

S 1. 7. 2005 nam je Ministrstvo za zdravje z odlocbo
podelilo javna pooblastila za dobo treh let z moZnostjo po-
daljSanja, za storitve iz javnega pooblastila za naslednje sk-
lope: vodenje registra izvajalcev dejavnosti zdravstvene in
babiske nege, vodenje registra zasebnih izvajalcev, izdajanje
potrdil o vpisu in izbrisu iz registra, izvajanje strokovnega
nadzora s svetovanjem, izdajanje, podaljSevanje in odvzem
licence izvajalcem. Kot pogoj za izvajanje javnih pooblastil
pa je bila podana zahteva priprave in uskladitve aktov, ki so
neposredno vezani na javna pooblastila, ter vseh drugih, ki
so s tem povezani. Do 30. 6. 2005 smo pripravili ter na up-
ravnem odboru Zbornice — Zveze sprejeli naslednje akte v
zvezi z javnimi pooblastili: Pravilnik o registru zasebnih iz-
vajalcev zdravstvene in babiske nege Slovenije, Pravilnik o
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registru medicinskih sester, babic in zdravstvenih tehnikov
Slovenije in Pravilnik o licencah v zdravstveni in babigki ne-
gi ter jih posredovali Ministrstvu za zdravje. V mesecu sep-
tembru je potekalo prvo usklajevanje s pravno sluzbo
Ministrstva za zdravije, kjer je bila postavljena tudi zahteva
po spremembi statuta v tistih clenih, ki se nanasajo na ¢lanst-
vo tudi v Zbornici — Zvezi in ne le v regijskih drustvih.
Pravna sluzba Ministrstva za zdravje je pripravila predloge
navedenih sprememb. Zbornica — Zveza v javnem razpisu ni
kandidirala za dodelitev javnega pooblastila za nac¢rtovanje
specializacij v zdravstveni negi, saj ni bila dana nobena
tovrstna pobuda. Specialisticni programi se trenutno izvaja-
jo preko visokih strokovnih $ol. Glede na to, da se bodo z iz-
vajanjem javnih pooblastil na Zbornici — Zvezi zbirali ra-
zli¢ni podatki, je Upravni odbor sprejel Pravilnik o varovan-
ju zaupnih in osebnih podatkov ter o varovanju dokumen-
tarnega gradiva. Kot pogoj za kandidiranje na javni razpis za
pridobitev javnih pooblastil je bila opravljena tudi ustrezna
registracija na Upravni enoti Ljubljana. 23. 3. 2005 smo pre-
jeli odlocbo in se registrirali kot Zbornica zdravstvene in
babiske nege Slovenije — Zveza drustev medicinskih sester,
babic in zdravstvenih tehnikov Slovenije.

V izhodisca za novelo zakona o zdravstveni dejavnosti
smo vnesli vsebinska dopolnila, ki se nanasajo na dejavnos-
ti zdravstvene in babiSke nege in so bila posredovana
Ministrstvu za zdravje v vseh preteklih letih (opredelitev
zdravstvene in babiSke nege, sluzba zdravstvene nege in
kompetence medicinskih sester), dodali pa smo tiste vse-
bine, ki opredeljujejo babice in babisko nego.

Ministrstvo za zdravje je Zbornici — Zvezi narocilo, da
opravimo strokovni nadzor s svetovanjem v Domu upoko-
jencev Kranj. Ker Ministrstvo za zdravje Se ni potrdilo pred-
laganega Pravilnika o strokovnem nadzoru s svetovanjem, je
v skladu s predlaganim pravilnikom Upravni odbor imeno-
val komisijo za strokovni nadzor v sestavi Ljiljana Leskovic,
Monika AZzman in Petra Kersnic.

Asist. dr. Tit Albreh z Instituta za varovanje zdravja je
pripravil Kadrovsko projekcijo potreb po medicinskih ses-
trah do leta 2033. Dokument je bil predstavljen ministru za
zdravje, c¢lanom Zdravstvenega sveta ter $irSi strokovni
javnosti — predsednicam regijskih drustev in strokovnih sek-
cij, sindikatom, ¢lanom Razsirjenega strokovnega kolegija za
zdravstveno nego, predstavnikom visokih zdravstvenih Sol,
glavnim medicinskim sestram bolni$nic, zdravstvenih do-
mov, socialnovarstvenih in posebnih zavodov in medicin-
skim sestram z ministrstev (zdravje, izobrazevanje). Iz po-
datkov je razvidno, da v naslednjih letih prihaja do gen-
eracijske premene. Vseh, ki bodo odsli v pokoj, ne bo mozno
pokriti le z diplomanti s treh visokih zdravstvenih $ol,
temvec bo za pokritje razlike potrebno iskati tudi druge
moznosti. Pri navedenih podatkih niso upostevane dejanske
obremenitve medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov, ki
izhajajo iz kategorizacije bolnikov.

5. kongres zdravstvene nege, ki je potekal 12. in 13. maja
2005 v Ljubljani, je dosegel visoko strokovno raven in visoko
oceno udeleZencev kongresa.

Tudi na mednarodnem podrocju smo bili aktivni. UspeSno
smo sodelovali pri izvedbi 5. bienalne konference ACEN-
DIO, ki je potekala od 7.-9. aprila na Bledu. Konferenco je
pozdravil tudi minister za zdravje mag. Andrej Brucan.

Delegacija Zbornice — Zveze se je udelezila 23. kongresa
Mednarodnega sveta medicinskih sester - ICN v Taipeju.

Na zaprosilo ICN-a smo v njihovo banko ekspertov pred-
lagali devet kandidatov za razli¢na podrocja zdravstvene
nege. O njihovi oceni glede ustreznosti predlaganih
Zbornica — Zveza $e ni bila obvescena.

Tudi delovne skupine so delovale aktivno. Imenovani so
bili novi ¢lani Delovne skupine za terminologijo v

delo zbornice - zZveze mrme———————

zdravstveni in babiski negi z namenom, da posodobijo ob-
stojeco terminologijo in jo dopolnijo z izrazi s podrodja
babiske nege. Delovna skupina za Razmejitev kompetenc v
dejavnosti zdravstvene in babiske nege je tudi v letu 2005
nadaljevala zahtevno delo zbiranja in usklajevanja interven-
cij zdravstvene in babiske nege ter razmejevanje izvajanja in-
tervencij na podlagi kompetenc poklicev v zdravstveni in
babiski negi. Delovna skupina za nenasilje v zdravstveni in
babiski negi je §irila znanje o ustvarjanju nenasilja v
zdravstveni in babiski negi.

Upravni odbor je obravnaval Stevilna pisma ¢lanov, v ka-
terih so izrazali nestrinjanje glede razli¢ne place za enako de-
lo med visjo in diplomirano medicinsko sestro. Drugi sklop
problemov se je nanasal na omejitev kompetenc srednjim
medicinskim sestram, tretji pa na neustrezno nagrajevanje
glede na intervencije, ki jih izvajajo. Vsem smo odgovorili
skladno z obstoje¢o zakonodajo ali pa si pridobili tudi
odgovore Ministrstva za zdravje in Ministrstva za visoko
Solstvo, znanost in tehnologijo in Ministrstva za Solstvo in
Sport.

Vse aktivnosti Zbornice — Zveze niso zapisane v tem
porocilu. Sele zdruzitev vseh porocil daje celovito podobo
opravljenega dela. Veliko je bilo narejenega in potrebno je bi-
lo veliko truda in naporov. Zato vsem, hvala!

Financno porocilo za leto 2005

Porocilo o finan¢no-materialnem poslovanju v letu 2005 je
podala Petra Kersni¢, generalna sekretarka Zbornice —
Zveze. Porocilo ra¢unovodskega servisa so poslanke/ci pre-
jeli v skupscinskem gradivu. Zbornica Zveza je v poslovnem
letu 2005 dosegla celoten prihodek v visini 250.366.844 sit,
kar je 6 odstotnih tock vec kot leta 2004 in 3 odstotne tocke
ve¢ od plana za leto 2005, celotnih odhodkov v viSini
252.053.632 sit, kar je 8 odstotnih tock vec kot 2004 in 7
odstotnih tock ve¢ od plana za leto 2005. Tekoci poslovni izid
Zbornice — Zveze je negativen in predstavlja — 1.686.788.

V prihodkih je najvedji delez iz naslova ¢lanarin, 44 % ( za
primerjavo — leta 2001 — 38 %, 2002 — 42 %, leta 2003 — 46 %,
leta 2004 — 48 %), 33 % od kotizacij, 20 % je drugih prihod-
kov in 3 % v strukturi prihodkov predstavljajo donacije.

Prihodki od ¢lanarin so v letu 2005 presegli plan za 1
odstotno tocko, prihodki od kotizacij so bili 2 odstotni tocki
vi§ji od postavljenega plana za leto 2005. Med ostalimi pri-
hodki so sredstva regijskih drustev v visini 2.600.000 sit kot
prispevek za tiskanje kodeksa. Plan ni bil doseZen s prihod-
ki od donacij in sicer za 9 odstotnih tock manj kot leta 2004.
Prihodki so razdeljeni $e na prihodke pridobitne dejavnosti
(kotizacije, naro¢nine, reklame, druge storitve, obresti) v
vigini 52,57 % in prihodke nepridobitne dejavnosti (cla-
narine, donacije) v visini 47,43 %. Ta delitev je pomembna
pri obra¢unu davka na dobicek, saj se ta placuje od dohodka
pridobitne dejavnosti. Druga delitev prihodkov je delitev na
obdavéljivi in neobdavéljivi del. Pod neobdavcljivi del
spadajo donacije v visini 8.182.700,00 sit ter delez ¢lanarine v
vigini 50.591.124,85, kar skupaj predstavlja 58.773.824,85 sit.
Pod obdav¢ljivi del prihodka spadajo ¢lanarine, s katerimi se
pokrivajo strogki izdaje Utripa. Te ¢lanarine je bilo v letu
2005 skoraj 41 milijonov, kar je enako kot v letu 2004.

Nizji dohodek iz naslova c¢lanarin je bil pricakovan, saj se
je spremenil delitveni odstotek na 50 % za drustva in 50 % za
Zbornico — Zvezo. Ta delitev in spremenjena viina clanarine
sta imeli u¢inek pri povedanju prihodka le na strani drustev,
saj so ta prejela od 19 % do 35 % vec dohodka z naslova cla-
narine kot v letu 2004. Zbornica — Zveza ima v knjiZznem
smislu 529 zavodov, v katerih so zaposleni nadi clani, in
okoli 1000 ¢lanov, ki placujejo ¢lanarino po poloZnici. Z
nekaterimi zavodi se Zbornici — Zvezi $e vedno ni uspelo do-
govoriti za posiljanje seznamov ¢lanov in vsoto odtegljaja
mesecne ¢lanarine. Se vedno ¢lani neredno javljajo zamen-
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jave delovnih mest, upokojitev in izhoda iz poklica.
Strokovne sluzbe posiljajo clanom opomine na tri mesece.

Na strani odhodkov je bilo v letu 2005 252.000.000 sit, kar
je 8 odstotnih tock ved kot v letu 2004, in 7 odstotnih tock vec
od postavljenega plana za leto 2005. Uprava je pri odhodkih
ugotovila 176.420.730 sit, kar predstavlja 70 % in 75.632.901
sit, kar predstavlja 30 %. Med strokovnimi sekcijami je 12
takih, ki so tekoce poslovanje zakljucile z minusom, vendar
s poracunom presezkov iz preteklih so izgubo pokrile.
Sekcija medicinskih sester v enterostomalni terapiji je
Upravni odbor zaprosila Ze med letom za premostitvena fi-
nancna sredstva, ker ni uspela realizirati zastavljen program.
Petra Kersni¢ je poudarila, da ima Zbornica — Zveza 35
stroskovnih mest, kar je iz naslova spremljanja in nadzora
tokov financ¢nega poslovanja vcasih tezko. Upravni odbor je
spremljal finan¢no poslovanje na dva meseca, $e posebej, ko
je ob izkazu uspeha v prvem polletju 2005 Ze bil nakazan
trend za izgubo ob koncu leta. Pri pregledu stroskov je
mogoce ugotoviti, da na nekatere postavke ni direktnega
vpliva, so pa narastli drugi stroski, za katere nismo pred-
videli takega porasta, kot na primer za sejnine. V letu 2005 je
Zbornica — Zveza imela nekaj visjih odhodkov iz naslova
udelezb na mednarodnih srecanjih in tudi s poviSanjem
mednarodnih ¢lanarin.

Upravni odbor je na svoji 12. seji 1. 3. 2006 ocenil finan¢no
poslovanje v letu 2005 in menil, da so iz¢rpani vsi viri in da
ni mogoca nobena Siritev dejavnosti. Na seji je potekala tudi
razprava o visini ¢lanarine, ki naj bi ostala socialna kategori-
ja, vendar bi razlicne vsote in nacini odtegovanja pri deloda-
jalcih ne bili dobro sprejeti, predvsem pa bi zaceli ponovno
razpravo o obrac¢unavanju storitve odtegovanja clanarine.
Upravni odbor je sprejel tudi nekatere ukrepe, ki jih je
Nadzorni odbor podprl. Zbornica — Zveza bo iz sklada za
izobrazevanje v letu 2006 sofinacirala predvsem funkcional-
na izobrazevanja clanov. S 1. 3. 2006 se bodo za 10 %
zmanjsali stroski dela Zbornice — Zveze in njenih organov —
sejnine, nagrade, avtorske pogodbe, podjemne pogodbe,
stimulacija. Odboru regijskih drustev Upravni odbor predla-
ga razpravo o spremembi odstotka clanarine na 0,6 %.
Zbornica — Zveza bo naprej racionalizirala stroske za izdajo
Utripa. Zbornica - Zveza bo uvedla permanentne
izobrazevalne programe na podrocju medosebnih odnosov.
Zbornica - Zveza bo izvajala narocene strokovne nadzore s
svetovanjem po sprejetem ceniku. Strokovne sluzbe bodo na
dva meseca spremljale gibanje prihodkov in odhodkov.

Porocilo Nadzornega odbora

Porocilo Nadzornega odbora je predstavila Sasa Kotar,
predsednica Nadzornega odbora. Porocilo so poslanke/ci
prejeli v skupscinskem gradivu. Nadzorni odbor je na svoji
2. redni seji dne 13. 03. 2006 obravnaval finan¢no-materialno
porocilo za leto 2005 in pri tem pregledal naslednje izkaze:
Izkaz uspeha na dan 31. 12. 2005 Zbornica — Zveza, Izkaz us-
peha na dan 31. 12. 2005 — uprava — sekcije, Izkaz uspeha na
dan 30. 6. 2005 po stroskovnih mestih, Bilanca stanja na dan
31.12.2005 ter zapisnik Upravnega odbora Zbornice — Zveze
z dne 01. 03. 2006. Clanice Nadzornega odbora so po pregle-
du in obrazlozitvi predlozene dokumentacije v razpravi
poudarile, da so vsi prikazi finan¢no-materialnega poslo-
vanja Zbornice — Zveze v letu 2005 pregledno pripravljeni.

Nadzorni odbor je sprejel finanéno porocilo Zbornice —
Zveze za leto 2005 in ugotovil, da financno poslovanje ni
potekalo povsem v skladu s finanénim nacrtom za leto 2005,
kar posledicno izkazuje negativni rezultat financnega poslo-
vanja v visini 1.686.788,00 SIT.

Nadzorni odbor Zbornice — Zveze podpira in sprejema
sklepe 12. seje upravnega odbora z dne 1. 3. 2006, ki se
nanasajo na zniZevanje stroskov v postavkah, kjer so se
izkazali presezki plana.
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Nadzorni odbor je 17. redni skupsc¢ini Zbornice — Zveze
predlagal:

1. Skupscina naj sprejme finanéno porocilo za leto 2005.

2. Skup$cina naj sprejme financni nacrt za leto 2006 z
upostevanjem 10-odstotnega zniZanja v postavkah, kjer so
izkazani presezki plana za leto 2005.

3. Nadzorni odbor ugotavlja, da je priliv finan¢nih sred-
stev za Zbornico — Zvezo iz naslova ¢lanarin po novem
delitvenem odstotku niZji od priakovanega, zato predlaga
Odboru regijskih drustev, da ponovno razpravlja o uvedbi
enotne ¢lanarine v visini 1.800,00 SIT mesec¢no.

Nadzorni odbor bo v letu 2006 na dva meseca spremljal
materialno finanéno poslovanje Zbornice — Zveze in sproti
pregledoval uresnievanje finan¢nega nacrta za leto 2006.

AD 5. Razprava po porocilih

Monika AZman je menila, da bi bilo potrebno v financ¢ni
sluzbi izrac¢unati povprecni mesecni priliv ¢lanarine po
drustvu in to poslati regijskim drustvom.

Generalna sekretarka je povedala, da vsako drustvo na
dan 25. v mesecu dobi nakazilo 50 % prispele ¢lanarine, ki se
ne knjizi kot prihodek Zbornice — Zveze. Vsako drustvo pre-
jme o nakazilu tudi banéni izpisek. Drustva so samostojna
pravna oseba in Zbornica — Zveza v skladu s pogodbo samo
izvaja nalogo zbiranja c¢lanarine, je povedala generalna
sekretarka.

AD 6. Sprejem sklepov

; 5 5. sklep
 17. redna skups¢ina Zbornice — Zveze je soglasno spre-
jela porocila o delu organov Zbornice — Zveze za delo v
~ letu 2005.

6. sklep

17. redna skupscina Zbornice — Zveze je soglasno spre-
jela finan¢no porocilo o delu Zbornice — Zveze v letu
2005.

7. sklep
' 17. redna skupscina Zbornice — Zveze je soglasno spre-
jela porocilo Nadzornega odbora Zbornice - Zveze za
leto 2005.

AD 7. Program dela Zbornice — Zveze v letu 2006

Predlog programa dela Zbornice — Zveze je predstavila
mag. Bojana Filej, predsednica Zbornice - Zveze. Program je
oblikoval Upravni odbor na svoji 12. seji 1. 3. 2006 in so ga
poslanke/ci prejeli v skupscinskem gradivu.

Glede na dodeljena javna pooblastila bomo:

- z Ministrstvom za zdravje nadaljevali usklajevanje aktov,

ki se nanasajo na javna pooblastila;

- vzpostavili organizacijske, kadrovske, materialne pogoje
za izvajanje javnih pooblastil;

- postopno vzpostavili posodobljen register clanstva in
register medicinskih sester, babic in zdravstvenih
tehnikov;

- priceli s postopki za pricetek podeljevanja licenc;

- izvajali nacrtovane in/ali izredne strokovne nadzore s
svetovanjem.

Dopolnili bomo spletno stran:

- z angleskim prevodom eti¢nih kodeksov: Kodeksa etike
medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov Slovenije ter
Mednarodnega kodeksa etike za babice;
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- s shemo izobraZevalnega sistema v Sloveniji za poklice v
zdravstveni in babiski negi (tudi v angleSkem jeziku);

- z informacijami o zaposlovanju medicinskih sester, babic
in tehnikov zdravstvene nege v Sloveniji v sodelovanju s
pristojnimi institucijami (tudi v angleskem jeziku);

-s pogoji za zaposlovanje medicinskih sester, babic in
tehnikov zdravstvene nege v drzavah Evropske unije.

Posodobili bomo informacijski sistem:

- s spremembami obstojeéega racunalniskega programa;

- zagotovili podatke za potrebe stroke in organov
Zbornice — Zveze v skladu z zakonskimi predpisi.

Sodelovali bomo z mednarodnimi organizacijami in

zdruZenji tako, da bomo:

- krepili vpliv slovenskih medicinskih sester v svetovnih
in evropskih zdruzenjih;

- upostevali usmeritve ICN, SZO, EEN;

- podpirali in sodelovali v aktivnostih Sekcije medicinskih
sester v enterostomalni terapiji pri pripravah za svetovni
kongres WCET, ki bo leta 2008 v Ljubljani;

- se udelezevali kongresov in strokovnih srecanj v drzavah
juzne in srednje evropske regije z namenom promocije
slovenske zdravstvene in babiske nege;

-z izku$njami pomagali drzavam juZne in srednje
evropske regije v ¢asu njihovega priblizevanja evropskim
integracijam.

Skrbeli bomo za strokovni razvoj ¢lanstva Zbornice —

Zveze:

-z organiziranjem strokovnih srecanj v organizaciji
strokovnih sekcij, regijskih drustev, zavodov in drugih;

- z organiziranjem izkustveno izobraZzevalnega programa
s podrodja razvoja clovekove osebnosti, medosebnih
odnosov in sodelovanja ter skrbi zase z naslovom
»Zdravstvena nega smo ljudje«;

-z organiziranjem simpozija ob mednarodnem dnevu
medicinskih sester v sodelovanju z Drustvom medicin-
skih sester in zdravstvenih tehnikov Gorenjske, ki bo
potekal pod motom: »Z ustreznim zaposlovanjem reSuje-
mo Zivljenja;

- s sodelovanjem pri izobrazevanju za karierni in osebnos-
tni razvoj ¢lanov;

-s pripravo 6. kongresa zdravstvene in babiSke nege
skladno z akcijskim nacrtom.

Spremljali bomo:

- izobraZevanje na srednjih zdravstvenih Solah in predvi-
dene spremembe ucnih programov;

- izobrazevanje na dodiplomskem in podiplomskih Studi-
jskih programih visokih strokovnih Sol;

- probleme z izvajanjem klini¢ne prakse dijakov in Stu-
dentov v ucnih zavodih;

- razvoj fakultetnega Studija zdravstvene nege;

-razvoj programov poklicnih kvalifikacij za potrebe
zdravstvene nege v Sloveniji.

Podpirali bomo delovanje:

- Delovne skupine za nenasilje v zdravstveni negi;

- Delovne skupine za Razmejitev kompetenc v dejavnosti
zdravstvene in babiske nege;

- Delovne skupine za terminologijo v zdravstveni in
babiski negi.

Skrbeli bomo za obvescanje clanov:

- z objavljanjem pomembnih informacij v mesec¢nem bil-
tenu Utrip;

-z objavljanjem aktualnih novic preko spletnih strani
Zbornice — Zveze;

-z objavljanjem strokovnih in raziskovalnih ¢lankov v
strokovnem glasilu Obzornik zdravstvene nege ter novih
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smernic, pomembnih za razvoj;

- preko drugih medijev.

Spremljali bomo:

- delovanje regijskih drustev in strokovnih sekcij ter
drugih organov in delovnih teles s poudarkom na uskla-
jenem delovanju v odnosu do Zbornice — Zveze;

- izvajanje nalog, ki jih dolocajo pogodba o povezovanju v
Zvezo drustev medicinskih sester, babic in zdravstvenih
tehnikov, statut in drugi akti Zbornice — Zveze.

Skrbno bomo ravnali s financnimi in drugimi materialni-

mi viri tako, da bomo:

- program dela uokvirili v razpoloZljiva finan¢na sredstva;

- spremljali stroske in jih obvladovali v okviru plana oziro-
ma jih zmanjSevali tam, kjer to ne bo ogrozilo temeljne
dejavnosti Zbornice - Zveze;

- iskali dodatne vire financiranja.

Javnost bomo obvescali o polozaju medicinskih sester,

babic in tehnikov zdravstvene nege z:

- organiziranjem tiskovne konference ob mednarodnem
dnevu medicinskih sester, ki bo potekala v sodelovanju s
Sindikatom delavcev v zdravstveni negi Slovenije in
Razsirjenim strokovnim kolegijem za zdravstveno nego;

- odzivanjem na objave v medijih, ki so povezane z
zdravstveno in babisko nego.

Sodelovali bomo pri kreiranju zdravstvene in drugih poli-

tik:

- s pripravo strategije razvoja zdravstvene in babiske nege
z namenom vkljucitve v Nacionalni program razvoja
zdravstva v R Sloveniji od leta 2006 do 2013;

-z aktivnim odzivanjem na aktualna dogajanja v
slovenskem in mednarodnem prostoru;

-z nacrtovanjem kadrovskih virov za dejavnosti
zdravstvene in babiske nege.

Zbornica — Zveza si bo prizadevala za dobre medosebne

odnose med poklici v dejavnosti zdravstvene in babiske
nege, da bi se ustvarjalo prijazno delovno okolje!

AD 8. Finanéni nacrt za leto 2006

Predlog finanénega nacrta za leto 2006 je predstavila Petra
Kersni¢, generalna sekretarka. Predlog je pripravil Upravni
odbor na svoji 12. seji 1. 3. 2006 in so ga v tabelarnem
prikazu prejele poslanke/ci v skup$cinskem gradivu.
Upravni odbor je za podlago predloga financnega nacrta za
leto 2006 uporabil realizacijo plana v letu 2005 ter pri tem
uposteval 10-odstotna zniZanja postavk stroskov, ki jih je
znizal s 1. 3. 2006. Glavna usmeritev programa aktivnosti
Zbornice — Zveze v letu 2006 bo ustvarjanje materialnih,
kadrovskih in finanénih pogojev za izvajanje javnih
pooblastil. Pri tem si bomo prizadevali pridobiti tudi us-
trezen delez proracunskih finanénih sredstev iz Ministrstva
za zdravje. Upravni odbor Zbornice — Zveze je tudi sklenil,
da bo z veliko odgovornostjo izbiral prednostne naloge, ki se
bodo pojavile med letom in bodo v strokovnem in druzben-
em interesu Zbornice — Zveze in vseh njenih organov in de-
lovnih teles.

AD 8. Razprava

Po predstavljenem programu dela Zbornice — Zveze v letu
2006 in finanénem nacrtu za leto 2006 ni bilo razprave.

AD 10. Sprejem sklepov
8. sklep

17. redna skupséina Zbornice je soglasno sprejela pro-
- gram dela Zbornice — Zveze za leto 2006.
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9. sklep

17. redna skupsc¢ina Zbornice — Zveze je soglasno spre-
jela financ¢ni nacrt Zbornice —Zveze za leto 2006.

AD 11. Sprejem predloga sprememb Statuta Zbornice
zdravstvene in babiske nege — Zveze drustev
medicinskih sester, babic in zdravstvenih tehnikov
Slovenije

Mag. Bojana Filej, predsednica Zbornice — Zveze je
povedala, da so zaradi pristopa k izvajanju javnih pooblastil
potrebne spremembe posameznih ¢lenov obstojecega statuta
Zbornice — Zveze. Predlog sprememb je bil oblikovan na
podlagi pripomb pravne sluzbe Ministrstva za zdravje R
Slovenije na statut Zbornice — Zveze. S predlagano spre-
membo je po mnenju Ministrstva za zdravje statut usklajen
s 87.e ¢lenom Zakona o zdravstveni dejavnosti, ki kot pogoj
za pridobitev javnega pooblastila zahteva, da mora imeti
zbornica vclanjenih najmanj 60 % vseh zdravstvenih
delavcev, ki izvajajo naloge s podrocja delovanja zbornice in
s tem izpolnjeni pogoji za pricetek izvajanja javnih
pooblastil. Predlog sprememb statuta je bil obravnavan na
seji Odbora regijskih drustev dne 7. 3. 2006, kjer je bil pod-
prt.

Mag. Bojana Filej je predstavila predlog Upravnega odbo-
ra Zbornice — Zveze, ki je na svoji 12. seji 22. 3. 2006 obliko-
val naslednje besedilo sprememb Statuta in 17. redni
skupscini predlagal:

1. v 5. ¢lenu se opravi redakcijski popravek tako, da se v
zadnjem odstavku za besedo ¢ast doda in stanovska obveza.

2.v 9. clenu se za deveto alinejo doda nova, deseta alineja,
ki se glasi:

- visino ¢lanarine za upokojence, Studente in druge fizicne
osebe na predlog Upravnega odbora doloci skupscina
Zbornice — Zveze.

Upravni odbor Zbornice — Zveze je obravnaval v roku
prispela amandmaja na predlog sprememb statuta in pred-
lagal skupscini, da jih ne sprejme.

V skladu s Poslovnikom o delu skupscine sta v roku
prispela na sedez Zbornice — Zveze dva amandmaja na pred-
log sprememb statuta, ki ju je posredovala Marina Velepic in
se glasita:

1. amandma k 1. ¢lenu: Zbornica zdravstvene in babiske
nege Slovenije — Zveza drustev medicinskih sester, babic in
zdravstvenih tehnikov Slovenije (v nadaljevanju besedila
Zbornica — Zveza) je samostojna, strokovna in poklicna or-
ganizacija clanov, ki jo sestavljajo drustva medicinskih ses-
ter, babic in zdravstvenih tehnikov Slovenije.

Zbornica — Zveza ustanavlja za uresnicevanje strokovnih
interesov strokovne sekcije.

Delovanje Zbornice — Zveze je javno. Clanstvo Zbornica —
Zveza obvesca s pravico vpogleda v zapisnike organov
Zbornice — Zveze, preko informativnega biltena Zbornice —
Zveze in preko sredstev javnega obvescanja. Sir$o javnost
obves¢a Zbornica — Zveza o svojem delu tako, da so seje
javne, da organizira tiskovne konference in da na svoje seje
vabi predstavnike zainteresirane javnosti.

2. amandma k 5. ¢lenu: Zbornico — zvezo sestavljajo regijs-
ka drustva medicinskih sester, babic in zdravstvenih
tehnikov. Clani drustev, ki so na podlagi pogodbe o povezo-
vanju drustev v Zbornico zdravstvene in babiske nege
Slovenije — Zvezo drustev medicinskih sester, babic in
zdravstvenih tehnikov Slovenije, so tudi ¢lani Zbornice —
Zveze.

Predlog amandmajev je obrazlozila Marina Velepic:
Predlagana sprememba statuta je nejasna v dolocbi, kdo so
fizicne osebe. Odpira vrata vclanjevanja tudi drugim poklic-
nim skupinam, ki niso medicinske sestre, babice,
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zdravstveni tehniki ali bolnicarji, obenem pa odpira moznost
vélanjevanja prej nastetih neposredno mimo regijskih
drustev medicinskih sester, babic in zdravstvenih tehnikov,
kar bi lahko vplivalo tudi na dolgorocni obstoj drustev.

V razpravi so sodelovali:

Jelka Mlakar je povedala, da je v tednu pred skupscino
dobila dve pismi, enega z navodili, kako naj glasuje, in
drugega od predsednice Zbornice — Zveze, v katerem ji je
pojasnila, da so te spremembe potrebne zato, ker zakon
opredeljuje 60 % ¢lanstva neke organizacije kot pogoj za pri-
dobitev javnih pooblastil. Poudarila je, da javno pove, da bo
glasovala po svoji vesti in bo dvignila moder karton.
Demokracijo pojmuje kot sistem, v katerem se ¢lovek sam
odloca na podlagi predstavljenih argumentov. Povedala je
Se, da si 14 let prizadevamo, Se posebej vsa drustva, imeti
Zbornico — Zvezo z javnimi pooblastili in imeli jo bomo V za-
kljucku pa je Se povedala, da ne razume ¢isto fizi¢nih oseb.

Dragica PapeZ, pravna svetovalka, je povedala, da je bila
prisotna pri razgovorih na Ministrstvu za zdravje in da
pravniki ministrstva zahtevajo, da so v zdruZenju tudi
fizi¢ne osebe, ne nazadnje je zdruzenje drustev skupek
fiziénih oseb. Zahteva po predlagani dikciji pa pomeni, da,
de je ne sprejme skupséina, javnih pooblastil ne bo mogoce
uresniciti.

Darja Cibic je povedala, da je Ministrstvo dolZno opozori-
ti na neskladja, in predlaga dopolnila, ki bodo zadostila kri-
terijem Zakona o zdravstveni dejavnosti. Vprasanje fizicnih
oseb se nana$a na poklice v zdravstveni in babiski dejavnos-
ti in svobodno vélanjevanje. Osebe iz EU se bodo lahko di-
rektno vclanjevale, je pojasnila Darja Cibic.

Peter PoZun je predstavil javno pooblastilo kot funkcijo
drzave, ki jo ta prenasa na Zbornico — Zvezo in to je v zakonu
pogojeno s ¢lanstvom v Zbornici — Zvezi. Povedal je, da je
Zbornica — Zveza pripravila vse akte, ki bodo potrebni za iz-
vajanje pooblastil in so bili posredovani ministrstvu v uskla-
jevanje. Predlog pravilnika o registru nakazuje tudi reSitev
regulacije zdravstvenih tehnikov s kriteriji za ponoven vpis
vsakih sedem let.

Mag. Milica Lahe je poudarila, da nam morajo biti vsem
pomembna javna pooblastila, za katera si clanstvo in
Zbornica - Zveza prizadeva zadnjih 12 let.

Predsedujoca je dala na glasovanje predlagane amandma-
je Marine Velepic.

AD 12. Sprejem sklepov

10. sklep

17. redna skupscina Zbornice — Zveze ni sprejela pred-
laganih amandmajev. Za predlog amandmajev je glaso-
valo 18 poslancey, proti je glasovalo 72 poslank/cev.

Predsedujoca je dala na glasovanje predlog Upravnega
odbora za dopolnitev Predloga sprememb statuta Zbornice -
Zveze.

11. sklep

17. redna skupscina Zbornice — Zveze je sprejela pred-
loge Upravnega odbora. Za predlog dopolnil
Upravnega odbora je glasovalo 86, proti predlogu sta se
izrekla 2 poslanca/ki.

Predsedujoca je dala na glasovanje prvotno predlagano
besedilo sprememb statuta z vkljucenimi predlogi spre-
memb Upravnega odbora.

12. sklep

17. redna skupscina Zbornice — Zveze je soglasno spre-
jela predlog sprememb Statuta Zbornice zdravstvene in
babiske nege — Zveze drustev medicinskih sester, babic
in zdravstvenih tehnikov Slovenije in se glasi:



)

Spremeni se proi ¢len statuta, ki se po novem glasi:

1. clen

Zbornica zdravstvene in babiske nege Slovenije — Zveza
drustev medicinskih sester, babic in zdravstvenih tehnikov
Slovenije (v nadaljnjem besedilu Zbornica — Zveza) je
samostojna, strokovna in poklicna organizacija ¢lanov, ki jo
sestavljajo drustva medicinskih sester, babic in zdravstvenih
tehnikov' Slovenije in druge fizi¢ne osebe.

Zbornica — Zveza ustanavlja za uresnicevanje strokovnih
interesov strokovne sekcije.

Delovanje Zbornice — Zveze je javno. Clanstvo Zbornica —
Zveza obveSta s pravico vpogleda v zapisnike organov
Zbornice - Zveze, preko informativnega biltena Zbornice —
Zveze in preko sredstev javnega obvestanja. Sir$o javnost
obvesca Zbornica — Zveza o svojem delu tako, da so seje
javne, da organizira tiskovne konference in da na svoje seje
vabi predstavnike zainteresiranih javnosti.

Spremenjen tretji odstavek 2. clena se glasi:

2. clen
Slovenski naziv je: “Zbornica zdravstvene in babiske nege
Slovenije — Zveza drustev medicinskih sester, babic in
zdravstvenih tehnikov Slovenije” — skrajSano “Zbornica —
Zveza”.

Spremeni se tretji clen, ki se po novem glasi:

3. clen
Zbornica - Zveza §¢iti in zastopa poklicne in strokovne in-
terese medicinskih sester, babic in zdravstvenih tehnikov ter
izvaja naslednje naloge:
17. Vodi register ¢lanov regijskih drustev in ¢lanom izdaja
¢lanske izkaznice,
Spremeni se peti ¢len, ki se po novem glasi:

5. clen

Zbornico - Zvezo sestavljajo regijska drustva medicinskih
sester, babic in zdravstvenih tehnikov in druge fizi¢ne osebe.
Clani drustev, ki so na podlagi Pogodbe o povezovanju
drustev v Zbornico zdravstvene in babiske nege Slovenije —
Zvezo drusStev medicinskih sester, babic in zdravstvenih
tehnikov Slovenije ¢lani Zbornice — Zveze, so tudi ¢lani
Zbornice — Zveze.

Druge fizicne osebe po tem statutu so osebe, ki opravljajo
svoj poklic v dejavnosti zdravstvene in babiske nege.

Clanstvo je cast za vse medicinske sestre, babice in
zdravstvene tehnike v R Sloventiji.

Spremeni se sSesti clen, ki se po novem glasi:

6. clen

Clani imajo pravice:

- sodelovati v organih Zbornice — Zveze neposredno ali
preko svojih predstavnikov,

- sodelovati v Zbornici — Zvezi pri uresnicevanju poklicnih
interesov iz 3. ¢lena tega Statuta,

-sodelovati na strokovnih izpopolnjevanjih in drugih
srecanjih,

- voliti in imenovati ter biti voljeni in imenovani v organe
Zbornice - Zveze,

- odlocati o zadevah, ki so pomembne za zdravstveno in
babisko nego kot stroko ter o zadevah, ki so pomembne
za dvig kakovosti zdravstvenega varstva,

- postavljati pobude in vpraSanja organom in telesom
Zbornice - Zveze in na to dobiti odgovore,

- prejemati informativni bilten Zbornice — Zveze.

Spremeni se sedmi ¢len, ki se po novem glasi:

7. clen
Clani imajo dolznosti:

delo zbornice - FALAS:

- spostovati sklepe in akte, ki jih sprejmejo organi
Zbornice — Zveze,

- redno placevati ¢lanarino,

- redno obvescati Zbornico — Zvezo o spremembah vseh
podatkov, ki so potrebni za vodenje registra.

Spremeni se deveti clen, ki se po novem glasi:

9. clen

Skupscina je najvisji organ Zbornice — Zveze. Skups¢ino

vodi delovno predsedstvo.

Naloge skupscine so:

- sprejem statuta ter sprejem sprememb statuta,

-sprejem Kodeksa etike medicinskih sester in
zdravstvenih tehnikov Slovenije ter Kodeksa etike babic
in babicarjev Slovenije,

- sprejem odlocitev o strateSko pomembnih zadevah za or-
ganizacijo in stroko,

- sprejem programa dela in finanénega nacrta,

- sprejem letnega porocila in zaklju¢nega racuna,

- volitve, imenovanja in razresitve organov,

- ustanavljanje in ukinjanje strokovnih sekcij,

- odlocanje o pritozbah zoper sklepe organov,

- sprejema akte, ki so potrebni in se nanasajo na izvajanje
javnih pooblastil,

- doloca visino ¢lanarine za upokojence, Studente in druge
fizicne osebe na predlog Upravnega odbora,

- sprejemanje drugih splosnih aktov.

Spremeni se deseti clen, ki se po novem glasi:

10. ¢len
Eden od poslancev skupscine je po funkciji predsednik
regijskega drustva.
Spremeni se devetnajsti ¢len, ki se po novem glasi:

19. clen

Naloge upravnega odbora so:

- izvaja sklepe skupscine,

- pripravlja gradivo, analize in predloge sklepov za
skupscino,

- izvaja finan¢ni nacrt in poroca skupscini o poslovanju ter
sprejema odlocitve o spremembi financnega nacrta med
letom,

- imenuje generalnega sekretarja,

- obravnava in odgovarja na pobude ¢lanov drustev, odb-
ora regijskih drustev, odbora strokovnih sekcij, komisij in
delovnih skupin,

- predlaga kandidate za imenovanje Castnega razsodisca
in statutarne komisije,

- imenuje komisije in delovne skupine, jim dolo¢i vsebino
in program dela; pri tem uposteva strokovni in regijski
interes,

- sprejema pravilnike in potrjuje poslovnike, razen tistih,
ki so potrebni za izvajanje javnih pooblastil,

- sklepa pogodbe o zaposlitvi ter druge pogodbe,

- imenuje odgovorne urednike strokovnih in informa-
tivnih publikacij ter na predlog odgovornih urednikov
potrjuje ¢lane uredniskih odborov,

- dolo¢a urednigko politiko strokovnih in informativnih
publikacij,

- potrjuje programe specializacij in vsebine specialisticnih
izpitov, ¢e to ni del javnih pooblastil,

- dolo¢a vsebino in imenuje ¢lane za strokovni nadzor s
svetovanjem,

- skupscini predlaga ukinitev strokovne sekcije,

- odlo¢a o nagradah in drugih prejemkih funkcionarjev,
¢lanov organov, delovnih teles, komisij in skupin ter
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imenovanih in delegiranih c¢lanov zunaj Zbornice -
Zveze,
- odloca o placilu mednarodnih ¢lanarin Zbornice — Zveze,
- opravlja druge naloge v skladu z akti Zbornice — Zveze.
Spremeni se Stiriindvajseti ¢len, ki se po novem glasi:

24. clen

Clan upravnega odbora, ki ga imenuje odbor regijskih
drustev, c¢lan upravnega odbora, ki ga imenuje
najstevilénejse regijsko drustvo, in ¢lan upravnega odbora,
ki ga imenuje odbor strokovnih sekcij, sodeluje pri delu up-
ravnega odbora pri izvajanju njegovih nalog in pristojnosti
ter v odsotnosti koordinatorjev na seji upravnega odbora za-
stopa njihove interese.

Spremeni se triintrideseti clen, ki se po novem glasi:

33. clen

Nadzorni odbor nadzira materialno in financno poslovan-
je Zbornice — Zveze. Ima predsednika in $tiri ¢lane. Izvoljeni
so na skup$éini, ki so ji neposredno odgovorni. Predsednik
nadzornega odbora je tisti ¢lan, ki je prejel najvedje Stevilo
glasov.

Predsednik in ¢lani nadzornega odbora ne smejo biti ¢lani
drugih organov Zbornice — Zveze.

Nadzorni odbor je enkrat letno dolzan skupscini podati
porocilo.

Mandat traja Stiri leta z moznostjo ponovne izvolitve.

Nadzorni odbor dela po pravilniku, ki ga sprejme
skupscina.

Ad 13. Vprasanja in pobude

V skladu s poslovnikom o delu skupscine Zbornice —
Zveze sta bili v roku posredovani dve pobudi.

1. Pobudo za sprejem sklepa o obvescanju o staliscih do
dostopnosti zdravstvene in babiske nege do zapisa zdravil
na kartici ZZZS je podala poslanka DMSBZT Ljubljana,
Irena Kersi¢ Ramsak. Pobuda z obrazlozitvijo je priloga
arhivskega zapisnika 17. redne skupscine Zbornice — Zveze.

Pobudo je predstavila Irena Kersi¢ Ramsak.

V razpravi je Irena Vidmar, glavna medicinska sestra
Zdravstvenega doma Ajdovscina, ki je sodelovala v projekt-
ni skupini ZZZS, in je povedala, da je opozorila regijskega

O

drustva Ljubljana in Zbornice — Zveze Ze prenesla na
skupino. Upravnemu odboru Zbornice — Zveze je tudi
porocala o stalis¢ih, ki so bila sprejeta na projekini skupini.

Sklep 14

17. redna skupscina Zbornice - Zveze je soglasno spre-
' jela pobudo Irene Kersi¢ Ramsak, da s stalis¢i Zbornice
' — Zveze glede dostopnosti izvajalcev zdravstvene in

babiske nege do zapisa zdravil na kartici ZZZS seznan-
imo najpomembnejSe institucije, zdruzenja in
.?posamezmke, ki se jih to podrocje dotika, in ob tem
. opozorimo na mozne posledice tega, da medicinske ses-
| tre ne bodo imele vpogleda v zapis na kartici ZZZS.

2. Pobudo o prisotnosti vsaj ene medicinske sestre v
komisiji za oblikovanje zakonodaje s podrocja zdravilstva je
podala poslanka DMSBZT Ljubljana, Zdenka Dov¢. Pobuda
je z obrazloZitvijo priloga arhivskega zapisnika 17. redne
skupscine Zbornice — Zveze.

Pobudo je predstavila Zdenka Dov¢.

Sklep 15

dna skupscina Zbornice — Zveze je soglasno spre-
, pobudo Zdenke Dové, da Zbornica - Zveza
- Ministrstvu za zdravje ponovno predlaga vkljucitev
vsaj ene medicinske sestre v Kom1s1]0 za oblikovanje
zakonoda]e s podrodja zdravilstva, saj se prav medi-
cinske sestre, kot enakopravne clanice tima, vsak dan
 srecujejo s problematiko neurejene zakonodaje.

Skupécina je bila zakljucena ob 19. uri 30 minut.

Zapisnicarka:
Petra Kersnic¢

Predsednica delovnega predsedstva:
Irena Bucek Hajdarevic

Overovateljici zapisnika:
Jelka Mliakar
Mag. Milica Lahe

MAJ

3. maj — Svetovni dan boja proti astmi

5. maj — Svetovni dan medicinskih sester — babic
8. - 15. maj — Mednarodni dan Rdecega kriza
10. maj — Svetovni dan gibanja

12. maj — Mednarodni dan medicinskih sester

14. maj — Svetovni dan hipertenzije
15. maj — Svetovni dan druzine

30. maj — Svetovni dan brez tobaka
31. maj — Svetovni dan Sporta
JUNIJ

4. junij — Dan slovenskega krvodajalstva

4. junij — Mednarodni dan otrok, zrtev agresije
5. junij — Svetovni dan ekologije

14. junij — Svetovni dan krvodajalcev

16. junij — Mednarodni dan Beguncev

25. junij —Svetovni dan multiple skleroze

26. junij — Mednarodni dan proti zlorabi drog

JULIJ
11. julij — Svetovni dan populacije

SVETOVNI, MEDNARODNI IN DNEVI Z ZDRAVSTVENIMI VSEBINAMI

AVGUST

2. avgust —
12. avgust —

SEPTEMBER

8. september — Svetovni dan boja proti nepismenosti

8. september — Svetovni dan fizioterapevtov

10. september — Svetovni dan samomora

14.-21. september — Teden aktivnosti za preprecevanje
kajenja

Tretji teden septembra — Evropski teden mobilnosti

13. september — Svetovni dan prve pomogi

14. september — Slovenski dan inkontinence

17. september — Mednarodni dan miru

18. september — Evropski dan brez tobaka

20. september — Mednarodni dan gluhih

21. september — Svetovni dan zbolelih za Alzheimerjevo
boleznijo

25. september — Svetovni dan srca

Mednarodni dan dojenja
Svetovni dan mladine

Priznati svoje napake je znak zdravja!
Seneka
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Informacije za tisk

ICN

Z varnim zaposlovanjem v zdravstvenem varstou
se resujejo Zivljenja in prihrani denar

Zdravstvena nega po vsem svetu poziva zakonodajalce in oblikovalce politik, da se lotijo zadovoljevanja
potrebe po zadostnih in ustreznih cloveskih virih v okoljih zdravstvenega varstva

okoljih zdravstvenega varstva dosega krizne

razseznosti v vseh regijah. Dognanja kazejo, da to
povzroca kriti¢no daljSanje bivanja v bolnisnicah, povecuje
zbolevnost in umrljivost bolnikov ter Stevilo nezaZelenih do-
godkov, ki bi se jih dalo prepreciti. Ena od studij je odkrila,
da je povecanje delovne obremenitve ene medicinske sestre
na kirurgiji s Stirih bolnikov na Sest povzrocilo Stirinajstod-
stotno povecanje verjetnosti, da en bolnik v oskrbi te medi-
cinske sestre umre v 30 dneh po sprejemu. Dejstvo je, da se
Stevilne medicinske sestre — kar se tice Stevila bolnikov —
vsak dan soocajo z veliko vecjimi delovnimi obremenitvami.
Ob mednarodnem dnevu medicinskih sester medicinske
sestre povsod pozivajo k sprejetju okvira politik, ki bi zago-
tovil, da se resno pozornost posveti celostnemu nacrtovanju
Cloveskih virov v zdravstvu in zadostnemu razmerju med
Stevilom medicinskih sester in Stevilom bolnikov v vseh
okoljih zdravstvenega varstva.

A
Zeneva, 12. maj 2006 — Nezadostno zaposlovanje v

Obseg delavcev zdravstvenega varstva ima nedvomno ve-
lik pomen. “Dognanja so zdaj na voljo — zadostna ponudba
medicinskih sester je bistvena za zdravstvene rezultate
drzav. IzboljSano zaposlovanje medicinskih sester (tako v
Stevilkah kot v kombinaciji vescin) je povezano z nizjimi
ravnmi umrljivosti bolnisni¢nih bolnikov in s kraj$im bivan-
jem v bolnisnici — tako se reSujejo Zzivljenja in prihrani
denar,” je dejala Hiroko Minami, predsednica
Mednarodnega sveta medicinskih sester (ICN). “Varno za-
poslovanje zmanjsuje Stevilo napak pri medikaciji, okuzb po
posegu se¢nih poti, krvavitev v zgornjem gastrointestinal-
nem traktu, padcev, primerov plju¢nice in Soka. Globalno
pomanjkanje medicinskih sester, ki smo mu prica, nedvom-
no ogroza doseganje milenijskih razvojnih ciljev.”

Visoka razmerja med Stevilom bolnikov in tevilom medi-
cinskih sester nimajo samo negativnega ucinka na rezultate
pri bolnikih, ampak vplivajo tudi na medicinske sestre, ki so
bolj izpostavljene ¢ustveni izérpanosti, stresu, nezado-
voljstvu s sluzbo in kroniéni iz€rpanosti (“burnout”).
Medicinskesestre, ki stalno delajo nadure ali delajo brez za-
dostne podpore, so nagnjene k vedjemu absentizmu in
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slabSemu zdravju, na ta nacin pa se slabi odzivnost
zdravstvenega sistema na zdravstvene potrebe skupnosti.

Okolja zdravstvenega varstva se po svetu razlikujejo, ven-
dar je vsem skupna potreba po zadostnem osebju. Ta potre-
ba presega zgolj minimum, ki je potreben za podstandardno
nego. Medicinske sestre, organizacije zdravstvene nege in
delezniki zdravstva so pred izzivom, da dolocijo varne ravni
zaposlovanja v okviru zahtev glede bolnikov, zberejo rele-
vantne klini¢ne podatke in podatke o delovni sili, jih objavi-
jo in prikaZejo pomen varnega zaposlovanja, oblikujejo za-
vezni§tva v podporo politikam varnega zaposlovanja,
izvedejo Studije za oceno ucinkov in pripravijo nacrt komu-
niciranja, ki bo uéinkovito vplivalo na sprejemanje odlocitev.

Da bi medicinskim sestram, upravnikom bolnisnic,
vladam in javnosti na splosno pomagal razumeti to kom-
pleksno in pomembno temo, je Mednarodni svet medicin-
skih sester pripravil zbirko orodij o varnem zaposlovanju —
Z varnim zaposlovanjem reSujemo Zivljenja, ki je na voljo na
spletni strani Mednarodnega sveta medicinskih sester

Opomba urednika

Mednarodni svet medicinskih sester (ICN) je federacija 129 or-
ganizacij zdravstvene nege posameznih drzav, ki predstavlja mili-
jone medicinskih sester vsega sveta. Ker ga od leta 1899 vodijo
medicinske sestre za medicinske sestre, je Mednarodni svet medi-
cinskih sester mednarodni glas zdravstvene nege in s svojim delo-
vanjem zagotavlja kakovostno nego za vse ter trdne globalne
zdravstvene politike.

Za dodatne informacije se obrnite na
Lindo Carrier-Walker

Tel.: + 41 22 908 0101 Faks: + 41 22 908 0101

Elektronska posta: carrwalk@icn.ch
Spletno mesto: www.icn.ch
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Srebrni znak Drustva medicinskih sester, babic
in zdravstvenih tehnikoo Maribor

Milena Frankic

Drustvo medicinskih sester, babic in zdravstvenih tehnikov Maribor je ob mednarodnem dnevu medicinskih
sester podelilo najvisja priznanja drustoa za posebne dosezke na podrocju zdravstvene in babiske nege

sester in zdravstvenih tehnikov Maribor, so se na eni

izmed sej v lanskem letu odlocili, da bodo priceli v
letu 2006 s podelitvijo najvigjih priznanj Drustva za posebne
dosezke na podrocju zdravstvene in babiske nege. Priznanje
lahko prejme ¢lan Drustva, ki je s svojim delom in aktivnos-
tjo kar najvec pripomogel k prepoznavnosti in krepitvi vloge
dela medicinskih sester, babic in zdravstvenih tehnikov. Na
volilnem ob¢nem zboru je bila izvoljena petclanska komisija
in zaupana mi je bila vloga predsednice Komisije za priz-
nanja. Spostovanim kolegicam in kolegom se zahvaljujem za
izkazano zaupanje. Ponosna sem, da sem v tej vlogi, skupaj
s clanicami komisije, predsednico in podpredsednico
Drustva ter predsednikom Statutarno pravne komisije, us-
pela postaviti dobre temelje tej komisiji. Zagotovo nam je
prav vsem toplo pri srcu, da je Drustvo medicinskih sester,
babic in zdravstvenih tehnikov Maribor (DMSBZT) v
letosnjem letu prvi¢ podelilo za posebne dosezke na po-
drodju zdravstvene in babiSke nege najvisje priznanje
Drustva Srebrni znak. Letos je Drustvo podelilo tudi naziv
Castna clanica Drustva.

Priznanja so bila podeljena v skladu s Pravilnikom o priz-
nanju Drustva. Pocasceni smo bili, da so bila priznanja
podeljena prav na osrednji regijski proslavi ob mednarod-
nem dnevu medicinskih sester.

Srebrni znak so prejele: ga. Ljuba Gergic, ga. Sonja Postu-
van, ga. Emilija Suman in ga. Anamarija ZaloZnik.

Izvrsni odbor je za castno ¢lanico soglasno imenoval
gospo Silvo Vuga.

Ko zdaj razmisljam o bogatem delu nasih dobitnic
najvisjega priznanja Drustva Srebrni znak in dobitnice za
naziv ¢astna ¢lanica Drustva, lahko recem, da jih je skozi kn-
jigo zivljenja vodilo nacelo: “Prizgimo lu¢, ne preganjajmo
teme”. Pri svojem delu ne poznajo besed, “ne morem”, “ne
bom” ... in zanje so v zdravstvenem sistemu najpomemb-
nejsi bolniki.

Predstavljam vam dobitnice najvisjega priznanja Drustva
za leto 2006:

N
C lani izvr$nega odbora, takrat $e Drustva medicinskih

Ljuba Gergic

Gospa Ljuba Gergic je od leta 1975
pa vse do upokojitve opravljala dela
in naloge visje medicinske sestre in
vodje izmene na Oddelku za travma-
tologijo. Ves cas svojega aktivnega
dela v bolnisnici je skrbela za bolne,
za njihovo ozdravitev, sprejem
bolezni in za okrevanje po prestali
bolezni ali poskodbi. Bila je neprecenljiva mentorica dijakom
in Studentom zdravstvene nege.
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Kljub dezurstvom, triizmenskemu, nedeljskemu in
prazni¢nemu delu ter skrbi za odrascajocega sina je nasla
svoje poslanstvo tudi zunaj bolnisnice. Med drugim je sode-
lovala tudi pri fundaciji Roberts za oskrbo bolnikov z aid-
som pri Institutu za varovanje zdravja Republike Slovenije.

Ga. Ljuba Gergi¢ je ¢lanica Drustva medicinskih sester,
babic in zdravstvenih tehnikov Maribor od leta 1974 in od le-
ta 1993 ¢lanica izvr$nega odbora Drustva. Nekaj casa je vodi-
la aktiv upokojenih medicinskih sester Maribor. Osem let je
tajnica Drustva in vec let je sodelovala pri organizaciji in vo-
denju klini¢nih vecerov Drustva.

Za gospo Ljubo Gergi¢ je znacilno, da je svoje delo kot
medicinska sestra cenila, da ceni drustveno delo, ceni odkri-
tost in postenost ter poudarja pomen zdravega nacina Zivl-
jenja ter dolznost vsakega posameznika v skrbi za lastno
zdravije.

Sonja Postuvan

Gospa Sonja Postuvan je leta 1976
zaklju¢ila Srednjo zdravstveno Solo v
Mariboru in se avgusta istega leta za-
poslila na Otroskem oddelku
Splosne bolnisnice Maribor, kjer je
zaposlena Se zdaj. Zaradi zahtev po
vedno vedjem znanju se je ob delu
vpisala na Vigjo Solo za medicinske
sestre v Ljubljani in leta 1991 uspesno diplomirala.

Leta 1977 je prevzela endokrinolosko ambulanto in ob tem
vse do leta 1990, ko je otroke z diabetesom prevzela
Pediatri¢na klinika v Ljubljani, uspe$no vodila Solo za dia-
betike. Veliko cCasa je posvetila delu z otroki s celiakijo.
Spomladi leta 1988 je bilo na pobudo prof. Turkove us-
tanovljeno prvo Drustvo za celiakijo Maribor in bila je izvol-
jena za predsednico tega drustva.

Gospa Sonja Postuvan je velika strokovnjakinja na po-
drodju zdravstvene nege otroka in mladostnika, ima zelo
pozitiven odnos do bolnih otrok, njihovih starsev, svojih
sodelavcev in ne nazadnje tudi izreden posluh za mentorsko
delo s Studenti in dijaki. Ima veliko ¢lovesko $irino v odno-
su do soljudi. Svojemu poklicu je predana z vsem srcem,
njeno zivljenje je skoraj v celoti povezano z bolniki in otroki
tudi v prostem casu. Ima veliko znanja in spretnosti z vseh
podrocij zdravstvene nege otroka in mladostnika, zato pri
delu z otroki uporablja empaticen in celosten pristop. To ji
omogoca, da si pridobi zaupanje otrok in starSev. Kot vodja
negovalnega tima opravlja svoje delo strokovno, negovalni
tim vodi s Sirokim znanjem in v skrbi za kontinuirano us-
posabljanje. Z dobrimi medsebojnimi odnosi skrbi za dobro
pocutje sodelavcev in s tem prispeva k zadovoljstvu vseh za-
poslenih.
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Gospa Emilija Suman se je leta 1967
zaposlila v Zdravstvenem domu
Lenart kot patronazna medicinska
sestra. Zdravstveno-socialna prob-
lematika v Slovenskih goricah je
takrat od patronazne medicinske ses-
tre zahtevala izredno voljo in delovni
elan, da je lahko obvladovala Siroko
podrodje takratne obcine Lenart. Ker
je na terenu spoznavala vzoréno in posledi¢no povezavo so-
cialnega stanja z vzroki bolezni, je menila, da je potrebno na
podrodju socialne politike zadeve drugace reSevati. V do-
govoru z Zdravstvenim domom Lenart je leta 1974 prevzela
vodenje strokovnih opravil na podrodju socialnega in
otroskega varstva v takratni ob¢ini Lenart. Finan¢ne in ma-
terialne moZnosti so zavirale hitrejSe spremembe na tem po-
drodju, zato se je vrnila v osnovni poklic v Zdravstveni dom
Lenart in prevzela naloge glavne medicinske sestre
Zdravstvenega doma Lenart. S svojo strokovnostjo in voljo
do dela ni bilo podrocja, na katerega se ne bi aktivno
vkljucevala. Kot izkuSena medicinska sestra je delovala v
izvrSilnem odboru takratnega Drustva medicinskih sester in
zdravstvenih tehnikov Maribor in v svoji delovni sredini
redno pridobivala nove ¢lane in jih osvescala o pomenu
drustvene in poklicne pripadnosti.

Leta 1999 se je ga. Emilija Suman upokojila in kljub up-
okojitvi nadaljuje s svojim delom. Sprehod skozi Zivljenje in
delo nedvomno izraza dejstva, da je ga. Emilija Suman vse
svoje delovne obveze sprejemala in izvajala v prvi vrsti v
skladu z zdravstveno stroko, pri svojem delu pa je uspesno
razvijala dobre delovne in korektne medsebojne odnose, skr-
bela za natanéno timsko delo in za vso pozitivno nar-
avnanost v kolektivu Zdravstvenega doma Lenart, na terenu
takratne obcine Lenart, pa tudi Sire. Skratka, skrbela je za
dvig kakovosti zdravstvene nege, si prizadevala za bol-
nikom prijazen zavod in v dejavnosti zdravstvene nege smo
ponosni, da je bila del nas.

Emilija Suman

Anamarija ZaloZnik

Gospa Anamarija ZaloZnik si je svoje
bogate strokovne in delovne izkusnje
pridobivala na razliénih delovnih
mestih. Takoj po zaklju¢enem $olanju
se je kot mlada medicinska sestra po-
dala na dodatno strokovno izpopol-
njevanje v Otrosko bolniSnico v
Amsterdam. Svojo poklicno kariero je pricela leta 1971 v
Otroski bolnici Maribor in jo od leta 1975 nadaljevala v
Vzgojno-varstvenem zavodu Tezno. Od leta 1976 je zaposle-
na v Zdravstvenem domu dr. Adolfa Drolca Maribor, v
Dispanzerju za otroke, kjer svoje delo opravlja z velikim en-
tuziazmom in zadovoljstvom Se zdaj.

Ze sama narava dela pediatri¢ne medicinske sestre je
tak$na, da s svojim delom veliko prispeva k ohranjanju, pa
tudi h krepitvi in izboljSanju zdravja otrok. Ker deluje daljse
obdobje na istem dispanzerskem podrodju, so rezultati
njenega dela Se toliko bolj vidni, saj pozna ne le otroka — bol-
nika, ampak tudi druzino kot celoto. S svojim ¢&loveskim
pristopom zagotavlja kakovostno in celostno obravnavo bol-
nikov ter jim izkazuje svoj visoki eti¢ni cut. Zaveda se, da so
bolniki v zdravstvenem sistemu najpomembnejsi. Zanjo je
znacilno, da veliko gradi na dobrih medsebojnih odnosih, saj

predstavljamo vamm

je prepricana, da je dobro razumevanje med sodelavci pod-
laga za dobro delo in osnova za dobro organizacijsko kul-
turo zavoda.

Gospo Anamarijo Zaloznik odlikuje strokovnost, ljubezen
do poklica in do soc¢loveka in realen optimizem. Je oseba s
karizmo in izrazito razvito ¢ustveno inteligenco. Za mar-
sikatero mlado medicinsko sestro v svoji delovni sredini je
pogosto tudi druga mama. Njena zelo pozitivna vrlina je
skrb za delovno okolje. Sodelavci jo zelo spostujemo, ceni-
mo in jo imamo zelo radi.

Naziv ¢astne clanice Drustva je
prejela gospa Silva Vuga.

Gospa Silva Vuga je po kon¢ani gim-
naziji obiskovala Visjo $olo za medi-
cinske sestre v Ljubljani, kjer je leta
1958 diplomirala. Po zakljucku
Solanja se je zaposlila v Zdrav-stven-
em domu Sentilj v Slovenskih
Goricah, kjer je delala v splosnih ambulantah, posvetovalnl—
ci za otroke, posvetovalnici za Zene, v protituberkulozni am-
bulanti, patronazi in Se verjetno kje bi jo takrat, kot mlado
visjo medicinsko sestro, srecali.

Patronazni dejavnosti se je preprosto »zapisala« in vso
svojo energijo in znanje usmerila vanjo. Pod njenim voden-
jem je patronaZna dejavnost dosegla zavidljivo raven razvo-
ja in postala je prepoznavna ne le v Sloveniji in bivsi
Jugoslaviji, temvec tudi preko meja.

Svoje energije in znanja ni usmerjala le v patronazno de-
javnost, temvec je bila ves cas vkljuéena v delovanje
druzbenih, druzbenopoliti¢nih in strokovnih organizacij na
lokalni in drzavni ravni: bila je predsednica jugoslovanskega
odbora za lecenje i negu bolesnika u kuci, poslanka Poslovne
skupnosti zdravstvenih delovnih organizacij Slovenije v
navedenem odboru, ¢lanica Republiskega strokovnega
kolegija pri referatu za patronazo Univerzitetnega zavoda za
zdravstveno varstvo v Ljubljani, ¢lanica sveta za vzgojo in
izobrazevanje SRS, ¢lanica delovne skupine Republiskega
komiteje za zdravstvo, ¢lanica delovne skupine
Univerzitetnega zavoda za zdravstveno in socialno varstvo,
¢lanica RazSirjenega strokovnega kolegija za zdravstveno
nego in ¢lanica ter predsednica Komisije za zunajbolnisni¢no
zdravstveno nego, predstavnica kolegija v Zdravstvenem
svetu Republiskega sekretariata za zdravstvo, druZino in so-
cialno varstvo, vodja delovne skupine za pripravo
Razmejitev zdravstvene nege, ¢lanica gasnega razsodisca
Zbornice zdravstvene nege Slovenije.

Sodelovala je z Vi§jo Solo za zdravstvene delavce v
Ljubljani, po upokojitvi, leta 1994, pa je prevzela mesto
prodekanice za izobraZzevalno dejavnost na Vigji zdravstveni
$oli v Mariboru in postavljala temelje izobraZevalnemu pro-
cesu zdravstvene nege. Leta 1997 se je popolnoma umaknila
s strokovnega podrodja.

Njena bibliografija steje preko 50 bibliografskih enot in
njen priro¢nik »Proces zdravstvene nege v patronaZnem
varstvu« je $e vedno eden izmed pomembnih u¢nih gradiv.

Prispevek gospe Silve Vuga pri razvoju in prepoznavnosti
stroke zdravstvene nege, pri izobrazevanju, kakovostnem in
ucinkovitem organizacijskem delu, pri razvoju patronazne
dejavnosti, aktivnem delovanju v drustvu, zbornici in
drugih organih ter njeno obsezno publicisti¢no delo si za-
sluzi najvisje priznanje — ¢astno ¢lanstvo v Drustvu medicin-
skih sester, babic in zdravstvenih tehnikov Maribor.
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40 let delovanja drustva medicinskih sester, babic in
zdravstvenih tehnikov Slovenj Gradec

Sasa Horvat

micno, harmonsko in barvno usklajenih tonov dolocene

viSine, temperamentno in nezno hkrati, so nam vzne-
mirili Siroko slusno polje in srce c¢lani instrumentalnega
kvarteta AKORD, ki so kot prvi gostje svecane prireditve ob
40-letnici uspe$nega delovanja DMSBZT SG nastopili v
Kulturnem domu v Slovenj Gradcu. Zelja prireditelja je bila,
da bi nas velicasten trenutek, v vsej svoji preprostosti dvignil
nad ves nemir sveta tam zunaj, nam ponudil razkosje strasti,
melanholije in dramaticnosti v svojevrsten uzitek in da bi
obuditev spomina na posebno, enkratno in neponovljivo
postalo nepozabno dozivetje za vse vecne case.

Slovesnost, kakrsna je 40-letnica delovanja Drustva, je go-
tovo priloZznost, da v liku medicinske sestre, babice in
zdravstvenega tehnika odkrijemo neprecenljivo vsebino, ki jo
povréina ne razodeva vsem na oceh, a jo kot izvajalci
zdravstvene in babiske nege premoremo, ker z njo vedno
znova dokazujemo in verjamemo, da je biti vsak trenutek na
voljo nujno in nepogresljivo dejanje za reSevanje, za uspesno
zdravljenje ¢loveka - ljudi.

Praznovanje 40-letnice je po pozdravnih govorih Petre
Stigl, predsednice Drustva MSBZT SG, mag. Bojane Filej,
predsednice Zbornice — Zveze, Darinke Klemenc, koordina-
torice regijskih drustev pri Zbornici — Zvezi, Majde Topler,
predstavnice Sindikata delavcev v zdravstveni negi
Slovenije, Matjaza Zanoskarja, Zupana Mestne ob¢ine Slovenj
Gradec ter Vladimirja Toplerja, direktorja Splosne bolni$nice
Slovenj Gradec, dr. med., preraslo v manifestacijo lepih Zelja.

(Ob jubileju nam je cestitko poslal tudi Peter PoZzun iz
Zbornice — Zveze, ki se prireditve ni mogel udeleziti.)

Po besednem avizu harmonikarja skupine AKORD smo
lahko prisluhnili njihovi virtuozni izvedbi Tanga, z naslovom
POR UNA CAVESA, avtorja Carlosa Gardela, in PLESU S
SABLJAMI skladatelja Arama Hatc¢aturijana.

Kar 8koda je, da so glasbeniki tako obc¢utljivi na odtekanje
Casa, komaj dajo glasbi s svojimi instrumenti priloZnost, da jo
zaslis$imo, Ze je zaCrtana njena pot v neizbeZni konec.

Ampak dobro ji je bilo prisluhniti tudi samo za hip. To nas
je spomnilo, kako dobro dene, ¢e v deléek vsakdana, v nacin
bivanja in delovanja poleg nujnih opravil uspemo vriniti
nekaj minut trajajo¢o lahkotnost, skladnost, ritem,
domacnost, vse tisto pac, kar predstavlja lepoto samo po sebi
in kar prebudi nase dobro pocutje.

Spremljali smo igro dramske igralke Pie Zemlji¢ v vlogi
psihiatricne pacientke. Cenjena gostja, ki se ne zna zadovolji-
ti z enim samim ozkim razglediscem, je znala iz svoje lastne
pristnosti narediti svet privlacnejsi, kot je. Vse, kar je potre-
bovala za navdusenje avditorija v dvorani Kulturnega doma,
je bil oder ...

Da znani igralki poleg filmske in gledaliSke umetnosti pre-
hitro Steje cas Se ena umetnost, to je umetnost biti mati, smo
ugotovili po njenem naglem odhodu z odra domov, kjer jo je
nestrpno cakal sincek. S Sopkom smo se zahvalili za njen
nastop.

Sledila je podelitev jubilejnih priznanj ustanoviteljicam in
bivs§im funkcionarkam Drustva ter podelitve naziva Castni
c¢lan drustva.

Med ustanoviteljicami, ki so »orale ledino« in zaradi kater-
ih se je bilo vredno dotakniti preteklih 40 let, so bile dobitnice

S sosledjem zvokov v casu, kot lestvica, melodi¢no, rit-
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jubilejnih priznanj: Marija GEC, Stefka KVARTIC, Ela
LENASSI, Taja DEBELAK, Mojca DRETNIK, Majda LAVRE,
Silva RENCEL]J ter bivée funkcionarke: Silva FLA]JS, Anica
LAKOVSEK, Bernarda SOBOCAN.

Prva predsedhica, Marja BURNIK, ob podelitvi naziva »GCASTNI CLAN
DRUSTVA« iz rok sedanje predsednice Petre Stigl.

Z Marijo Burnik in z ustanoviteljicami drustva smo ne-
davno preteklost obarvali z mavrico prijetnih custev in
obcutij.

V nadaljevanju slovesnosti so nas ob klavirski spremljavi
Tadeje Vulc prevzeli glasovi Urske Zvonar in Janje Vogrin. V
petju ali glasbi ... v srediS¢u obojega ... smo doziveli fasci-
nacijo, ki nas je za nekaj trenutkov izmaknila casu.

Sledila je najava vrhunca prireditve, »podelitve srebrnega
znaka«, ki ga je Drustvo drugic zapored podelilo svojim na-
jzasluznejsim clanom in ¢lanicam za dolgoletne vidne
prispevke na podrocju drustvenega in strokovnega delovan-
ja v zdravstveni in babiski negi Koroske regije.

Komisija za priznanja pri DMSBZT SG je na podlagi 6.
¢lena Pravilnika o priznanjih drustva in na podlagi izdanega
razglasa ter objave v glasilu Utrip prejela do razpisanega ro-
ka predloge desetih nominirancev in odlocila, da prejme sre-
brni znak in simboli¢no nagrado avtorjev Tutta Klavdija in
Matjaza Gosticnika pet ¢lanic Drustva.

Ni nakljudje, da je simboli¢na nagrada, nagrada avtorjev in
umetnikov Tutta Klavdija in Matjaza Gosticnika v obliki
geometrijskih form, saj so »kot nekaksna reinterpretacija ob-
lik in jih prepoznavamo kot jedro Zivljenja in cloveske
usode«, demur je namenjeno tudi poklicno poslanstvo za-
poslenih v zdravstveni in babiski negi. Ustvarjanje avtorjev
simbolicne nagrade je neke vrste komunikacija. Steklene
skulpture — objekti so kiparske in slikarske stvaritve, ki
pomenijo svetlobo, ki jo materija le delno ujame, poudari pa
nematerialne sfere. Duhovni pol se kaze predvsem v
izbranem materialu — steklu, ki Ze sam po sebi nosi mitski za-
pis — svetlobo, ki je izraZzena kot nesmrtnost.

V simbiozi mojstrov oblikovanja, ob mnogih uporabljenih
simbolih izstopa OKO — kot prastar arhetipski simbol, ki nas
sili, da ga ne spregledamo, oko, ki je simbol spoznanja, nad-
naravne jasnovidnosti — njegov pogled pa orodje notranjih
ukazov, ki zapeljuje, za¢ara in udarja kot strela.

Medicinske sestre, babice in zdravstveni tehniki potrebuje-



praznovali smo

Dobitnice srebrnega znaka: Danica KNAPP iz Zdravstvenega doma Ravne na
Koroskem, Sonja KEUC, iz Zdravstvenega doma Radlje ob Dravi, Anica VOGEL,
iz Splosne bolnisnice Sloven;j Gradec, Franciséa SUMECNIK, iz Srednje
strokovne zdravstvene Sole v Slovenj Gradcu. Pogresali smo Majdo ZAJC iz
Zdravstvenega doma Slovenj Gradec - zdravstvene postaje Mislinja, ki se
slovesnosti ni mogla udeleziti.

jo globlji pogled, estetsko visoko raven in zmoznost »prepoz-
nati« nekaj ve¢, zato naj se vse zrcali v moci pogleda,
kakrSnega izraZa umetnina, namenjena leto$njim nagra-
jenkam.

Dobro delo je gotovo eden izmed nacinov, da bliznji okoli-
ci in vesolju predstavis perspektive svojega jaza. Veliki so tisti
ljudje, ki v vecnem dajanju sebe slehernemu med nami in
sirSe bogatijo Zivljenje. NI nenavadna razlicnost dejanja,
temve¢ neizérpna moc¢, ki vedno znova pomaga Zziveti in
vzpodbuja, da medicinske sestre, babice in zdravstveni tehni-
ki delujemo in se nenehno odzivamo na posameznika, drug
na drugega in na svoje ozje in SirSe okolje.

Kar ganljivo je, kako sredi vedno manj gostoljubnega sveta
prinese cloveku v Zivljenje veliko topline spoznanje, da ima
rad ljudi, da ga zanje briga in skrbi. V svetu, kakrSen je, mo-
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CISTOCA IN DEZINFEKCUA sta ogledalo vsake bolninice.

CISTOCA IN DEZINFEKCIJA sta ogledalo vsake bolnisnice.

~ MIELE kvaliteta vam zagotavlja najlep$i odsev v tem ogledalu.

Miele d.o.o., Brodisée 15, 1236 Trzin, GSM 041 668 869, e-posta: misa.majcen@miele.si

Jubilejna priznanja smo podelili tudi vsem dosedanjim predsednicam Drustva:
Marici SPANOVIC, Ani PERSE, Jani SPANZEL in Bojani ZEMLJIC.

ra$ imeti v srcu dovolj orozja in moci, da priklices svetlobo,
ko boli, ko sonce zagrne senca, ko se zgodi tema ... zato, da
lepota v ¢loveku ostane.

In kot je v svojem govoru povedala predsednica Petra Stigl:
»Idej in energije za naSe dejavnosti, s katerimi se bomo
potrudili razgibati prihodnost, ne manjka. Nasa Zelja in na$
cilj je v bliznji prihodnosti zagotoviti lastne prostore in sedez
Drustva za nemoteno in Se bolj kakovostno delo.

Ob zavedanju, da je skupna korist skupek vseh posamicnih
dejavnosti, bo ustvarjalno sodelovanje v medsebojnem delu,
ki se kaZe kot pripadnost, zanesljivost, postenost, korektnost
in pripravljenost za pomo¢ gotovo dobra popotnica za pogu-
men korak napre;j.

V Drustvu smo ob 40-letnici delovanja izdali jubilejni
zbornik ter zloZenko. Prejeli so jih vsi ¢lani in ¢lanice Drustva.

Slovesno prireditev smo zakljucili s prihodom vseh
dosedanjih predsednic na oder ter nadaljevali slavje v prijet-
nem skupnem druZzenju ob izvrstni glasbi kvarteta AKORD v
Hotelu Kompas.

PROFESSIONAL




porocdila - strokovna srecanja

Cvustvena inteligenca pri delu z ljudmi

Boris Miha Kaucic

Prédavatel/ICI gdépa Majda Savko (levo) in gospa Klara Ramét)s
(foto: BM Kaucic, 2006)

delavcev Maribor je v mesecu juniju organiziralo v

sodelovanju s podjetjem Elite iz Ljubljane seminar z
uéno delavnico na temo Custvena inteligenca pri delu z ljud-
mi. Seminar z u¢no delavnico je vodila gospa Majda Savko,
profesorica andragogike, ki ima dragocene izkusnje pri vo-
denju ucnih delavnic o ¢ustveni inteligenci.

Namen delovanja Drustva je zdruZevanje in skrb za
strokovni razvoj s ciljem izboljSati kakovostno obravnavo
bolnikov in graditve osebnostne podobe — poklicnih vrednot
izvajalcev zdravstvene in babiske nege.

Drustvo sledi svoji viziji delovanja, saj se zaveda pomena
razvoja sodobne zdravstvene in babiske nege za dobro bol-
nikov in ga kar najbolj podpira. Sledimo filozofiji »ucecega
se drustvac, za katerega je znacilno, da neprestano pridobi-
va, ustvarja in transformira znanje ob stalnem spreminjanju
nacina odzivanja in delovanja. Pridobljeno znanje, ki si ga
posameznik pridobi, ni dovolj. Potreben je prenos na druge.
S tem dobimo novo kakovost. Pa tudi to $e ni dovolj. Znanje
moramo biti sposobni uporabiti. Slednje nam omogoca spi-
rala znanja.

Vsezivljenjsko izobrazevanje je imperativ sodobnega casa
in ima poseben pomen v zdravstveni in babiski negi. Znanje
je zdaj konkurencna prednost tako za posameznika kot za
organizacijo in druzbo nasploh. Ce imamo znanje, smo ko-
rak pred konkurenco ali se lahko z njo primerjamo. Posebej
to velja za novo znanje, ki je sad tako raziskovanj kot ust-
varjalnosti.

Custvena inteligenca je bistvena sestavina uspesnosti in
zadovoljstva pri delu. Zavedanje in nadzorovanje lastnih
Custev in dojemljivost za obc¢utke drugih pomembno vpliva-
ta na kakovost dela in Zivljenja. Nasa custva so zelo in-
teligentna in koristi custvene pismenosti so vecplastne. V ek-
splozivni fazi se ne odzivamo vec nagonsko. Sami izberemo

Druétvo medicinskih sester, babic in zdravstvenih
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svoj odziv. Stabilna custvena drZa nam prinese notranji mir
in ustvarjalno medsebojno sodelovanje. Ko se naucimo vred-
notiti svoja ¢ustva in delati z njimi, je skoraj tako, kot bi se na
novo rodili; nasi odnosi postanejo kakovostnejsi, pri delu
smo bolj motivirani in uéinkoviti. Custva igrajo pomembno
vlogo v ¢lovekovem Zivljenju. So nacin spoznavanja samega
sebe in predstavljajo vez med nami in svetom, ki nas obdaja.
Ko se nau¢imo razpoznati svoja Custva, se naucimo veliko o
sebi.

Na seminarju z u¢no delavnico smo spoznali, kako up-
ravljati sebe (pomen zavedanja ¢ustev, kako pridemo v stik
s svojimi custvi, pomen obvladovanja ¢ustev — s poudarkom
na jezi in strahu, vpliv prepricanj na nase ¢ustvene reakcije
in doZivljanje sveta in razvijanje zaupanja vase, utrjevanje
pozitivne samopodobe) in uporabo ¢ustvene inteligence pri
delu z bolniki (razvijanje znanja o medsebojnih odnosih, kaj
ustvarja odnos, kako analizirati odnos, kako komunicirati na
primerni ravni in uporaba tenkocutnosti in pomen dobrega
stika za uspesno komunikacijo).

V Drustvu medicinskih sester, babic in zdravstvenih
tehnikov Maribor dajemo pri izobraZevanju in usposabljan-
ju izvajalcev zdravstvene in babiske nege velik poudarek na
kakovosti usposabljanja, zato vsak projekt analiziramo na
podlagi vrednotenjskih vprasalnikov, ki jih anonimno izpol-
nijo udeleZenci. Analiza seminarja je pokazala, da so bili
udeleZenci zelo zadovoljni s seminarjem in u¢no delavnico
in da si zelijo na tem podrocju Se pridobiti novih znan;.
Predlogi, pripombe in pohvale nam pomagajo in nas usmer-
jajo v nenehno izboljSevanje.

V prihodnje Zelimo v Drustvu razvijati raziskovalno delo
v stroki, doseci samostojnost in odgovornost za zdravstveno
in babigko nego ter vstopiti v partnerski odnos s sodelavci
drugih strok. Naj nas vodi star latinski rek — Z znanjem
zmagujemo!

Udelezenci seminarja Custvena inteligenca pri delu z fudmi
(foto: BM Kaucic, 2006)
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Porocilo s seminarja Sekcije medicinskih sester in
zdravstvenih tehnikov v pulmologiji z naslovom
»Dejavniki vpliva na kakovost Zivljenja bolnikov s

kroniénimi boleznimi«

Aleksandra Filipci¢

tehnikov je letos organizirala dvodnevni strokovni

seminar v Dobrni 19. in 20. maja 2006. Nasa Zelja je bi-
la, da pridobimo ¢im ve¢ informacij o bolniku s kroni¢no
plju¢no boleznijo, ko zapusca zdravstveno ustanovo. Pri
vsakdanjem delu se srecujemo ne samo s tezavami bolnika
v zdravstveni ustanovi, ampak tudi z vprasanji, ki si jihzas-
tavljajo bolniki in njegovi svojci, kako Ziveti doma s kroni¢no
pljucno boleznijo, kaksne moznosti pomod¢i ima bolnik do-
ma, ko ostane sam s svojo kroni¢no boleznijo. Na seminar
smo povabili strokovnjake razlicnih strok, bolnika s
kroni¢no pljuéno boleznijo, da smo spoznali njegovo
misljenje kot uporabnika zdravstvenih storitev ter vse tiste,
ki jih je ta tema zanimala. Leto$nji seminar je zaznamoval
30. obletnico delovanja Pulmoloske sekcije, ki se je spremin-
jala ter preoblikovala skozi dogajanja v slovenskem pros-
toru. Zacetki Sekcije segajo v leto 1976, ko se je imenovala
Pnevmoftizioloska sekcija medicinskih sester. Ze ob samem
zacetku delovanja je razvidno, da si je Sekcija prizadevala
delovati v dobro bolnika ter razvijati dobre medsebojne
odnose. Vse do zdaj se je veliko spremenilo, saj je zdravstve-
na nega naredila velik korak pri obravnavi bolnika, kjer
sodelujemo medicinske sestre ter zdravstveni tehniki.
Podrobneje o zgodovinskem razvoju Sekcije MS in ZT v pul-
mologiji je v zborniku, ki smo ga pripravili ob seminarju,
opisala ga. Marija Speli¢, zdajsnja predsednica sekcije.
Seminar se je pricel s predavanjem mag. Franca Sifrerja, dr.
med., ki je predaval o kroni¢nih plju¢nih boleznih. Poudaril
je , da so kroni¢ne pljuc¢ne bolezni dolgo trajajoca stanja
nepravilnega delovanja organizma, ki se pogosto ne poz-
dravijo do stanja pred boleznijo. Vplivajo na telesno,
dusevno in ¢ustveno pocutje bolnika in se vpletajo v vsak-
danje aktivnosti kot odnose z drugimi ljudmi. Nadaljevali
smo s predavanjem ge. Barbare Latkovi¢, dr. med., ter ge.

Pulmoloéka sekcija medicinskih sester in zdravstvenih

Majde Ustar, dr. med., ki sta predstavili delovanje v Drustvu
pljucnih in alergijskih bolnikov Slovenije. Posredovane so
nam bile zanimive informacije, ki jih v drustvu pridobijo z
anketami vclanjenih  bolnikov. Vsekakor je delovanje
drustva bolnikom v veliko pomo¢, ko zapustijo zdravstveno
ustanovo in si lahko z njegovo pomodjo organizirajo
kvalitetnejSe Zivljenje. Vzpostavitev partnerskega sodelo-
vanja z bolnikom v bolni$nici omogoca kakovosten prenos
informacij za zdravstveno nego na domu je bilo predavanje
ge. JoZice Jost, dipl.m.s., in ge. Ivanke Krzisnik, dipl.m.s.
Predstavili sta tri eti¢na nacela, ki se navezujejo na vz-
postavitev partnerskega sodelovanja z bolnikom (nacelo
avtonomije, nacelo enakosti in pravicnosti, nacelo dobron-
amernosti). Predstavili sta Studijo primera bolnika v bol-
ni$ni¢ni obravnavi. Ugotovili sta, da partnersko sodelovan-
je med MS/ZT in bolnikom lahko temelji le na dobrem poz-
navanju telesnih, psihic¢nih, socialnih in duhovnih potreb
bolnika. Predavanje ge. Ruzice Bavdek, vms., 0 nadaljevanju
nadzornega zdravljenja tuberkuloznega bolnika po odpustu
iz bolniSnice nam je prikazalo, da je to najbolj zanesljiva
metoda, ki pomaga bolniku dokonéati zdravljenje. Se pose-
bej se nadzorno zdravljene po odpustu iz bolniSnice pri-
poroca pri bolnikih, ki so odporni na antituberkulotike, bol-
nikih po prekinitvi zdravljenja, nesodelujocih, intermitentno
zdravljenih, alkoholikih, brezdomcih, psihiatri¢nih bolnikih,
starejSih bolnikih, otrocih in mladoletnikih. Ga. Barbara
Zadnik, dipl.m.s., je prikazala pomembnost informiranosti
bolnika, kadar nadaljuje trajno zdravljenje s kisikom na do-
mu (TZKD). Pomembno je vkljuevanje svojcev ter pa-
tronazne medicinske sestre. Mehanic¢na ventilacija bolnika
na domu (MVD) je tema, ki jo je predstavila ga. Katja
Vrankar, dipl.m.s. MV je dovajanje zraka v pljuca, ko zaradi
dolocene bolezni ali stanja bolnik ne more samostojno dihati.
Predstavljeni so bili medicinski kriteriji za uvedbo MVD,
nacini MVD, namen MVD, potrebna oprema za MVD,
stroski zdravljenja ter ekonomski vidik MVD. Nadaljevala je
ga. Marija Speli¢, diplm.s., s predavanjem o pristojnostih
MS/ZT pri informacijah in direktnih komunikacijah s
sorodniki. Poudarila je, da je pravica in dolZnost MS/ZT
posredovati podatke o Zivljenjskih aktivnostih bolnika, o
nacrtih zdravstvene nege, ki jo bomo izvajali, o ocenah
pridakovanega uspeha. Ga. Irena ErZen, univ. dipl. soc. del.,
nam je predstavila uveljavljanje pravic socialnega varstva ob
odpustu bolnika iz bolnisnice. Socialni delavec v ¢asu bol-
nisnicnega zdravljenja pomaga bolnikom in njihovim
bliznjim pri reSevanju njihovih stisk in tezav. Uveljavljanje
pravic zdravstvenega in socialnega varstva ter pokojninsko
invalidskega zavarovanja bolnikom in njihovim svojcem
pomaga pri zagotavljanju oskrbe po zakljucenem zdravljen-
ju. PatronaZna medicinska sestra ga. Martina Horvat,
dipl.m.s., je nadaljevala s temo o teZavah, ko bolnik s kro-
ni¢no boleznijo pride v oskrbo patronazne medicinske ses-
tre v domacem okolju. Predstavila je dolocene aktivnosti pa-
tronazne medicinske sestre na domu bolnika ter poudarila,
da je zbiranje podatkov o bolniku in pravocasno posre-
dovanje najbolj pomembno pri obravnavi bolnika na njegov-
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em domu. Ob sestavljanju nasega programa za seminar Smo
si ¢lanice izvrSilnega odbora Zelele, da bi se nam s svojo
izpovedjo pridruzil tudi bolnik s kroni¢no boleznijo ter nam
predstavil Se svojo plat dozivljanja bolezni. G. Maks Sorsak
se je povabilu odzval. V svojem govoru je predstavil, kaj
dozivlja kot bolnik. Povedal je, da se je v obdobju svoje
bolezni »navadil« potrpeZzljivosti, saj meni, da se ni¢ ne more
zgoditi to¢no ob uri (npr. cakanje na pregled pri zdravniku).
Velik poudarek je namenil odkritosti. Sam si Zeli izvedeti o
sebi vse, kar ga zanima, tako od zdravnika kot od negoval-
nega osebja. Kot zadnja v sklopu prvega dneva seminarja je
predavala ga. Magda Zezlina, prof. ind. ped., varuhinja bol-
nikovih pravic. Predstavila je svoje pristojnosti v Mariboru.
Poudarila je, da imajo bolniki pravico, da so obvesceni o
svojem zdravstvenem stanju, o predlaganih medicinskih
postopkih, o mozZnostih opustitve zdravljenja, o diagnozi,

prognozi in napredovanju zdravljenja. Lep dan smo za-
kljucili ob prijetnem druZenju s kolegicami in kolegi iz ra-
zliénih regijSlovenije, ki so se seminarja udelezili. Drugi dan
seminarja smo namenili delavnicam ter predstavitvi
uporabe inhalacijske terapije v pulmologiji s pomocjo ge.
Jane Mrvar, dipl.m.s., aplikacijo kisika v vec razli¢icah nam
je prikazala ga. Marija Speli¢, dipl.m.s., ter ocenjevanje
bolecine in aplikacija obliza Durogesic s pomocjo g. Davida
Legi$a, dr. vet. med. Veseli smo, da je nas cilj bil uresnicen ter
da smo seminar, ki je zahteval veliko organizacije in dela,
uspesno pripeljali do zaklju¢ka. Hvala vsem predavateljem,
ki so se odzvali povabilu, predstavnikom farmacevtskih
firm, ki so popestrili seminar, poslusalcem, izvrSilnemu
odboru Pulmologke sekcije z Zeljo, da naslednje leto priprav-
imo seminar, ki nam bo v pomoc¢ in bo omogocil razvoj nase
stroke.

Srecanje patronaznih medicinskih sester na Vrhniki

tre strokovno srecanje na Vrhniki. Pod streho nas je

prijazno sprejela Glasbena $ola, katere ravnatelj gos-
pod Viktor Zadnik nam je omogocil brezpla¢no uporabo nji-
hove dvorane. Prav tako so nam njihovi ucenci pripravili za-
nimiv kulturni program. Hisnik, gospod Marko Rode, pa je
ves Cas skrbel, da je vse delovalo tako, kot je treba. Gospod
Cukjati, ki je pred desetletjem in vec vodil ZD Vrhnika, nam
je poslal pozdravno pismo in nam zazelel uspesno delo.
Nagovoril nas je tudi Zupan, gospod dr. Marjan Rihar.
Pozdrav in zadovoljstvo, da smo za gostiteljice izbrale nji-
hove patronazne sestre, pa sta v svojem nagovoru izrazila di-
rektor ZD Vrhnika, PrimoZz Rus, dr.med., in gospa gpela Rot,
glavna medicinska sestra ZD Vrhnika. Z velikim veseljem
smo med seboj pozdravili kolegice, ki so orale ledino v pa-
tronaznem varstvu na Vrhniki in jih obdarili s skromnim Sop-
kom. Gospa Veronika Habe nam je predstavila svojo de-
lovno enoto in posebnosti, s katerimi se srecujejo pri svojem
delu. Na kratko nam je predstavila tudi diplomske naloge,
svojo in dveh kolegic, ki obravnavajo problematiko njihove-
ga terenskega obmocja. Gospa Edita Hadzimuratovi¢ iz
Jenssen — Cilaga nam je predstavila projekt, za katerega je ze-
leno luc¢ dal IO strokovne sekcije in naj bi potekal v jeseni ter
pokazal, kako je z obvladovanjem kroni¢ne bolecine na
terenu. Pred odmorom so se predstavili tudi nekateri razs-
tavljalci in nas seznanili z novostmi na svojih podrodjih. Po
odmoru in okusnem kosilu sem predstavila posebnosti
nasega dela z revmati¢nimi bolniki in na kaj mora biti pa-
tronaZna sestra e posebej pozorna. Doc. dr. Matija Tomsi¢
nas je seznanil z etiologijo, anamnezo in diagnostiko naj-
pogostejsih revmatoloskih bolezni in nas opozoril na
spremne pojave bolezni in znake, ki nas opozarjajo na nas-
tanek ali poslabsanje bolezni. Gospa Marta Zorko nam je
predstavila zdravljenje revmati¢nih bolezni z vidika medi-
cinske sestre. Se posebej se je ustavila pri zdravilih in nam
predstavila nesteroidne antirevmatike, glukokortikoide,
imunomodulirajoca zdravila in bioloska zdravila. Predstavila
je dnevno bolniSnico in njen pomen pri obravnavi revmato-
loskih bolnikov. Gospa Martina Brecelj nas je seznanila z

Vtorek, 23. maja, smo imele patronazne medicinske ses-
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zdravstveno nego v revmatologiji in pomen multidiscipli-
narnega tima. Se posebej se je ustavila pri vprasanju varnos-
ti teh bolnikov. Predstavila je tezave prehrane in osebne
higiene pri bolnikih, ki so zaradi bolezni mo¢no prizadeti,
kako pomembno je redno jemanje zdravil in kako pomemb-
na je skrb za dusevno zdravje. Kako poteka obravnava bolni-
ka v revmatoloski ambulanti, je predstavila gospa Milena
Pavi¢ Nikoli¢. Predstavila nam je diagnosticno terapevtske
posege in vlogo medicinske sestre. Predstavila nam je ambu-
lanto za diagnostiko Sjogrenovega sindroma, hitri test
ACTH, diagnostiko temporalnega arteritisa. Prikazala nam je
tudi zdravljenje s pocasi delujo¢imi imunomodulirajocimi
zdravili. Rehabilitacijo revmatika z vidika delovne terapije
nam je zelo plasti¢no in nazorno prikazala gospa Barbka
Huzjan. Se posebej se je ustavila pri soocanju revmatika z
vsakodnevnimi teZavami in nas opozorila, kako pomembna
sta zascita in varovanje sklepov, kako si lahko pomagajo z
opornicami ali ortozami. Prav tako nas je opozorila na tezave,
s katerimi se revmatik srecuje na delovnem mestu in pa na
pomen ohranjanja telesne aktivnosti. Kako pa poteka rehabil-
itacija revmatika z vidika fizioterapije, je predstavila gospa
Polonca Kolar. Seznanila nas je z metodami, cilji in drugimi
oblikami fizioterapije. Gospod Viktor Erjavec nas je seznanil
s potekom in rehabilitacijo svoje bolezni in iz prve roke pred-
stavil svoje stiske in tezave. Poudaril je pomembnost druzen-
ja ljudi s podobnimi tezavami in kako veliko vlogo igrajo pri
tem drustva. Slovenski revmatiki imajo svoje drustvo —
Drustvo revmatikov Slovenije, ki ima svoje prostore v
Ljubljani, na Parmovi 53, tel. 01 436 22 80, faks 01 236 24 57,
e-mail drustvo@revmatiki.si in spletno stran www.revmati-
ki.si. Nagovoril nas je tudi predsednik drustva in skupaj s
predavatelji odgovarjal na vprasanja. Po napornem, a zelo
uspesnem delovnem dnevu smo se poslovili od nasih gos-
titeljic, ki smo se jim zahvalili s skromnim darilom za ves
trud, ki so ga vlozile v izvedbo srecanja. Sama sem za spomin
dobila bakrorez Vrhnike iz Valvasorjevega casa, ki me bo
vedno spominjal na Vero in njen kolektiv, zaklicali smo si:
»Nasvidenje novembra v Izlakah« in se v vecernih urah
napotili proti svojim domovom.
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Nacionalna komisija za negovalne diagnoze

Predstavitev in porocilo o dosedanjem delu

Katarina Lokar

je potekala septembra 2005 v Mariboru, je bila ob-

likovana Nacionalna komisija za negovalne diag-
noze v sestavi: Tatiana GEC — predstavnica zdravstvenih do-
mov, dr. Majda PAJNKIHAR - predstavnica Visoke
zdravstvene $ole Maribor, Andreja MIHELIC ZAJEC — pred-
stavnica Visoke Sole za zdravstvo Ljubljana, Rosanda VU]JI-
CA - predstavnica SB Maribor, Mojca VIDENSEK - pred-
stavnica babic iz PorodniSnice Maribor, Alenka
KARLOVCEC - predstavnica SB Murska Sobota, Petra KER-
SNIC - predstavnica Zbornice — Zveze, mag. Radojka
KOBENTAR - predstavnica psihiatri¢ne zdravstvene nege,
Jozica JOST - predstavnica Bolninice Golnik, Doroteja RE-
BEC - predstavnica SB Izola, mag. Maja KLANCNIK-GRU-
DEN - predstavnica KC Ljubljana, Irena TROBEC - pred-
stavnica Visoke Sole za zdravstvo Izola, in Katarina LOKAR
— predstavnica Onkoloskega instituta Ljubljana. Komisija
deluje pod okriljem Kolaborativnega centra SZO za pri-
marno zdravstveno nego.

Komisija se je prvic sestala 13. 12. 2005 v prostorih Visoke
Sole za zdravstvo v Ljubljani. Za predsednico Nacionalne
komisije za negovalne diagnoze je bila predlagana in s so-
glasjem vseh prisotnih tudi imenovana ga. Tatjana Gec, za
njeno namestnico pa ga. Maja Klan¢nik Gruden. Predsednica
komisije je povedala, da se je s sklepom okrogle mize II. kon-
ference o negovalnih diagnozah razpustila skupina SLON-
DA, ki je bila zadolZena za podrocje negovalnih diagnoz na
drzavni ravni. Prioriteta novo ustanovljene Nacionalne
komisije za negovalne diagnoze bo ugotoviti stanje glede
poznavanja in uporabe negovalnih diagnoz v klini¢ni praksi
in pri poucevanju na visokih in srednjih zdravstvenih Solah.
V ta namen so se izdelale tri verzije anketnih vprasalnikov:
za zdravstvene ustanove, visoke zdravstvene $ole in srednje
zdravstvene Sole. Komisija je pripravila in sprejela plan dela
glede na analizirane odgovore v anketnih vprasalnikih.

Drugi sestanek Nacionalne komisije za negovalne diag-

Na 2. Slovenski konferenci o negovalnih diagnozah, ki

noze je potekal 24. 5. 2006 v prostorih Visoke zdravstvene

Sole Maribor. Anketni vprasalniki so bili razposlani

zdravstvenim ustanovam Slovenije in zdravstvenim Solam,

po odzivu in $tevilu vrnjenih anket pa je moc sklepati, da so
bili dobro sprejeti in da je anketa uspela. Ankete bodo anal-
izirane po podrodjih. Na sestanku je bilo govora Se o pred-
nostih in pomanjkljivostih rac¢unalnisko podprtega sistema
diagnosticiranja prakse zdravstvene nege in se strinjali, da je
potrebno uporabiti obstojece, Ze preverjene programe iz tu-
jine. Obveséeni smo bili, da se pripravlja prevod knjige

NANDA negovalne diagnoze 2005/2006. Sprejeti so bili tudi

naslednji sklepi:

- ¢lani komisije so menili, da je sodelovanje predstavnika iz
Zbornice — Zveze nujno potrebno, saj gre za pomembne
smeri razvoja zdravstvene nege v slovenskem prostoru.
Petra Kersni¢, dosedanja ¢lanica, je zaradi prezasedenosti
odpovedala sodelovanje in bo uredila, da bo Upravni od-
bor imenoval predstavnico/ka Zbornice — Zveze. Vabila in
zapisniki sestankov Nacionalne komisije se bodo Se naprej
posiljali na Zbornico — Zvezo;

- zaradi boljSe informiranosti se bodo sklepi sestankov
komisije objavljali v Utripu;

-na oddelek za babisko zdravstveno nego Visoke Sole za
zdravstvo v Ljubljani se poslje dopis in se jih zaprosi, da
imenujejo predstavnico v Nacionalno komisijo;

- komisija podpira informatizacijo zdravstvene nege, vendar
se moramo zavedati pasti rutine in dehumanizacije
zdravstvene nege; medicinska sestra mora $e vedno ostati
razmisljajoca strokovnjakinja na podrocju bolnikovih
potreb in problemov:

- komisija podpira enoten jezik glede diagnosticiranja na po-
drodju zdravstvene nege za celotno drzavo.

Prispevek za Utrip je povzet po zapisnikih sestankov

Nacionalne komisije za negovalne diagnoze, ki jih je zapisala

ga. Alenka Karlovcec
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Ajdovci in tolminci ob zakljucku akcije “Cisti zobje”

Silva Vidmar

Uéenci 4. razreda OS Crnice ob kristalno Gisti Tolminki.

Sluzbi zobozdravstvene vzgoje in preventive

% ,f Zdravstvenega doma Ajdovscina smo letos dvajsetic

praznovali zakljucek akcije CISTI ZOBJE OB ZDRAVI
PREHRANI. V akciji tekmuje skoraj 1500 ucencev petih os-
novnih $ol z enajstimi podruznicami iz ajdovske in vipavske
ob¢ine, Centra Janka Premrla Vojka Vipava ter OS
Ajdovscina —prilagojeni program.

Med Solskim letom naj bi nenapovedane kontrole cistosti
zob otroke motivirale k boljsi skrbi za zobe. Zato je pri oceni
potrebna velika previdnost, da dosezemo zastavljeni cilj —
redno in pravilno umivanje zob. Predvsem ob umazanih
zobeh so potrebni optimizem, vzpodbuda in tudi dodatno
ucenje otroka, da bi se ob naslednji kontroli izkazal s ¢istimi
zobmi. Nikakor nam umazani zobje ne smejo biti vzrok, da
otroka prizadenemo ali celo Zalimo in zasmehujemo pred
soSolci.

Zob ne umivamo zaradi nagrad in daril. Pa vendar! Ce je
to tekmovanje, je prav, da se objavijo rezultati in obdarijo na-
jboljsi. Vsi tekmujoci posamezniki, ki imajo ob vsaki kontroli
Ciste zobe, prejmejo ob koncu Solskega leta simboli¢no dar-
ilce. Letos je to za mlajSe etui za zdravstveno izkaznico in za
starejSe ucence denarnica za kovance, oboje z vtisnjenim
znakom smejocega zobka.

Zmagovalne razrede iz tekmujocih Sol nagradimo tudi z
lepim izletom. Tako smo Ze obiskali zaklju¢no prireditev v
Hali Tivoli v, Ljubljani, prijazno smo bili sprejeti v zdrav-
ilis¢ih Rakitna in Debeli rti¢, ogledali smo si film v Koloseju
v Ljubljani, kopali smo se v bazenih Zusterna, tudi partizan-
ska bolnica Franja je bila nas cilj in Se in Se.

Vsako leto zmagovalni razredi prejmejo Se priznanja
Stomatoloske sekcije Slovenskega zdravniskega drustva in
Lekove zobne paste.

Letos smo z dvema avtobusoma zmagovalcev v akciji
odpotovali v Tolmin. Povezali smo se s Sluzbo za zoboz-
dravstveno vzgojo in preventivo iz Zdravstvenega doma
Tolmin ter skupno organizirali zakljuéno srecanje.

V kinodvorani so nam ucenci Osnovne $ole Tolmin
priredili prisréen kulturni program. Bilo je ¢udovito za o¢i in
usesa. Mlajsi so bili navduSeni nad petjem in recitacijami
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nalih izvajalcev, vedji pa so obéudovali spretnosti plesalk iz
slesne Sole Urska.

V krasnem dopoldnevu smo se sprehodili po ulicah, se
»svezili s sladoledom in odZzejali z dobrim Fructalovim
sokom. Ze po nekaj minutah voznje smo prispeli do nar-
wnega spomenika Tolminska korita, kjer se pricne
[riglavski narodni park in je to hkrati njegova najniZja tocka.
20 deZju je bila narava pre¢udovitih barv, v ozadju obdana z
zasnezenimi vrhovi Julijskih Alp.

Po urejeni krozni poti smo si ob odli¢cnem vodstvu gospe
Cilke ogledali Hudicev most, ki je zgrajen nad tako globoko
sotesko, da je le malokdo zmogel pogledati navzdol. Imeli
smo obcutek, da smo pravi raziskovalci, ko smo se ob jek-
enih vrveh spus¢ali navzdol proti sotodju kristalno ciste
[olminke in Zadlascice. Iz urejenih razglednih mest smo
»béudovali ozke soteske in skalo v obliki medvedje glave,
vodo, ki poskakuje preko korit. Ogledali smo si vhod v
Dantejevo jamo, kjer je baje veliki umetnik dobil navdih za
Pekel iz Bozanske komedije. Pretipali smo se skozi temne
tunele, previdno preckali gugajoci se most. Voda je bila lede-
no mrzla, eden od izvirov pa je imel temperaturo 21 stopinj,
kar je tudi ena od posebnosti tolminskih voda. Opazili smo,
da ni nikjer onesnaZenja in smeti, kar se za Triglavski narod-
ni park tudi spodobi.

Ceprav ajdovski ucenci ne zivijo v velikem mestu,
nasprotno, veliko jih je iz vasi in manjsih naselij, so bili vsi
navduseni nad lepoto Tolminskih korit.

Prvosolcek Anej se je ob povratku veselil in dejal: »Splaca
se umivati si zobe za tako kul izlet!«

Nasmehnila sem se in pomislila, da si sedaj pridno umiva
zobe za darila, ko bo vedji, bo pa razumel, da so zdravi zob-
je najvecja nagrada.

Leto$nje srecanje ajdovskih in tolminskih zmagovalnih
razredov ter sodelovanje obeh zdravstvenih domov je pome-
nilo izredno doZivetje za vse nagrajence in potrdilo pomem-
bnost povezovanja sorodnih dejavnosti med zavodi.
Kolegici Bozeni Isteni¢ se zahvaljujemo za vso organizacijo
in jo naslednje Solsko leto vabimo, da Tolminci zakljucijo ak-
cijo »Cisti zobje« v nasi Vipavski dolini.

o S e e e

Miladost in veselje v neokrnjeni naravi. Ucenci 4. razreda 08 Crnice.



izobraZevanje

Drustvo medicinskih sester, babic in zdravstvenih
tehnikov Maribor

DELO PO SEKCIJAH
1. Predavalnica: KRISTALNA DVORANA

organizira 1. simpozij zdravstvene in babiske nege z
mednarodno udelezbo z naslovom

KAKOVOSTNA KOMUNIKACLJA IN ETICNA

DRZA SO TEMELJI ZDRAVSTVENE IN BABISKE
NEGE

Simpozij bo potekal v Eetrtek, 21. 09. 2006
v kongresnem centru Habakuk,
Pohorska ulica 59, Maribor

Program 1. simpozija zdravstvene in babiske nege

08.00-09.00

09.00-09.10

Registracija udelezencev simpozija
zdravsivene in babiske nege
Slavnostna otvoritev simpozija —
Ksenija Pir3, predsednica Drustva

PLENARNI DEL SIMPOZLUJA,

Kristalna dvorana hotela Habakuk

09.10-09.40

09.40-10.00

10.00-10.20

10.20-10.50

dr. Verena Tschudin (Anglija)
Communication as the future of nursing ethics
dr. Mirjana Ule

Porusena razmerja

mag. Bojana Filej, prim. Martin Bigec
Razmerje med zdravstveno nego in medicino
z vidika pristojnosti, odgovornosti in timskega
dela

dr. Tony Butterworth (Anglija)
Developing clinical academic careers

10.50-11.20 Odmor - francoski coffe break

11.20-11.40

11.40-12.00

12.00-12.20

12.20-12.40

12.40-13.00

13.00-13.20

dr. Majda Pajnkihar, mag. Milica Lahe
Spostovanije pacientovega dosfojanstva in
avtonomnosti v medsebojnem partnerskem
odnosu med medicinsko sestro in pacienfom
mag. Danica Zeleznik

Pomen komunikacije in etike v zdravstveni
negi

Darinka Klemenc

Komunikacija kot element kakovostne
zdravstvene obravnave z vidika eticnih nacel
in pacientovih pravic

mag. Sonja Kalauz (Hrvaska)

Andliza razvoja etickih sustava vrijednosti kod
studenata sestrinstva i medicinskih sestara u
praksi

Peter Pozun

Manager v zdravstveni negi in efika

dr. Irma Urh

Etika v raziskovanju

Razprava, sklepna misel

13.30-14.30 Odmor - kosilo v naravi

(vkljuéeno v kotizacijo)

14.30-14.50

14.50-15.10

15.10-15.30

15.30-15.50

15.50-16.10

Dusan Dumig, dr. Majda Pajnkihar,
Marina Brumen

Pomen uéinkovitega sporazumevanija in
vzajemnega sodelovanija ter vplivi na prvo
srecanje med klientom in medicinsko sestro
mag. Jadranka Stri€evié, Zorka Ivanc
Besedne in nebesedne spretnosti pri
sporazumevaniju

Vlasta Mlekuz

Profesionalne naloge z upostevanjem
komunikacijskih spretnosti studentov 1. letika
zdravsivene nege VZS UM v Klinignem okolju
Dubravka Sancin

Obvladovanie vescin komuniciranja vpliva na
boljSo oceno pacientovih potreb

Martina Horvat

Pomen kakovostne informacije v kontinuirani
zdravstveni negi in oskrbi pacienta

16.10-16.30 dr. Sara Owen (Anglija)
Persuing research in mental health
16.30-16.40 Razprava

2. Predavalnica: DIPLOMATSKI KLUB

14.30-14.50

14.50-15.10

15.10-15.30

15.30-15.50

15.50-16.10

dr. Cristine Jackons (Anglija)

Creating models of mentorship for researchers
and educators

Irena Trobec

Vplivi na efi¢no odloéanie in priprava
studentov na sprejemanie etiénih odlocitev
Pjerina Mohar, Alojzija Fink

Vzgoja za etiéno drzo — vzgoja za Zivljenje
Aleksander Jus

Eticne dileme v Centru za nujno medicinsko
pomoc¢

Lucija Mati¢

Eti¢na drza in komunikacija v éasu odloéanja
o Zivljenju in smrti

16.10-16.30 Majda Brumec
Bolecina sporoca
16.30-16.40 Razprava

3. Predavalnica: MALA PREDAVALNICA

14.30-14.50

14.50-15.10

15.10-15.30

15.30-15.50

15.50-16.10

16.10-16.30

16.30-16.40

Sonja Glodez

Kakovostna komunikacija med medicinsko
sestro in nosecnico v ginekoloskem
dispanzerju Splosne bolnisnice Maribor
Erika Marin

Kako 3e izbolj3ati in priblizati nase delo
Zeljam porodnic

Tanja Bele, dr. Majda Pajnkihar
Spostovanje moralno etiénih elementov v
komunikaciji z otrokom in star3i ob sprejemu
Barbara Perié¢

Komunikacija medicinske sestre z bolnim
otrokom in njegovimi starsi

Danica Ivanovski, Branka Mlakar
Prva oskrba novorojenca pri urgentnih stanjih
Ilvica Stramec, Verena Jurse

Ali lahko z u¢inkovito komunikacijo vplivamo
na vedje stevilo naravnih porodov2
Razprava
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16.40-17.00 Odmor - sladko svezi coffe break
Predavalnica: KRISTALNA DVORANA

SATELITSKI SIMPOZLJ -
AKTUALNE TEME Z VIDIKA ORGANIZACIJE

17.00-17.20 Natasa Vidnar
Komunikacijska kultura medicinskih sester v
Zdravstvenem domu Maribor
17.20-17.40 Boris Miha Kaucic¢
Kateri dejavniki vplivajo na uspesno timsko
delo v zdravstveni negi?
17.40-18.00 Barbara Donik
Uvajanije sprememb in novosti v klini¢no
prakso zdravstvene nege
18.00-18.20 mag. Bojana Filej
Organizacijske spremembe v zdravstvenih in
socialnovarstvenih zavodih Slovenije
18.20-18.30 Razprava

Predavalnica: DIPLOMATSKI KLUB

17.00-17.20 Aleksander Jus, Zlatko Herga
Komunikacija v Centru za nujno medicinsko
pomoc

17.20-17.40 Ivanka Limonsek
Eticna nacela v komunikaciji z osebami z
motnjami v razvoju

17.40-18.00 Hilda Rezar
Seznanjenost bolnikov z boleznijo in naginom
zdravljenja

18.00-18.20 Cvetka Podkriznik, Jasna Roj,
Sonja Lipus Velicki
Informiranje pacienta z urinsko inkontinenco o
operativnem posegu TVT — TENSION-FREE
VAGINAL TAPE

18.20-18.40 Nadja Lubajnsek, Andreja Krajnc,
Suzana Mlaker, Tanja Peserl
Obravnava in dokumentacija v procesu
zdravstvene nege bolnic pri aplikaciji
citostatske terapije

18.40-18.50 Razprava

Programski odbor simpozija si pridruzuje pravico
do spremembe vsebine programa. Dokoncen
program simpozija bo objavljen v Utripu meseca
septembra. Aktivni udelezenci bodo dodatne
informacije prejeli po klasi¢ni in elektronski posti.
Razstava posterjev bo potekala od 9.00 do 18.00
ure v Kristalni dvorani. Zagofovljeni bodo panoji za
namestitev posterjev (dimenzije 95 cm x 145 cm).

Program razstave posterjev:

Zalovanje po izgubi bliznje osebe, podpora Zalujocim v
slovenskem drustvu Hospic (Nada Wolf, Ana Vindis).
Sodelovanje starsev pri negi in hranjenju nedonosencka na
oddelku infenzivne nege in terapije porodnisnice Ljubljana
(Erika Stojanovic).

Kontinuirana zdravstvena nega v obravnavi teZko bolne in
umirajoce bolnice (Cveta Svensek, Danica Trifunovid).
Vzgoja za efiéno drzo — vzgoja za Zivljenje (Pjerina Mohar,

izobrazevanje

@ UTRIP 07-08/06

Alojzija Fink).

Na simpozij se lahko prijavite preko prijavnice, objavljene v
informativnem biltenu Utrip ali preko e-prijavnice, objavljene
na spletni strani Drustva na naslovu — http://www.dmsbzt-
mb.si

Klasi¢ne prijavnice za simpozij posljite gospe Majdi Medved,
Zdravstveni dom Maribor, Ulica talcev 9, 2000 Maribor, e-
posta: majda.medved @zd-mb.si ali po faksu 02 228 65 85
(obvezno s pripisom odgovorne osebe). Stevilo udelezencev je
omejeno na 120.

Zgodnija kotizacija do 30. 08. 2006 za medicinske
sestre, babice in zdravstvene tehnike, ki so ¢lani
regijskih drustev, znasa 20.000,00 tolarjev. Za
aktivne udelezence (avtor in prvi soavior) po
10.000,00 tolarjev. Vsak nadaljnji soavtor placa
polno kotizacijo. Pozna kotizacija, po 30. 08. 2006,
znasa 30.000,00 tolarjev. Za medicinske sestre,
babice in zdravstvene tehnike, ki niso ¢lani
regijskih drustev, znasa kotizacija 40.000,00
tolarjev. Aktivni udelezenci se morajo obvezno
prijaviti na simpozij s prijavnico in navesti naslov
predavanja/posterja.

Kofizacijo je potrebno nakazati na transakeijski racun
DMSBZT Maribor, Zitna ulica 15, 2000 Maribor na 3tevilko:
04515-0000111670, odprt pri Nova KBM d.d.

V kotizaciji so vkljuéena predavanja, simpozijska torba s
stenogramskim blokom in pisalom, identifikacijska kartica,
zbornik referatov in posterjev v tiskani obliki, potrdilo o
udelezbi, pogostitev med odmori in kosilo v naravi. Udelezba
na simpoziju se uposteva pri napredovaniu.

Vse informacije bodo sprotno objavliene na spletni strani
Drustva na naslovu:

http://www.dmsbzt-mb.si. Dodatne informacije po e-posti:
infoZdmsbzt-mb.si

Skupaj zmoremo vec, zato se veselimo sre¢anja z Vami.
Pridite, prijetno bo!

Programski odbor simpozija

mag. Breda Koban, predsednica,

Ksenija Pirs, mag. Milica Lahe, dr. Majda Pajnkihar, Boris
Miha Kauéié

Organizacijski odbor simpozija

mag. Milica Lahe, predsednica

Majda Medved, Ivica Brumec, Zvezdana Vrazi¢ in Ladislava
Kovaci¢

Podpredsednik za izobrazevanje
Asist. Boris Miha Kauéi¢, dipl. zn., univ. dipl. org.

Predsednica Drustva
Ksenija Pirs, dipl. m. s.




1. dan
8.00-2.00
9.00-9.30
9.30-10.00

10.00-10.30

10.30-11.00

11.00-11.30

11.30-12.00
12.00-14.00

14.00-14.20

14.20-14.50

14.50-15.10

15.10-15.50

MED BOLNISNICO IN DOMOM - 1ZZIV
MEDICINSKI SESTRI ZA KONTINUIRANO
ONKOLOSKO ZDRAVSTVENO NEGO

Zbornica zdravsivene in babiske nege Slovenije — Zveza drustev
medicinskih sester, babic in zdravstvenih tehnikov Slovenije
SEKCIJA MEDICINSKIH SESTER IN ZDRAVSTVENIH
TEHNIKOV V ONKOLOGUI

PROGRAM 33. strokovnega seminarja:

Rogla, 28. in 29. 9. 2006

Registracija

Uvod

Kontinuirana zdravstvena nega
(Mag. Brigita Skela-Savi¢, univ.dipl.org.)
Kontinuirana zdravstvena nega z
vidika patronazne medicinske sestre
(Marija Milavec Kapun, vis.med.ses.,
dipl.spec.ped.)

Moije zivljenje med bolnisnico in
domom

(Dana Cerar, bolnica z rakom)

Odmor

Predstavitev sponzorjev

Odmor za kosilo

Zdravstvena nega bolnika na
onkoloskem kirurskem zdravljenju ob
odpustu iz bolnisnice in pri
ambulantni obravnavi

(Helena Jeraj Ursi¢, vis.med.ses., ET,

Vesna Ostroznik, dipl.m.s.)

Predstavitev primera:

Zdravstvena nega bolnika s katetrsko
sepso in okuzbo (Mojca Zadel, dipl.m.s.,
Lara Kaligari¢, dipl.m.s.)

Zdravstvena nega bolnika s kirursko
rano in drenom (Helena Jeraj Ursig,
vis.med.ses., ET, Lara Kaligari¢, dipl.m.s.)
Zdravstvena nega bolnika z maligno
rano (Vesna Ostroznik, dipl.m.s.,

Lara Kaligarig, dipl.m.s.)

Zdravstvena nega bolnika na
zdravljenju z radioterapijo in
kombiniranim zdravljenjem ob
odpustu iz bolnisnice in pri
ambulantni obravnavi

(Helena Bokal, dipl.m.s.)

Predstavitev primera:
Zdravstvena nega bolnika, ki si
obseva ORL podrodje (Ana Isteni¢,
dipl.m.s., Helena Bokal, dipl.m.s.)
Zdravstvena nega bolnika, ki si
obseva debelo ¢revo in je na
sistemskem zdravljenju s Xelodo ®
(Gordana Marinéek, dipl.m.s., Vesna
Mesinovig, dipl.m.s.)

izobraZzevanje

15.50-16.05
16.05-16.35
16.35-16.55

16.55-17.25
17.30

20.00
Vecerja

2. dan
9.00-9.20

9.20-19.50

9.50-10.10

10.10-10.30

10.30-10.40

10.40-10.50
10.50-11.00
11.15-11.30

11.30-12.00
12.00-14.00

Zdravstvena nega bolnice, ki si
obseva ginekolosko podroéje ( Branka
Senié, vis.med.ses.)

Zdravstvena nega bolnika na
brahiradioterapiji (Tatjana Pouh, dipl.m.s.)
Razprava

Odmor

Pomen dokumentacije za
kontinuirano zdravstveno nego
(Katarina Lokar, prof. zdr. vzg.)
Predstavitev sponzorjev

Volitve predsednika in izvrinega odbora
sekcije

Pohod z baklami na Jurgovo

Zdravstvena nega bolnika na
sistemskem zdravljenju ob odpustu iz
bolni$nice in pri ambulantni
obravnavi

(Marjana Bernot, dipl.m.s., univ. dipl. org.)

Predstavitev primera:

Zdravstvena nega bolnika, ki se
zdravi s citostatiki (Nina Orhini, dipl.m.s.)
Zdravstvena nega bolnika, ki se
zdravi z bioloskimi zdravili (Tjasa Pecnik
Vavpoti¢, vi§.med.ses., prof. zdr. vzg.)
Zdravstvena nega bolnika na
hormonskem zdravljenju z
Zoladexom® (Snezana Umicevi¢, dipl.m.s.,
Natasa Gorenc, dipl.m.s.)

Zdravstvena nega bolnika v paliativni
oskrbi ob odpustu in pri ambulantni
obravnavi (Zlatka Mavri¢, d.m.s.,

Mira Logonder, vis.med.ses.)

Predstavitev obravnave na Ol
Zdravstvena nega bolnika z
gastrostomo (Zlatka Mavrig, vis.med.ses.,
Denis Mlakar, dipl.m.s., spec. klin. diet.)
Zdravstvena nega bolnika z bolecino
(Mira Logonder, vis.med.ses.)

Predstavitev obravnave Bolnisnica
Golnik - KOPA

(Jozica Jost, dipl.m.s.)

Predstavitev obravnave v HOSPICU
(Tatjana Zargi, vis.med.ses.)
Predstavitev obravnave s strani
patronazne sluzbe

(Martina Goli¢nik, prof. zdr. vzg.)
Razprava

Odmor

UCNE DELAVNICE po 20 min. (4-5 x — vsi
udeleZenci se udelezijo vseh)

Vstavitev igle v vensko valvulo in
oskrba venske valvule

(Auremiana, med.ses. Ol).

Uporaba ¢rpalk za enteralno
prehrano

(Abbott).
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Antibioti¢na terapija z Accufusorji
velikih volumnov in splosna uporaba
érpalk (Medinova).

»Za lazjo in bolj enostavno oskrbo
doma (Pharmamed — predstavitev koZnih
fiksatorjev za urinske katetre in brezigelni
dostopi za EDK in i.v. kanale)

14.00 Zakljuéek

Organizatorji si pridrzujemo pravico do manisih korekij
programa.

Splosne informacije:

Udelezba na seminarju se $teje za strokovno izpopolnjevanie.
Potrdila bomo izdali ob zaklju¢ku seminarja.

Kotizacija

Za ¢&lane Zbornice zdravstvene nege Slovenije znasa skupaj z
DDV 38.000,00 sit, za neclane pa 50.000,00 sit. Enodnevna
udelezba za élane znasa skupaj z DDV 22.000,00 sit, za
neclane pa 30.000,00 sit. Kotizacije so oprodceni tudentje in
upokojenci. V kotizacijo sta viteta vecerja in zbornik
predavanj. Plaate jo na TRR NLB - Ljubljana, ZDMSZTS:
02031-0016512314, sklic na stevilko 00-120-16 s pripisom
»za Sekcijo MS v onkologiji« ali pa jo boste poravnali pred
pricetkom seminarja.

Ob registraciji potrebujete &lansko izkaznico in potrdilo o
plaéani kotizaciji — virman, &e se ne boste predhodno pisno
prijavili, pa tudi izpolnjeno prijavnico za seminar z vsemi
ustreznimi podatki (predvsem davéno 3t. Zavoda).

Pisne prijave

Posljite na prijavnici, objavljeni v vsaki stevilki revije UTRIP, na
naslov:

Mira Logonder, Onkoloski institut Ljubljana, Zaloska 2, 1000
Ljubljana ali

Tajnistvo PSD-ZN, Onkoloski institut Ljubljana, Zaloska 2,
1000 Ljubljana.

Informacije po telefonu:

01/ 58 79 520, GSM: 041 920 091 (Mira Logonder),

01/ 58 79 625 (Katarina Lokar)

Rezervacije prenocisca:

Hotel Rogla do 5. 9. 2005, dodatne informacije dobite pri
gospe Bredi Einfalt, tel. 03 / 75 76 163 ali na elekironskem
naslovu: breda.einfalt@unior.si

Vijudno vabljeni!

Predsednica sekcije
Marija-Mira Logonder

izobraZevanje
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Klini¢ni institut za kliniéno kemijo in biokemijo
Kliniéni center Ljubljana

Nijegoseva 4, 1000 Ljubljana

prireja za medicinske sestre in zdravstvene tehnike
seminar z delavnico

STANDARDIZIRANA PRIPOROCILA O
1ZVAJANJU HITRIH LABORATORIJSKIH TESTOV

OB BOLNIKU
(POINT OF CARE TESTING - POCT),

ki bo potekal 6. oktobra 2006 v predavalnici
Klinike za infekcijske bolezni in vroé¢inska stanja,
Japljeva 2, Ljubljana.

9.00-9.30 Registracija udelezencev

9.30-10.00  Hitri laboratorijski testi bolniku —

uvod

(dr. Marija Prezelj, spec. med. biokem.)

10.00-10.30 Kapilarni odvzem za dolo¢evanje
koncentracije glukoze in HbAy . v
polni krvi
(Elizabeta Stepanovi¢, SMS)

10.30-11.00 Doloéevanije koncentracije
hemoglobina in srénih oznaédevalcev
(Mladen Krsnik, spec. med. biokem.)

11.00-11.30 ODMOR

11.30-12.00 Plinska analiza na oddelku za
intenzivno terapijo
(Damjana Kek, dipl.m.s.)

12.00-12.30 Koagulacijski testi, imunoloski testi
(CRP) in dolo¢evanije vrednosti
elektrolitov
(mag. Katarina Lenart, spec. med. biokem.)

12.30-13.00 Priporoéeni postopki za osnovno
analizo urina s testnimi trakovi

(dr. Milan Skitek, spec. med. biokem.)
13.00-13.30 Kontrola kakovosti
(mag. Sasa Bratoz, spec. med. biokem.)

13.30-14.00 ODMOR

Prakti¢no delo v majhnih skupinah

14.00-14.30 Plinska analiza ob bolniku (Benjamin
Copot, dipl. zdravstvenik)

14.30-15.00 Kvantitativno dolocevanije glukoze s
priro¢nimi aparati

15.00-15.30 Kvalitativne preiskave urina s testnimi
trakovi

15.30-16.00 Doloéevanje protrombinskega ¢asa

16.00-16.30 Razprava

16.30-17.00 Zakljuéek seminarja, anketa in
razdelitev potrdil




Splosne informacije:

Zbornica zdravstvene in babiske nege Slovenije — Zveza
drustev medicinskih sester, babic in zdravsivenih tehnikov
Slovenije je izdalo soglasje programu seminarja z delavnico
in je vpisan v register pod 3Stevilko 415/2005. Udelezba na
seminarju z delavnico se 3teje za strokovno izpopolnjevanie in
uposteva pri napredovaniu.

Zaradi omejenega stevila prosimo za pravo&asno prijavo.
Kotizacija z DDV znasa 25.000 sit in vkljuéuje predavania,
vaje, povzetke predavanj in kavo v odmorih.

Navedeni znesek lahko nakaZete na podraéun EZR Klini¢nega
centra Ljubljana 3tevilka 01100-6030277894, sklic na
Stevilko: 299 30 20-7387236, s pripisom POCT, najmanj
3 delovne dni pred zacetkom tedaja.

Prijava: prijavnico, ki je objavljena v vsaki stevilki UTRIP-a,
posliete na naslov: Lidija Poteko, Kliniéni institut za klini¢no
kemijo in biokemijo, Kliniéni center Ljubliana, Njegoseva 4,
1000 Ljubljana, ali po e-mailu: lidija.poteko @kclj.si.

Organizator si pridrzuje pravico do manjsih sprememb v
dokonénem programu!

Dodatne informacije: organizatorka seminarja Marija Prezelj
telefon: 522 24-43.

izobraZevanje

Zbornica zdravstvene in babiske nege Slovenije — Zveza drustev
medicinskih sester, babic in zdravstvenih tehnikov Slovenije
SEKCIJA MEDICINSKIH SESTER IN ZDRAVSTVENIH
TEHNIKOV V PEDIATRUI

VABI NA STROKOVNO SRECANJE

PREPRECEVANJE IN ZDRAVLJENJE ODVISNOSTI
OD NEDOVOLJENIH PSIHOAKTIVNIH SNOVI

IN KONTINUIRAN RAZVOJ PEDIATRICNE
ZDRAVSTVENE NEGE,

ki bo 19. in 20. 10. 2006 v Porforozu,
Grand hotel Bernardin

PROGRAM:
CETRTEK 19. 10. 2006

1. SKLOP
08.30-09.30 Registracija
09.30-10.00 Kulturni program in pozdravni govor

I. SKLOP: ABSTINENCNI SINDROM
Moderatorji: Doroteja Dobrinja, Irena Cetin Lovsin

10.00-10.15 Novorojenec od opijatov odvisne
matere
Irena Cetin Lovsin, dr.med., spec.ped.
10.15-10.30 Zdravstvena nega novorojencka z
abstinenénim sindromom
Doroteja Dobrinja, dipl.m.s.
10.30-10.50 Sledenje predsolskih otrok, rojenih z
znaki abstinenénega sindroma
Marta Semi¢ Marsié, dr. med. spec. ped.
10.50-11.00 Zdravstvena vzgoja nosecnice
Mojca Pejovié, m.s. babica;
Renata Mahmutovi¢, dipl.m.s.
11.00-11.15 Dojenje otoka pri materi, odvisni od
psihoaktivnih snovi
Cvetka Skale, dipl.m.s.
11.15-11.30 Razprava in zakljuek teme:
Otrok z abstinen¢nim sindromom
11.30-11.50 Odmor

Il. SKLOP: MLADOSTNIK IN NEDOVOLJENE
PSIHOAKTIVNE SNOVI
Moderatorii: Ivica Brumec, Zlatan Turcin

11.50-12.05 Zdravstvena nega druzine, odvisne
od nedovoljenih psihoaktivnih snovi
Anica Vogel, dipl.m.s.
12.05-12. 30 Obravnava mladostnika, odvisnega
od nedovoljenih psihoaktivnih snovi
Zlatan Turcin, dr. med., spec. ped.
12.30-12.45 Pregled zastrupitev pri otrocih,
sprejetih na otroski oddelek splosne
bolnisnice Jesenice
JoZica Trstenjak, dipl.m.s.; Maja Smolej, zt
12.45-13.00 Uporaba drog med $olsko populacijo
v mestni ob¢ini Nova Gorica
Tanja Pipan, univ. dipl. polit.; Tanja Savli,
univ. dipl. soc. ped.

UTRIP 07-08/06 @



13.15-13.30 Pomen zdravstvene vzgoje pri
prepredevaniju uzivanja drog med
mladostniki
Deborah Kompara, vis.med.ses.;
univ. dipl. org.
13.30-13.45 Razprava in zakljuéek teme:
Mladostnik in nedovoljene droge
13.45-15.30 Odmor za kosilo

lll. SKLOP: IZKUSNJE PRI RESEVANJU ODVISNOSTI
OD NEDOVOLJENIH PSIHOAKTIVNIH
SNOVI

Moderatorja: Milena Franki¢, Beisa Zabkar

15.30-15.45 lzvajanje preventivnih programov
prepredevanja zasvojenosti v mestni
ob¢ini Nova Gorica
Tanja Pipan, univ. dipl. polit.; Tanja Savli,
univ. dipl. soc. ped.

15.45-16.00 Na robu prepada
Danica Jazbec, dipl.m.s.

16.00-16.15 Razvijanje pozitivhega
samovrednotenja otrok in
mladostnikov
Natasa Privosnik, univ. prof. def.
in dom. ped.

16.15-17.00 Poti k sprostitvi
Biserka Marusi¢, raz. ué.; inst. shen gi

17.00 Sestanek izvriilnega in razirjenega odbora
sekcije

19.00-20.00 Medicinska sestra in prosti cas
Gordana Kocevar, zt
Vecerja

PETEK 20. 10. 2006 .
KONTINUIRAN RAZVOJ PEDIATRICNE ZDRAVSTVENE
NEGE Z MEDNARODNO UDELEZBO

09.00-09.20 Predstavitev sekcije medicinskih
sester in zdravstvenih tehnikov v
pediatriji Srbije
Dijana Ofasevic, vis.med.ses.
09.20-09.40 lzdelava standarda
Darja Plank, prof. zdrav. vzg.

09.40-10.00 Odmor

10.00-13.30 DELAVNICE
Intravenozna aplikacija zdravila v
okviru standarda
Darja Plank, prof. zdrav. vzg.

Ravnanje (Handling) z otrokom v
Splosni bolnisnici Murska Sobota
Gabrijela Gaber, dipl.m.s.; Alenka
Karlovéec,dipl.m.s.

Varovalni ukrepi s pasovi segufix
Ivica Brumec, dipl.m.s.

Ocena otroka z abstinenénim
sindromom
Monika Damjan, zt; Danijela Kumar,zt

izobraZevanje
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Raziskovalno delo v pediatricni
zdravstveni negi s podporo
informatike

Beisa Zabkar, dipl.m.s, univ. dipl. org.
Prof. Marijan Koren, univ. dipl. oi.

13.30 Zakljuéek srecanja

SPLOSNE INFORMACLJE:

Udelezba na seminarju 3teje za strokovno izobrazevanie.
Kotizacija z DDV za &lane znasa za 1 dan 22.000,00, za 2
dni 38.000,00 SIT, za neélane pa za 1 dan 30.000,00 SIT,
za 2 dni

50.000, 00 SIT. Poravnate jo lahko na OR ZDMSZTS 3.
02031-0016512314, sklic na 00 12005 (s pripisom za
Pediatriéno sekcijo), ki je odprt pri NLB d.d., poslovalnica
Tavéarjeva 7, 1000 Ljubljana.

Prijavnico iz UTRIPA s toénimi podatki posljite
najkasneje do 20. 09. 2006 na naslov: Beisa
Zabkar, ZDRAVSTVENI DOM KOPER,
DELLAVALLEJEVA 3, 6000 KOPER ali faks: 05 62 73
771 ali e-naslov:beisa.zabkarZzd-koper.si.
REGISTRACIJA -

Ob registraciji potrebujete ¢lansko izkaznico in potrdilo o
plagani kotizaciji. Gostje bodo v skladu z namestitvenimi
zmogljivostmi name$éeni v Grand hotelih Bernardin in
Histrion. Rezervacije bo sprejemala recepcija najkasneje do
15. 10. 2006 Ob rezervaciji udelezence naprosamo, da se
obvezno sklicujejo na seminar. Prenocisée rezervirate na
telefon 05 695 51 04, 05 695 51 06 ali faks 05 674 64 10
ali e-naslov: hoteli.bernardinZsiol.net.

ORGANIZACIJSKI ODBOR: Ivica Brumec, JoZica Mikec,
Andreja Dobersek, Anica Vogel, JozZica Trstenjak, Gabriela
Gabor, Irena Basa, Andreja Cernetic, Dorofeja Dobrinja, Kati
Marseti¢ in Beisa Zabkar.

Povezovalka programa: Metka Zugelj

INFORMACLJE:

Beisa Zabkar, Zdravstveni dom Koper, Predolski
dispanzer, Dellavallejeva 3, 6000 Koper, tel.: 05/ 66 47
272 ali faks: 05/ 62 73 771.

Doroteja Dobrinja, Sploina bolnidnica Izola, Otroski
oddelek, Polie 35, 6310 Izola, tel.: 05 66 06 133.
Informacije za delavnice: Doroteja Dobrinja, Splo3na
bolnisnica Izola, Otroski oddelek, Polie 35, 6310 Izola, fel.:
05 66 06 133.

Vijudno vabljeni!

Predsednica sekcije
Beisa Zabkar
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7‘), PRIJAVNICA LA STROKOVNA SRECANIJA
Zavod (podietje)

Postna stevilka in kraj

Ulica in hisna stevilka

Zavezanec za DDV DA NE (obkrozite) - Davina Stevilka

Telefon Kontakina oseba:

Prijavnica za strokovno srecanije v kraju dne

z naslovom

Organizator

Prijava udelezenk/cev: S podpisom prijavljena/ni

soglasam, da se moje ime,
priimek in delovna organizacija
posreduje sponzorjem.

IME IN PRIIMEK DELOVNO MESTO St. clanske izkaznice l

fisodpo ui 1zepo

Kotizacijo z DDV v viSini tolarjev je poravnana:
L Na poslovni racun NLB, posl. Tavéarjeva 7, Ljubljana - ZDMSZTS §t.. 02031-0016512314,

sklic na $tevilko 00 120 + ..... ( $tevilka stroskovnega mesta sekdije)

nakazilo izvedeno dne

U Z gotovino na dan seminarjald S cekom na dan seminara

,\)’ Datum prijave ZigPodpis odgovorne osebe:
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Preprecevanje nevarnih infekcijskih bolezni s pravilno

nego okuzenih tekstilij

jujejo, da je vedno vec okuzb, ki jih povzrocajo ponovno

vznikli ali novi patogeni in da okuzbe dobivajo epidemi-
ologke razseznosti (1). Eden izmed morebitnih virov okuzb
so tudi neustrezno razkuzene tekstilije, zato je razkuzevalna
nega tekstilij in splosna higiena v pralnici zelo pomembna,
tako za delavce v pralnici kot tudi konéne uporabnike tek-
stilij. V nadaljevanju so opisani nekateri povzrocitelji
bolezni, ki v zadnjem casu vzbujajo veliko pozornosti in
strahu. Opisali smo tudi pravilne ukrepe pri ravnanju s tek-
stilijami pri sumu, da so okuZene z nevarnimi patogenimi
mikroorganizmi.

1. VZNIKLI ALI PONOVNO VZNIKLI PATOGENI
MIKROORGANIZMI, POVEZANI S TEKSTILIJAMI

Virus aviarne influence TIPA A (PTICJA GRIPA).
Influenca se je zapisala ze v letih 412 pred Kristusovim ro-
jstvom. Najhujsi primer pandemije novega casa je bilo ob-
dobje leta 1918-1919. V tem casu je gripa terjala od 20 do 50
milijonov ¢loveskih Zrtev (vec kot ena svetovna vojna) (2).
Sele leta 1933 je bil dokazan virus influence. V druZino or-
tomiksovirusov (Ortomyxoviridae) spadajo trije rodovi:
virusi influence A, B in C, ki se razlikujejo po nukleokapsidi
in proteinskih antigenih na ovojnici (3). Osnovna zgradba
virusov je shemati¢no prikazana na sliki 1. Med podtipi A
najdemo povzroditelje bolezni pri ¢loveku, prasicih, pticih.
Tipe B in C so osamili le pri boleznih ljudi. Podtipe spoz-
namo po antigenih na peplomerah (hemaglutinin — H) in
glede na nevraminidazno aktivnost (N). Za zdaj je odkritih
Stirinajst podtipov glede na hemaglutinin (H) in devet
podtipov glede na nevraminidazno aktivnost (N) pri virusu
influence tipa A (2). Virusi tipa A so povzrocili ve¢ino pan-
demij v 20. stoletju (4).

Pticja gripa je zelo nalezljiva virusna gripa, ki jo povzroca
virus influence tipa A, podtipa H5N1 (Slika 2). Pticja gripa ni
novost; Ze leta 1997 se je pojavila v Hongkongu (2). Virus se
lahko prenasa z Zivali na ljudi in razvije svojo patogenost.
Influenca ali gripa je akutna virusna bolezen, ki se prenasa
kaplji¢no. Pticja gripa se ob prehladu obicajno pojavi s
klasi¢nimi znaki kot infekcijska gripa in sicer z nahodom,
kasljanjem in hripavostjo, kar dejansko povzrocijo ostali res-
piracijski virusi, kot so rinovirusi, koronavirusi, adenovirusi,
echovirusi (2, 5). V nasprotju z ostalimi virusnimi infekcija-
mi (npr. koze, rumena mrzlica, otroska paraliza, oSpice,
rdecke) imunosti pri cepljenju proti gripi ni moc doseci zara-
di spremenljivosti povrsine virusov influence tipa A (2).
Ceska je postala dvanajsta ¢lanica EU s pticjo gripo. Pred njo
so virus H5N1 potrdile Danska, Poljska, Italija, Gr¢ija,
Slovenija, Avstrija, Madzarska, Slovaska, Svedska, Nemdija
in Francija. Meje EU je pticja gripa dosegla lansko jesen z
izbruhom v Turciji in Romuniji, v zadnjih tednih pa so
primere med drugim imeli tudi v Bolgariji, na Hrvaskem, v
BiH in Svici. V zadnjem mesecu se je po zadnjih podatkih
Svetovne zdravstvene organizacije (WHO) bolezen pojavila
v kar 15 novih drzavah (6, 7). V Sloveniji so 12. 2. 2006
potrdili prisotnost virusa H5N1 v divjem labodu.

Izsledki mnogih, v zadnjih letih opravljenih raziskav potr-
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SARS. Nalezljiva bolezen SARS (angl.: severe acute respi-
ratory sindrom — mo¢no akuten respiratorni sindrom) se je
pojavila predvsem na Kitajskem, v Singapurju, Vietnamu in
Kanadi. Zadnje $tevilo zbolelih v Evropi, ki jih je registrirala
Svetovna zdravstvena organizacija, so Stirje primeri v Veliki
Britaniji, po 1 primer v Svici in épaniji in 5 primerov na
Svedskem (vsi primeri so iz leta 2003) (8, 9). Cloveski koron-
avirusi so virusi z RNK, ki spadajo v druzino Coronaviridae
(koronavirusi). Ti lahko sprozijo infekcije tako pri ljudeh kot
tudi pri Stevilnih Zivalih (3). Do sedaj poznani clovesko pato-
geni koronavirusi so samo sprozilci bolezni prehladov, ki se
prenasajo kapljicno. Pri dosedaj opazovanih primerih infek-
cij s SARS je $lo za prenos z bolnika na druzino in prijatelje
ter pri medsebojnih stikih osebja v bolnisnici. Izhajamo iz
predpostavke, da se infekcija prenasa kapljicno pri direkt-
nem stiku. Infekcije preko urina in blata so pomemben vir
bolezni, saj virus ostane stabilen v njih e dan ali dva (po na-
jnovejsih $tudijah o SARSU). Trenutni podatki iz po-
datkovne baze niso dovolj, da bi dokazali prenos preko zra-
ka (8). Bolniska slika bolnika s SARS-om se zacne z znacilno
visoko vrodino in z otezenim dihanjem, na primer kaselj in
teZave z dihanjem. Lahko se pojavijo tudi bolecine v vratu in
miSicah. Kasneje se lahko razvije Se pljuc¢nica. Bolniska slika
SARS se je dosedaj zgosceno pojavljala samo v doloc¢enih
drzavah in regijah sveta.

MRSA. MRSA (angl. methicilin resistant Staphylcoccus au-
reus — proti meticilinu odporen S. aureus) lahko povzroca
hude okuzbe v bolni$nicah, predvsem pri bolnikih z
oslabljenim imunskim odzivom. Spada med stafilokoke, ki
spadajo v rod po Gramu pozitivnih, fakultativno anaerob-
nih, kemoorganotrofnih, nesporogenih, negibljivih, kata-
lazno pozitivnih bakterij iz druzine Micrococcaceae S(10).
Nekateri stafilokoki so patogeni za cloveka in Zzivali in
povzrodajo infekcije ran, ture ter zastrupitve s hrano.
Staphylococcus aureus (Slika 3) je vrsta stafilokoka, ki je opor-
tunisticno patogen in ga najdemo na koZi in sluznicah pri
¢loveku in zivalih. Doloceni sevi tega stafilokoka so odporni
proti meticilinu, s kratico jih imenujemo MRSA. V zadnjem
¢asu je pogost pojav MRSE v bolnisnicah in negovalnih us-
tanovah (v domovih za ostarele). Tukaj najdemo za bakteri-
jo MRSA ugodne Zivljenjske razmere: bolne ali starejSe ljudi
z oslabljenim imunskim odzivom, kroni¢nimi koZnimi
boleznimi, razjedami, ranami in odprtimi drenazami. 30 %
do 40 % celotnega prebivalstva je nosilcev MRSE (najdlje os-
taja v nosno-zrelnem prostoru), pri medicinskem osebju pa
je ta odstotek kar 70 % (11,12).

Mycobacterium tuberculosis. Tuberkuloza je kuZna
bolezen, ki jo pri ¢loveku povzrocata po Gramu negativna
bacila Mycobacterium tuberculosis ali Mycobacterium bovis iz
skupine mikobakterij (4, 10). V zadnjem casu je vedno vec
primerov multirezistenéne tuberkuloze, ki jo povzrocajo se-
vi, odporni proti ve¢ zdravilom (13). Odporni so proti ke-
micnim razkuzilom in se obicajno prenasSajo z aerosolom.
Gre za mikroskopsko majhna jedra aerosola velikosti 1 do 5
mikronov in vsebujejo sekret iz globine dihal z bacili tu-
berkuloze. Najpogosteje pride do prenosa tuberkuloze v bol-
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Slika 3: Staphylococcus aureus

Slika 2: Virus H5N1. Elektronski
mikroskop1, 100 000-kratna povecava

nisnicah pri tistih bolnikih, pri katerih se na tuberkulozo ni
posumilo in zato niso bili izolirani. V zadnjih letih so v bol-
niSnicah dokazali ve¢ izbruhov tuberkuloze pri
zdravstvenih delavcih in ponekod posamezne primere
prenosa na druge bolnike (13).

Vsi navedeni in tudi drugi patogeni ali potencialno pato-
geni mikroorganizmi so lahko na tekstilijah in predstavljajo
moZen prenos na vse, ki pridejo s takimi tekstilijami v stik;
od delavcev, bolnikov do kon¢nih uporabnikov ociséenih
tekstilij. Zato so razvili priporocila in ukrepe za negovanje
okuzenih tekstilij.

2 PRIVPOROCILA IN UKREPI NEGOVANJA
OKUZENIH TEKSTILI] GLEDE NA RAL-GZ 992/2
IN RAL-GZ 992/3

Za tekstilije, za katere obstaja sum, da so okuzene, velja us-
trezno priporocilo instituta Robert-Koch (RKI): “Zahteve
higiene za tekstilije iz zdravstvenih ustanov, pralnice in
postopke pranja ter pogoji za oddajo tekstilij v pralnice” (14).
V tem priporocilu, ki je prevedeno tudi v slovens¢ino (15), so
napotki o odstranjevanju, pripravljanju in transportu
okuzenih tekstilij na nacin, ki ne povzroci okuzb bolnikov,
osebja in okolice. Tekstilije se morajo kemijsko-termicno
razkuZevalno oprati po priporocilih RKI, kategorije A in B, v
ustreznem pralno-centrifugalnem stroju ali v ustrezni pralni
liniji. Pri postopkih pranja morajo pralnice uporabiti priz-
nana razkuzevalna sredstva in pralne postopke, ki so jih
predpisale in preizkusile RKI (16), DGHM (Deutschen
Gesellschaft fur Higiene und Mikrobiologie) (17) ali kaksne
druge ustrezne institucije. Pri negovanju tekstilij je potrebno
uporabiti rokavice, zascitno masko, pokrivalo za glavo in
zasCitno haljo. Za razkuZevanje rok moramo uporabljati
sredstva po seznamu RKI kategorije B.

Vsaka pralnica z veljavnim Spricevalom higiene po RAL
992/2 za bolnisnic¢ne tekstilije (Slika 3) ali po RAL-GZ 992/3
za tekstilije Zivilske industrije izpolnjuje (Slika 4) vse potreb-
ne zahteve glede varnosti zaposlenih, ki so v stiku s konta-
miniranim perilom, ter izpopolnjuje vse higiensko-tehnicne
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ukrepe, potrebne za higiensko ¢isto perilo. Z upostevanjem
higiensko-tehni¢nih ukrepov po navodilih RAL-GZ 992/2 in
992/3 je doseZena varnost delavcev pri ravnanju z okuZeni-
mi tekstilijami in varnost kon¢nih uporabnikov teh
razkuzenih tekstiljj (8, 11, 18, 19, 20). V sistemu zagotavljan-
ja ustrezne higiene opranih tekstilij po RAL-GZ 992/ in
992/3 je vkljucen tudi koncept HACCP (angl. hazard analy-
sis and critical control points — analiza tveganja in kriti¢ne
kontrolne tocke) (21) ter na evropski ravni razvit sistem po
DIN 14065-RABC (risk analysis and biokontamination con-
trol — analiza tveganja in kontrola biokontaminacije) (22).

4. ZAKLUCEK

Vso potrebno higiensko negovanje je predpisano za RAL-
GZ 992/2, moramo ga samo dosledno uporabiti. Zato je tu-
di po navodilih RAL-GZ 992/2 in 992/3 predpisano izo-
braZevanje in izpopolnjevanje v obliki higienskih naértov in
internih ukrepov za zagotavljanje kakovosti. RAL-Certifikat
kakovosti za strokovno nego tekstilij je Ze ve¢ kot 50 let vel-
javna oznaka za kakovost in higieno negovanih tekstilij.
Certifikat kakovosti in higiene po RAL-GZ 992 ima 350 pral-
nic v Nemciji, Avstriji, Svici, Sloveniji, Slovaski in na
Japonskem (18). RAL, nemski Institut za zagotavljanje
kakovosti in izdajanje potrdil (RAL, Deutsches Institut fiir
Giitesicherung und Kennzeichnung e. V.), je neodvisen institut,
ki mora zagotavljati kakovost v vseh panogah gospodarstva
in je v vsej Evropi najbolj primeren za ovrednotenje
kakovosti produktov ali storitev. Institut RAL je pooblastil
Raziskovalni Institut Hohenstein v Nemciji za izdajanje
Certifikatov o strokovni negi in higieni tekstilij. Raziskovalni
Institut Hohenstein je pooblastil Center za nego tekstilij,
Institut za tekstilstvo, Fakulteto za strojnistvo, Univerzo v
Mariboru, da v sodelovanju z Raziskovalnim Institutom
Hohenstein v Nemciji izdaja Certifikate o strokovni negi in
higieni tekstilij. Na spletni strani http://www.fs.uni-
mb.si/si/inst/itkek/cnto/default.htm je v rubriki dejavnos-
ti podan seznam slovenskih pralnic, ki imajo Certifikate
kakovosti pranja hotelskih in objektnih tekstilij po RAL-GZ
992/1, Spricevalo higiene za nego bolnisni¢nih tekstilij po
RAL-GZ 992/2 in Spricevalo higiene za nego tekstilij Zivilske
industrije po RAL-GZ 992/3. Vsi Certifikati in Spricevala se
letno obnavljajo na podlagi letnih kontrol kakovosti pranja
in higiene pranja glede na kontrolna in kakovostna dolocila,
podana v Navodilih za pridobitev oznake RAL-GZ 992 (15).
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Laboratorijski testi ob preiskovancu eocrt - point of Care Testing)

lini¢no stanje bolnika pogosto zahteva, da so za us-

trezno medicinsko odlocitev laboratorijski rezultati

preiskav na voljo takoj, ker bi bilo v ¢asu, ki ga potre-
buje laboratorij za rezultat, ogroZeno bolnikovo zdravije. To je
Se zlasti pomembno v oddelkih za intenzivno terapijo, v op-
eracijskih sobah, v urgentni medicini ...

Razvoj tehnologije mikrotehnik in njegova uporaba v
prenosnih instrumentih je omogodila, da je laboratorijska
analiza krvi vedno hitrej$a in da se je preselila blizje bolniku.
Laboratorijski testi ob preiskovancu oziroma v anglosaSkem
govornem podrocdju tako imenovani testi POCT (POCT,
Point-of-Care Tests) so definirani kot klini¢ne laboratorijske
preiskave, ki se izvajajo ob preiskovancu in ne v laboratoriju.
Izraz POCT za laboratorijsko testiranje ob preiskovancu je
nadomestil izraze kot so: analiza ob postelji (near patient test-
ing ali bedside testing), hitri test (Quick test, Rapid test), suha
kemija (Dry chemistry) ...

POCT se je ze uveljavil na stevilnih lokacijah, najdemo ga v
bolnisnicah, zdravstvenih domovih, pri domaci negi bolnika

Z uporabo POCT se je analiza krvnega vzorca, ki jo izva-
jamo v laboratoriju za to Solani ljudje in pod strokovnim nad-
zorom, prenesla v roke ljudem, ki nimajo znanj in izkuSenj v
laboratorijski analitiki. Zato je potrebno poudariti, da teste ob
preiskovancu uvrscamo med

dopolnilne teste in ne teste, ki bi zamenjali analizo vzorca
v klini¢nem laboratoriju.

S priroc¢nimi inStrumenti lahko ob preiskovancu dolocamo:
glukozo, hemoglobin, nekatera zdravila, CRP (C reaktivni
protein), holesterol, oznacevalce za bolezni srca, koagu-
lacijske teste, osnovne analize urina ...

Koncentracijo glukoze dolocajo ob preiskovancu v nekater-
ih bolnisnicah laboratorijski delavci, medtem ko v drugih us-
tanovah sestrsko osebje.

Kakor koli, klini¢ni laboratorij, sestrski oddelek, medicin-
sko osebje in administracija morajo prispevati svoj cas in
strokovno znanje za oblikovanje, izpopolnjevanje in spreml-
janje preiskav POCT, ki so primerne za ustanovo.
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V Uradnem listu Republike Slovenije (5t. 64/11. 6. 2004,
stran 8129-8132) je izSel Pravilnik o pogojih, ki jih morajo
izpolnjevati laboratoriji za izvajanje preiskav na podrocju
laboratorijske medicine. Pravilnik, ki so ga pripravili sloven-
ski strokovnjaki, je povzet po evropskih priporocilih (EC4-
European Communities Confederation of Clinical Chemistry
and Laboratory Medicine) in mednarodnih priporocilih
(IFCC-International Federation of Clinical Chemistry). V 6.
¢lenu tega Pravilnika je v drugem poglaviju, ki govori o orga-
niziranosti, navedeno, kako mora potekati preiskava ob bol-
niku. Clen navajamo dobesedno:

Posamezne laboratorijske preiskave se lahko izvajajo ob
preiskovancu.

Za uvedbo in nadzor nad izvajanjem teh preiskav je
odgovoren specialist ustrezne stroke iz medicinskega labora-
torija, ki se za izvajanje preiskav ob preiskovancu dogovori
z odgovornim delavcem izvajalca, ki izvaja zdravljenje, ob
primerjavi prednosti tako izvedene preiskave s stroski in ob
upostevanju lastnosti testa.

Rezultate izvajanja preiskav ob preiskovancu mora na
podlagi rezultatov notranje kontrole kakovosti in zunanje
ocene kakovosti obcasno ocenjevati interdisciplinarna
skupina strokovnjakov (laboratorijsko osebje, zdravniki,
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medicinske sestre, farmacevti), ki zabeleZi ugotovitve in
predlaga potrebne ukrepe.

Rezultati izvajanja preiskav ob preiskovancu morajo biti
posebej oznaceni.

Tako kot vsaka laboratorijska preiskava imajo tudi testi
POCT svoje prednosti, pomanjkljivosti in omejitve.

- Prednosti testov POCT pred klasi¢nimi laboratorijskimi
testi so, da so rezultati analize krvnega vzorca hitro na voljo.
ZmanjSani so vplivi predanalitike pri nestabilnih analitih
(npr. pri glukozi), ker vzorca ni potrebno prenesti v labora-
torij. Za analizo se uporabi le majhen volumen vzorca (kapljo
krvi). Ravnanje s priroénimi inStrumenti je razmeroma enos-
tavno.

- Pomanjkljiva stran testov POCT je v slabi ponovljivosti,
pravilnosti in linearnosti ter velika variabilnost med razli¢ni-
mi metodami. Posamezni inStrumenti imajo razli¢ne testne
principe. Obicajno se ne izvaja kontrolni program. Pogosto
dokumentacija ni dosegljiva. Poudariti moramo tudi, da so
stroski zaradi mozne napacne uporabe POCT lahko visoki.

- Testi POCT imajo tudi dolocene omejitve, ki jih morajo
poznati tako izvajalci kot uporabniki rezultatov. Vedeti mora-
jo, kako lahko nekaterih metaboliti, zdravila, endogene snovi
in drugi faktorji vplivajo na rezultat. Razumeti morajo tudi,
zakaj so razlike v koncentracijah analitov v polni krvi in seru-
mu oziroma plazmi.

Zdravnik pricakuje, da bo rezultat oziroma informacija, ki
jo dobi z analizo ob preiskovancu, primerljiva z laboratori-
jskim rezultatom. Medtem ko mora v laboratoriju vsak anal-
izni postopek in vsak analizni aparat ustrezati zahtevam in
priporocilom kakovosti dela stroke (klinicne kemije), se
preiskave POCT pogosto izvajajo brez strokovnega nadzora
in ustreznega znanja o laboratorijskem delu. Velja, da morajo
biti zahteve za kakovost dela enake, ne glede na to, kdo izva-
ja preiskavo, kje se izvaja preiskava in ne glede na to, kaksne
vrste je analizni postopek. Namen vsakega analiznega
postopka je, da dobimo prave rezultate. Zanesljive analizne
rezultate dobimo, ¢e so izpolnjene vse zahteve za zagotavl-
janje kakovosti, notranjo kontrolo kvalitete in zunanjo oceno
kakovosti preiskav POCT.

1. Zagotavljanje kakovosti preiskav s POCT je najpomem-
bnejsa za pravilne rezultate in zato velja, da se mora od
preiskovanca pridobiti zadostno koli¢ino krvi, pravilno
izvesti analiza ter pravilno pisati rezultat analize in nato
pravilno interpretirati rezultate ter ustrezno ukrepati.

2. Notranja kontrola kvalitete se mora izvajati s kontrolni-
mi vzorci primernega materiala in ustrezno pogosto. Ob ne-
sprejemljivih rezultatih kontrolnih vzorcev moramo ustrezno
ukrepati.

Uporabniki POCT morajo sodelovati v shemi zunanje
ocene kakovosti. V Sloveniji vodi Slovensko nacionalno she-
mo za zunanjo oceno kakovosti (SNEQAS) Klini¢ni institut
za klini¢no kemijo in biokemijo Klini¢nega centra v Ljubljani.

Uradni list Slovenije obvezuje izvajalce testov POCT, da
upostevajo predpise pravilnika, mednarodna priporocila pa
predlagajo, da laboratorij kontinuirano organizira programe
izobraZzevanja. V programu izobraZevanja naj bi se obrav-
navale vse faze analiznega procesa. Ker je vecina instrumen-
tov v analitini performanci robustnih, naj bi se obravnavali
predvsem postopki pred analizo in po njej. Ko so primerjali
rezultate, dobljene z instrumenti POCT, z rezultati, dobljeni-
mi v laboratoriju, so $tudije pokazale, da k napacnemu rezul-
tatu najvec prispeva tako imenovana predanalizna faza. K
fazi pred analiziranjem priStevamo natan¢no identifikacijo
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preiskovanca in pravilen postopek za pridobitev zadostne
koli¢ine vzorca kapilarne krvi iz prsta. Izvajalec mora poznati
napotke za splosno previdnost pri odvzemu krvi in delu z
okuZenim materialom ter navodila za standardne ukrepe pri
morebitnem stiku s krvjo.

V fazi po analizi je pomembno, da se rezultat zapise in
potrdi v skladu s priporo¢ili o dokumentiranju rezultatov.
Zapis analiznih rezultatov lahko pripomore k pove¢anju na-
pak, saj mora oseba, ki testira, rocno vnesti rezultat na pred-
pisani list papirja. To velja za ve¢ino priro¢nih intrumentov
in le redki imajo moznost shranjevanja dolodenega Stevila
rezultatov ali celo moznost povezave z informacijskim siste-
mom. V tej fazi mora izvajalec vedeti, kaksna je pravilna
reakcija na nepredviden (nepricakovan) rezultat. Izvajalec
mora poznati napotke, kako ustrezno ukrepati ob kriti¢no vi-
sokih in nizkih rezultatih. Poznati mora tudji, kaksna je razli-
ka v koncentraciji posameznih analitov v razlitnem vzorcu
krvi in kaksna razlika zaradi postopka zbiranja vzorca ter
obrazloZitev opazenih razlik koncentracij glukoze v polni
krvi in serumom ter plazmo.

Pri upravljanju (izvajanju) POCT v zdravstveni ustanovi se
postavi vprasanje, kdo je odgovoren, da se z inStrumenti
POCT dobijo pravilni rezultati. Mednarodna priporocila (ISO
15197:2003 Diagnosti¢ni preskusni sistemi in vitro — Zahteve
za sisteme monitoringa glukoze v krvi za samopreskusanje
pri obravnavi sladkorne bolezni, ISO/DIS 22870 Point-of-
care (POCT) Requirements for quality and competence)
navajajo, da je v manjsi zdravstveni ustanovi odgovoren za
POCT direktor ali koordinator, medtem ko naj se v vedjih us-
tanovah imenuje interdisciplinarna komisija. Komisija mora
pripraviti oceno, kdaj je izvajanje preiskav POCT opraviclji-
vo. Komisija izbere inStrument in preiskavo, je odgovorna za
vse faze analiznega procesa ter za faze pred analizo in po
analizi. Odgovorna je tudi za procese zagotavljanja
kakovosti.

Zmotno je meniti, da so testi POCT cenovno ugodna
preiskava. Cezmerna uporaba in nepravilno izvedeni testi
lahko povecajo stroske. Zato morajo biti preiskave POCT
vpeljane in ovrednotene z dobro nac¢rtovanimi in naklju¢nimi
kontrolnimi $tudijami. Zaradi posledic nepravilnega rezulta-
ta in zaradi zahtev po pravilnem rezultatu je vitalnega pom-
ena, da se zanesljivost rezultatov prenese iz klini¢nih labora-
torijev na teste POCT.

Namen vsakega analiznega postopka je, ne glede na to, kje
se izvaja in kdo z njim upravlja, da dobimo prave rezultate. S
prenosnimi inStrumenti, ki omogocijo rezultate v minuti,
postaja laboratorijsko testiranje ob preiskovancu ne-
nadomestljivo pri diagnozi in terapiji. Vendar moramo vede-
ti, da ti inStrumenti ne morejo vedno zamenjati tradicional-
nega laboratorijskega analizatorja.

Biokemiski laboratorj v Kliniénem institutu za kliniéno kemijo in biokemijo

Klinicnega centra Ljubljana
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Slikarska razstava v Klinicnem centru
ob 12. maju — mednarodnem dnevu medicinskih sester

Gita Ilic¢ Kacar

Pozdravni govor preds‘edmcé‘DMSBZ‘T Ljubljana ge. Darinke klémeﬁb.
(foto Biserka Komac)

drugemu predajamo svoja ¢ustva. Medicinske sestre in

drugi clani likovne dejavnosti pri Drustvu medicin-
skih sester, babic in zdravstvenih tehnikov Ljubljana smo
tudi to pot ob nasem prazniku — 12. maju — mednarodnem
dnevu medicinskih sester Zeleli polep$ati in popestriti bi-
vanje bolnikom in naklju¢nim obiskovalcem. Predvsem pa
to pot — iziemoma — samim sebi.
V odziv vsakodnevnim stresom si s svojimi deli, nastalimi v
prostem casu, na neposreden nacin skusamo obnavljati in
utrjevati Zivljenjsko energijo, dokazovati, da se poleg poklic-
nega dela znamo in Zelimo tudi kako drugace spros¢ati, si
prizadevati za osebno rast in razvoj, nagrajevati sebe in
druge - se osrecevati. Trinajst slikark/jev, trinajst razli¢nih
izrazov, doZivetij, prenesenih na papir in platna. Raznolikost
motivov, videnja krajine, tihoZitij in figuralike. In, kot je
povedal v spremni besedi tudi na§ mentor, g. Jano Milkovic,
se v slikah lahko prepozna vsaka ustvarjalka posebej — z
izbiro motivov, barv in tehnik, do izrisovanja detajlov in ni-
ansiranja z drobnimi posebnostmi v gibanju rok.
Kot uvod v slikarsko razstavo smo pripravili kratek pro-
gram, kjer smo predstavili razli¢ne zvrsti, s katerimi se
izrazamo medicinske sestre in s tem bogatimo sebe in vse
ljubitelie umetnosti. Predsednica DMSBZT Ljubljana, ga.
Darinka Klemenc, je vsem cestitala ob naSem prazniku in
predstavila pomen nasega dela. Na svoj na¢in so nam pricar-
ale pomladno vzdugje clanice Zenskega pevskega zbora
Florence pod vodstvom g. Karla Ahacic¢a. Toplino, svetlobo
in lepoto svoje duse nam je v nekaj pesmih podala medicin-
ska sestra ga. Darja Thaler. Z ognjevito plesno tocko sta nas
umetnika plesa Matej in Andreja popeljala v svet salse. Vsem
nastopajocim se Se enkrat zahvaljujemo za njihovo sodelo-
vanje in obogatitev nasega praznika, DMSBZT Ljubljana pa
za nenehno pomoc¢ in vso podporo.

Pravijo, da z umetnostjo ljudje na razli¢ne nacine drug
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Pevski zbor DMSBZT Ljubljana

Udelezbi na rob

Ob tem ne moremo mimo razmisljanj, vprasanj in dilem,
kako da se v osrednji slovenski zdravstveni ustanovi tako
malo medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov udelezi
edinega dogodka, ki je namenjen nam samim, c¢e bolnike
tokrat »posedemo« v drugo vrsto? Smo res tako utrujeni,
preobremenjeni ali tudi neobcutljivi, usmerjeni v
potrosnisko naravnane lokacije in dogodke, premalo po-
zorni drug/a do druge/ega? Nekako apati¢ni? Nenazadnje
gre za nas najpomembnejsi dan. Tudi edini na$ praznik.
Morda kakovost Zivljenja povezujemo le Se s prosim ¢asom,
preZivetim zunaj sluzbenih zidov? Cetudi gre za kulturo, es-
tetiko, ki bi nas napolnila s svojo barvitostjo, motivi, oblika-
mi? Dogodek smo skrbno pripravljali, se ga veselili, raz-
poslali mnogo vabil, polepili oglasne deske, tudi glavnim
medicinskim sestram, vklju¢no z vodstvi zdravstvene nege,
smo posebej poslali vabila. Prav tako Se posebej dobitnicam
zlatih in srebrnih znakov. Obenem je bil to tudi osrednji do-
godek v ljubljanski regiji, ki ga je pripravilo ljubljansko
drustvo — dogodkov tudi sicer ni bilo veliko, presteli bi jih na
prste ene roke. Skoda. Toliko, kljub polnemu avditoriju, ki ga
polnijo eni in isti [jubitelji umetnosti, posamezni naklju¢ni
bolniki, smo vas pogresali, drage kolegice in kolegi, »bliznji«
ali malo bolj »oddaljeni« ¢lani nasega drustva. Slikarjem to
pomeni priznanje za nas$ trud, potrditev plemenitih namen-
ov delitve nasih hrepenenj, sanj, iskanja lepote, potez in barv,
ki zaZivijo na razstavnih panojih, kajti noben umetnik ne ust-
varja samo zase. Sicer ne bi bili slikarji, kajne?

Naj nam podobni dogodki Se kdaj barvajo sive turobne
popoldneve, kot je bilo tisto v torek, 9. maja 2006. In naj nas
bo malo vec. Vsem, ki ste bili z nami, pa iskrena hvala.
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Vabimo vas, da si ogledate prenovljeno spletno stran
Drustva medicinskih sester, babic in zdravstvenih tehnikov

Maribor
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TopolSica — (ambulanta dejavnost) na hitro odlocile,
da zelimo preZziveti krajsi skupen konec tedna.

Ze v Eetrtek in petek dopoldan smo bile v pricakovanju in
nacrtovanju, dogovarjanju, ampak na koncu se je izkazalo,
da je nasa Erika zelo dober nabavni referent in organizator.
Najela je hiSico, nam zakurila, da nas kljub mesecu maju ne
bi zeblo (ker smo bile nad 1000 m nadmorske visine),
pripravila enolon¢nico, domac kruh in nabavila vse potreb-
no.

Vzaéetku maja smo se skupinica sodelavk iz Bolnisnice

Nasa skupinica pohodnic se je poimenovla 7 Zensk.com.

V petek po sluzbi smo se zbrale na Slemenu nad Sostan-
jem, seveda je bilo ze na zacetku veliko smeha in dobre vol-
je. Kot pa se za zenske spodobi, smo se veliko pogovarjale, o
¢em, bi sedaj tezko pisala, lahko pa redem, da so nase
pametne glave premlele veliko snovi.

Pred vecerjo smo odsle na krajsi sprehod do sodelavke, ki
se nam je pridruzila in z nami uZivala zelo prijeten vecer vse
tja do zgodnjih jutranjih ur.

medicinske sestre in prosti ¢as s

V soboto smo zgodaj vstale, ker je bil na programu pohod
do Naravskih ledin, to je najmanj tri ure hoje. Do ledin smo
pot hitro premagovale, seveda s krajSimi odmori, na
Naravskih ledinah pa smo imele glavni odmor s kavico in
$nopsekom, s katerim nas je pogostil oskrbnik koce, ki Ze
vrsto let prihaja na zdravljenje v naso bolnisnico.

Na soncu smo se odpocile in polenile, zanos je bil manjsi,
ko smo se spomnile, kaksna pot nas Se ¢aka nazaj in da bo-
mo morale mocno nabrusiti pete in si »prihoditi« kosilo —
enolonc¢nico, ki nas je ¢akala v »taboru.

Pot smo premagale in v kodi nas je ¢akala pogrnjena miza
in pripravljeno kosilo, za kar je poskrbel Erikin moz.

Po kosilu smo 7 Zensk.com zakljucile druZenje, vendar
smo spoznale, da nas je ta dan zunaj zidov Bolni$nice
TopolSica obdaril z novo nastalimi vezmi in prijetnimi
obcutki, kar se nam pozna tudi v sluzbi.

7 Zensk.com smo Ze med kosilom delale nacrte za nova
druZenja in prepric¢ana sem, da se bomo zopet dobile vse in
verjetno e v vedjem Stevilu. Toplo priporodam taksna
druZenja vsem, ker medicinske sestre to zelo potrebujemo in
gotovo vam tega casa ne bo zal.

Lep pozdrav,
7 Zensk.com
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Drustvo medicinskih sester, babic in zdravstvenih tehnikov Ljubljana v sodelovanju s
Sindikatom delavcev v zdravstveni negi, SE Klini¢ni center organizira trodnevni izlet:

medicinskih
sester 1in

e TOSKANA IN ELBA

Pravo srce ltalije, kjer se kultura in umetnost prepletata kot nikjer na svetu. Okusite dezelo, ki je bila zibelka najvecjih
svetovnih umetnikov in pisateljev. Odkrite Toskano in njene lepote!

Termin: 29.09-01.10.2006

1. dan, 29.09.2006 : LJUBLJANA-SIENA-SAN VINCENZO
Zbiralis¢e potnikov in odhod avtobusa ob 05.00 s Kongresnega trga v
Ljubljani. Voznja proti Italiji skozi Fernetice in po avtocesti do Siene, z
vmesnimi postanki. Po prihodu se bomo sprehodili po znadilnih ozkih
ulicah in si pogledali mestne znamenitosti - stolnico, krstilnico in zna-
meniti trg v obliki Skoljke — Piazzo del Campo. Na njem se vsako leto
odvija »palio«, krozna konjska dirka, kjer se 17 mestnih »contrad«
(obéin) bojuje za zmago. Nekaj prostega ¢asa bo tudi za kosilo,
samostojno raziskovanje mesta ali nakupe tradicionalnih izdelkov (po-
leg vina, olivnega olja in lesenih izdelkov so predvsem znamenite
sladice — Panforte, Panpepato, Ricciarelli, Cavallucci). Voznja po os-
rednji Toskani, po prelepi pokrajini, mimo slikovitih vasic, stisnjenih na
vrhove hribov, ki kar klicejo k postanku, do obmorskega mesta San
Vincenzo. Nastanitev v hotelu v mestu ali okolici, vecerja in
prenocevanije.

2. dan, 30.09.2006: SAN VINCENZO-ELBA-LIVORNO

Po zajtrku voznja do Piombina. Vkrcanje na trajekt in plovba do mesta Portoferraio na otoku Elba. Ogled mesteca, kjer
bi se naj po legendi ustavil Jazon z Argonavti v iskanju zlatega runa. Sprehodili se bomo po ozkih ulicah za pristaniS¢em,
po starem mestnem jedru, ki je nastalo v ¢asu vladavine druzine Medici (.1548 se je mesto imenovalo Cosmopoli, po
Cosimu I. Medicejskemu). Oglede bomo nadaljevali na vzhodnem dela otoka, obiskali bomo tudi rudnik mineralov (Elba
je svetovno znana po poldragih kamnih in mineralih). Ce bo éas, bomo obiskali enega ali oba muzeja iz Napoleonovega
obdobja, ko je na Elbi bival s svojo sestro Pauline: poletno rezidenco v vili San Martino ali zimsko rezidenco v vili dei
Mulini. V. poznih popoldanskih urah vrnitev s trajektom v Piombino. Voznja do Livorna, nastanitev v hotelu, vec€erja in
prenocevanije.

3. dan, 01.10.2006: SAN GIMIGNANO-LJUBLJANA

Po zajtrku nadaljevanje voznje do t. i. srednjeveSkega Manhattna oz. San Gimignana — kamnitega mesteca, ki ga obda-
ja obzidje s stolpi. Mestece je poznano po divjacinskih mesnih proizvodih in odliénem vinu. V popoldanskih urah voznja
po avtocesti mimo Firenc in Bologne proti domu, kamor je prihod predviden v poznih vecernih urah.

Cena: 38.900,00 SIT ob prijavi najmanj 40 ljudi (velja za ¢lane DMSBZTLJ in Sindikat delavcev v zdravstveni negi, SE
Klinicni center na podlagi ¢lanske izkaznice). Neclani placajo 44.500,00 SIT. Moznost placila na tri obroke: prvi obrok
v viSini 13.000,00 SIT placate ob prijavi, ostala dva obroka (13.000,00 in 12.900,00 SIT) pa lahko placate po poloznici
ali na ¢eke. Cena vkljucuje: prevoz s sodobnim turisticnim avtobusom po programu, cestne pristojbine in parkirnine,
ladijski prevoz, 2 polpenziona (vecerja, zajtrk) v hotelu 3* v dvoposteljnih sobah, osnovno nezgodno zavarovanje, DDV,
vodenje in organizacijo potovanja.

Doplacila: enoposteljna soba 15.000 SIT (62,5 EUR), vstopnine priblizno 20 EUR.
Vsi potniki so v ¢asu potovanja nezgodno zavarovani za primer posledic nezgodnega dogodka, nastalega med poto-
vanjem, ki ga ni povzrocil sam zavarovanec. Nezgodno zavarovanje potnikov je sklenjeno z Zavarovalnico Triglav d.d.

Potnikom svetujemo, da za doplacilo sklenejo tudi dodatno zdravstveno zavarovanje na potovanjih v tujino z asistenco.

Prijave in vplacila sprejema poslovalnica KOMPAS, Prazakova 4, v Ljubljani in ¢asu od 28.08.2006 do 08.09.2006 od
9.00-18.00 ure. Ne pozabite ¢lanskih izkaznic kot dokazilo, da ste ¢lan drustva ali sindikata!

Pridruzite se nam na tem izletu, »okusite« ¢ar toskanske dezele in si vsaj malo podaljSajte poletje!
Predsednica SE KC Predsednica za interesne Predsednica DMSBZTLJ

Sasa Kotar, s.r. dejavnosti pri DMSBZTLJ Darinka Klemenc, s.r.
Zdenka Dove, s.r.
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Izlet v Padovo Drustva medicinskih sester, babic in
zdravstvenih tehnikov Ljubljana- Sekcije upokojenih

medicinskih sester

Breda Podboj

e vem, Ce se vam bo v teh vrocih poletnih dneh lju-

I \ I bilo kaj dosti brati, ampak, ¢e kje v senci ob hladni

pijaci prijetno pocivate, vam bo mogoce prav, da vas
povabim na enodnevni izlet v Padovo.

Ko smo v drugi polovici maja potovale proti Padovi, je bi-
lo vreme hladno in son¢ni Zarki, ki so nas ob sprehodu po
mestu spremljali, Se malo niso bili motedi.

Pa pojdimo od zacetka: kot obicajno smo napolnile avto-
bus na Kongresnem trgu in se Ze ob 6.00 uri zjutraj odpeljale
proti nacrtovanemu cilju. Vedno je prijetno srecati znane
obraze kolegic in klepet je dobesedno Zuborel po avtobusu.
Uvidevno ga je prekinjala sama gospa Hiti, vodnica s
Kompasa, gospa spostovanja vrednih let, neverjetne energi-
je in polna zanimivega vedenja o marsi¢em. Rade smo ji pris-
luhnile.

Pot poznamo: ob prestopu meje (ki to vec ni) se usmerimo
po avtocesti proti Benetkam. Po Beneski nizini dosezemo
regijo Veneto in preckamo »italijansko sveto reko« Piavo (ob
kateri so bili sicer tepeni, toda »borili so se ve¢ kot junasko«).
Osrednje mesto regije Veneto je mesto Padova.

Upravno je Italija razdeljena v dvajset regij, te pa na
stevilne province. Ima okrog 4000 km morske obale in je
gospodarsko sedma sila v svetu. Sedanja drzava je zdruzena
od leta 1860. Seveda ji je prva svetovna vojna nekaj prinesla,
druga pa tudi odnesla. Saj veste, Italijani so svojstven narod.
Kakor koli se je ze dogajalo, konec vojne so zakljuéili na
strani zmagovalcev in prejeli nagrado.

Mesto Padova je tako kot vecina srednjeitalijanskih mest
nastala iz komune — signovije (sinjovije), ki se je od 12. sto-
letja dalje razvijala v mesto. Do leta 1404 je bila v Padovi pre-
vladujoca druzina Carrara, kasneje so tu gospodarili
Benecani in za njimi Habsburzani. Osrednji del mesta je ob-
dan z obzidjem, ki ima enajst vrat, znotraj obzidja je obmodcje
za pesce. Mesto je bilo nekdaj blizje morju, vendar ga je reka

Spominska slika pred cerkvijo
sv. Antona Padovanskega

Brenta, ki tece skozenj, oddaljila od morja (Jadrana). Slovi
zaradi ene najstarejSih univerz v Evropi, ki datira v leto 1222
(za Bologno) in ni nikoli prenehala delovati.

V njem je po svetu znana cerkev Antona Padovanskega, ki
je osrednja sakralna zgradba znotraj obzidja, vredna ogleda.
15. junija vsako leto je tu praznik romarjev iz vse Italije.

V mestu je poleg bogate zbirke skulptur florentinskega re-
nesancnega kiparja Donatella tudi ena najpomembnejsih
poslikav Giotta di Bondone, ki ga imajo za zacetnika itali-
janskega renesancnega slikarstva. Freske so iz 1. 1307 v
Kapeli della” Arena, nastale po narocilu druzine Scrovegni.

Mesto je tudi mocno trgovsko srediSce, povezano z
Jadranskim morjem. Ima zelo bogato agrarno okolico.
Premalo ¢asa je bilo na voljo, da bi si ogledali Se marsikaj,
kar je vredno ogleda.

Vsaj zase lahko trdim, da mi je bilo res Zal, ko smo se na
hitro poslovili od mesta in se namenili v mestece Basano di
Grappa proti severu. Lezi ob vznoZju Dolomitov oziroma
gore Grappa (1700 m).

Po moje nas je gospa pri Kompasu, ki je potovanje nacrto-
vala, slabo ocenila, saj nas destilarne slovitega zZganja grappa
niso pritegnile, vsekakor manj kot ogled prikupnega meste-
ca v izhodis¢u za Dolomite in slikovitim lesenim pokritim
mostom cez reko Brento. Sele tu smo si konéno potesile vs-
esplosno Zeljo po kavi in sladoledu.

V programu je bil Se ogled mesta Treviso — odlo¢no prevec
za en sam dan, smo ugotovile. In, ¢e smo hotele biti ob osmi
uri zvecer na dogovorjeni vecerji v Sezani, smo bile prisiljene
zadovoljiti se le s skromnim ogledom mesta iz avtobusa in
nadaljevati pot proti domu oziroma SeZani.

V avtobusu bi nam kolegica Joza Kunstek s svojim hu-
morjem pregnala utrujenost, pa je tokrat ni bilo z nami.

Z vegetarijansko vecerjo v vinski kleti v SeZani smo nase
tokratno druzenje zakljucile.
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Slikanje v deZju
Zapis o slikarski koloniji Jezersko 2006

Gita Ili¢ - Kacar

Tisoceri odsevi

precej hladno. Kljub temu smo se ¢lani likovne de-

javnosti pri Drustvu medicinskih sester, babic in
zdravstvenih tehnikov Ljubljana odpravili v visave — na
906 m nadmorske viSine v upanju, da nas bo toplo sonce
ogrelo.

Vasica Jezersko je dobila ime po zastalih vodah jezernicah.
Lezi v vznozju Kamnisko-Savinjskih Alp in Karavank, kjer se
gorske vode iz ledenikov zlivajo v ¢udovito Plansarsko jeze-
ro, v katerem se obiskovalci poleti lahko kopajo in ¢olnarijo,
pozimi pa drsajo po zaledeneli gladini. Glede na nocne tem-
perature bi se tudi sami skoraj lahko drsali — in to v zacetku
meseca junija. Dolino zapira nazobc¢an venec grintavskih
sneznikov, Kocne, Babe, Skute, Velikega, Golega in
Jezerskega vrha ter drugih. ZasneZeni vrhovi planinskih
ocakov so se sramezljivo skrivali za oblaki, le ob¢asni son¢ni
zarek je izrisal njihov odsev na smaragdno jezersko gladino.
V tej skriti dolini Kokre stojijo in jo krasijo $tevilne izvirne
kmecke hiSe, pokrite s skodlami, spomenisko zasitene
kasce, seniki in skednji. Kraj se ponasa tudi z zal neizko-
ris¢enim izvirom mineralne vode, bivSo bolnisnico za ocesne
bolezni, Senkovo domacijo, Jenkovo kasarno, kjer je sedaj
urejen etnoloski muzej.

Med vetrom in deznimi kapljami smo se v polni zimski
opremi podali Ze kar takoj na lov za motivi, saj so ure hitro
minevale. Travniki, pogrnjeni s cvetoc¢imi kislicami in zlati-
cami, so dajali Zivi kontrast zelenelemu gozdu in zasneZen-
im goram. Kmecko idilo so dopolnjevale Se ovce in krave, ki

4
Ze ves teden je padal deZ in za to letno obdobje je bilo
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so se pred dezjem skrivale pod gostim vejevjem. Jezerska vo-
da je v narodju gora rahlo vzvalovana pljuskala ob rob bre-
ga, obraslega z mehko travo. PremraZeni, polni vtisov smo
se vrnili v “Kocko”, kjer smo bili nastanjeni. Tudi skozi okna
so se nam ponujali lepi pogledi. Ob budnem ocesu nasega
mentorja Jana, ki nas zna vzpodbuditi in tudi pripraviti do
tega, da zaznamo globino senc in pravilno perspektivo, smo
zagrabili za delo.

Po domacem zajtrku se je nekaj pogumnih odpravilo pri
petih stopinjah Celzija zopet proti jezeru, ki pa je bilo to pot

‘mirno. Kopalo se je v tisocerih odtenkih smaragdno zelenih

barv, jasnih odsevih visokih, zasnezenih gora. Preletavale so
ga race, ki se niso dale kaj dosti motiti v svojem veselem
vodnem pohajkovanju. Na hitro smo skicirali nekaj motivov
in se podali ob toplo kmecko pe¢, kjer smo nadaljevali z de-
lom. Zvecer smo se s prijetnimi domacini Se malo poveselili,
zapeli nekaj domacih pesmi ob podpori prave operne pevke.
Slikarka Tea nas je kot vselej zopet nasmejala s svojimi
dovtipi in pozornostmi, za kar se ji zahvaljujemo.

Jezerska vila

Zadnji dan pa je bilo Ze kar malo nervoze. Dokoncati je bi-
lo potrebno zaceta dela. Nekateri so bili zadovoljni, drugi
spet nergavi, ker ni $lo vse tako gladko. Pa kaj zato!
Pomembno je druZenje, spoznavanje novih cudovitih
kotickov Slovenije, iskanje novih motivov, osvajanje novih
prijemov in likovnih tehnik, iskanje sebe in podajanje svojih
¢ustev skozi barve.

K razstavi — zakljucku letosnje slikarske kolonije smo bili
povabili tudi nasa gostitelja, ki smo jima za vso skrb in po-
zornost in za prijetne trenutke bivanja darovali eno nasih
slik. Sledila je e strokovna ocena nastalih del in odbir slik,
ki jih bomo oddali DMSBZT Ljubljana, ki nam je omogocilo
to kreativno bivanje v tisini slovenskih gora, za kar se jim iz
srca zahvaljujemo.

T

Tudi razstavo nam je pokvaril dez in smo jo imeli kar v izbi

Na poti proti domu nas je celo spremljalo sonce in Se bolj
so zaZzarele barve polj in travnikov, barve prebujajoce se
pomladi.
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Bili smo na Stolu, pohodnice
in pohodniki DMSBZT
Ljubljana

Durda Sima

T asi Ze tradicionalni in dobro obiskani planinski pohodi se
nadaljujejo. Tokrat smo obiskali Stol, visok 2236 metrov.
Pohodniki smo se kot ponavadi zbrali na ljubljanski
Zelezniski postaji pod uro. Iz Zasavja so se pohodnice pripeljale z dve-
ma kombijema in veselo smo nadaljevali voznjo po gorenjski avtoces-
ti v smeri proti Zirovnici.

Prvotni nacrt je vseboval pohod do Valvazorjevega doma in nato
naprej na Stol, za tiste pohodnice in pohodnike, ki naj bi bili se pri
moceh. Vendar predhodno preverjanje poti in Zelja pohodnikov, da na
vsak nacin obi¢scejo Stol, sta premagala vse.

Prilagodili smo nacrt in se v dveh kombijih zapeljali do
Valvazorjevega doma na 1100 metrov nadmorske visine. Dom stoji na
juznem pobodju planine Bels¢ica, na tem mestu je bilo pred prvo sve-
tovno vojno stalno rudarsko poslopje, saj je to obmodje bogato z
zelezno rudo.

Po Janezu Vajkardu Valvazorju so dom poimenovali leta 1923, malo
pred drugo svetovno vojno pa so zgradili nov dom, vendar vojna
vihra ni prizanasala ne planincem in ne goram, tako da je po osvo-
boditvi Planinsko drustvo Radovljica postavilo nov dom in ga odprlo
leta 1954.

Po kratki razlagi in napotkih nasega vodnika in Sportnega peda-
goga smo si pripeli merilnike srénega utripa in zaceli zlozno hoditi
proti Stolu. Dve uri in Se nekaj ¢ez hoje v hrib nam ni predstavljalo
vedjih tezav. Premagovali smo vzpetino, sku$ali drzati strnjeno
skupino in brez vedjih telesnih naporov smo prispeli do Presernove
koce na Stolu, ki je na visini 2174 metrov.

Po kratkem pocitku in osvezitvi s planinskim ¢ajem smo se vracali
po isti poti na Valvazorjev dom. Skupinica posameznih pohodnic in
pohodnikov je obiskala Veliki Stol na visini 2236 metrov. Vseh 16 po-
hodnikov se je nato vracalo proti Valvazorjevi kodi, kjer nas je ¢akalo
okrepcilo.

Imeli smo zelo dobre vremenske razmere za ta letni cas, ne pre-
vrocCe, brez neposrednega sonca in padavin, po nasem povratku v
dolino so se zaceli nabirati oblaki, ki prinasajo dez.

Naj pripomnim, da smo pohodniki pri DMSBZT Ljubljana vedno
bolj organizirani, za naslednji pohod na Kalis¢e in Storzi¢ se organi-
zatorji pogovarjamo, kako Se dodatno motivirati nase pohodnike, da
pridejo na merjenje srénega utripa, saj s tem laZje in varneje orga-
niziramo pohod.

Vabimo vas na pohode DMSBZT Ljubljana, naslednjega napovedu-
jemo Ze za 15. september 2006, do takrat vam Zelimo prijeten odih,
toplo poletje in veliko delovnega zagona za jesen.
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. Za $portno gibalno vadbo: Purda Sima

Planinski pohod
DMSBZT Ljubljana
na Kalisc¢e in Storzic

Spostovane clanice in ¢lani Drustva medicin-
skih sester, babic in zdravstvenih tehnikov
Ljubljana,

v sezoni planinskih pohodov smo za vas
pripravili pohod na Kali§€e in v nadaljevanju na
Storzi€. Pohod je predviden za soboto, 16. 09.
2006. Kalisce se nahaja na 1540 metrov nad-
morske visine, nasledniji cilj nasega pohoda je
Storzi¢, vrh z 2132 metri nadmorske visine.

Cilj in namen vsakega pohoda je, da
dosezemo vrh. Glede na to, da Storzi¢ pred-
stavlja vrh, ki je dosegljiv le z vznozja hriba z
nadmorske viSine okoli 400 metrov, smo priprav-
ili dva cilja: KalisCe in Storzi¢. Za pohod potre-
bujete pohodnisko obutev, pohodniske palice,
prijetno Sportno zracno oblacilo, zas¢ito za oci,
pokrivalo za glavo, okrepcilo in pijaco.

Odhod iz Ljubliane je ob 7. uri izpred
zeleznisSke postaje, sledila bo voznja po avio-
cesti mimo Kranja do Preddvora. Izhodisce je
vas Mace. Predvidoma v uri in pol hoje bomo
prispeli na Kalis¢e, kjer si bomo nekoliko
odpodili, in tisti, ki bodo zeleli, bodo nadaljevali
hojo na Storzi¢. Za ta del pohoda bomo potre-
bovali Se dve uri in pol. Do KaliS¢a se pot zlozno
vzpenja, nato se v smeri proti Storzi¢u od koce
do Baseljskega sedla zlozno dviguje, zadnja ura
vzpona je nekoliko bolj strma in naporna (vecja
strmina), vendar ne tehni¢no zahtevna.

Nase pohode skuSamo priblizati vsem pohod-
nikom, tudi manj zmogljivim.

Zato svetujemo merjenje srcnega utripa v
mirovaniju in doloéanje ustrezne meje sréne-
ga utripa. Merjenja srénega utripa izvajamo
po nacrtovanem razporedu in sicer vsak
Cetrtek od 17. do 19. ure v prostorih drustva.
Z ustreznim razvr§¢éanjem pohodnikov v
primerno skupino glede na dosezene meje
srénega utripa bomo dosegli vec¢jo varnost
in zadovoljstvo pohodnikov.

Ce bo vremenska napoved slaba, si organiza-
tor pridrzuje pravico, da izbere nizjo in bolj
primerno pot. Zato vas ob prijavi prosimo, da ob-
vezno navedete Stevilko telefona. ;

~ Prijave sprejema gospa Irma Kiprijanovi¢ na
telefon 01/ 522- 23 19 od 7.00 do 8.30 ali na e-
naslov irma.kiprijanovic@kclj.si do ponedelika,
11. 09. 2006.
- Prispevek v visini 3000 sit placate na avto-
busu. ' -

 Predsednica DMSBZT: Darinka Klemenc
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Na obisku pri poljskih kolegicah in kolegih

Oti Mertelj

Gorenjske je skupaj z agencijo Jereb od 1. 6. do 4. 6.
2006 organiziralo strokovno ekskurzijo na Poljsko.

Z Jesenic smo se na pot odpravili v vecernih urah in do
Skofje Loke zapolnili avtobus. Kar 44 udeleZencev se nas je
odlo¢ilo, da kljub dolgi voznji vztrajamo in obis¢emo Poljsko.

Nocna voznja s postanki je hitro minila in v jutranjih urah
smo se Ze peljali mimo Bratislave.

Popoldan smo prispeli v Krakow. Prvi del obiska poljske
kulturne prestolnice smo namenili ogledu Klini¢nega centra,
kjer je skupaj zaposlenih preko 1200 medicinskih sester.
Prijazen sprejem, predstavitev klinike v sliki in besedi, iz-
menjava mnenj ter zahvala je minila v prijetnem vzdusju.
Izvedeli smo, da so tudi kolegice na Poljskem v bolnisnicah
precej obremenjene, da se sre¢ujejo s sorodnimi strokovnimi
izzivi kot pri nas ter da je njihov povprecni mesecni zasluzek
Se nizji od nasega. Seveda je zasluzek potrebno primerjati z
zivljenjskimi stroski.

Po obisku kliniénega centra in namestitvi v hotelu smo
imeli ¢as za krajsi sprehod po mestu. Nakup izdelkov iz jan-
tarja je povrnil moci tudi tistim, ki so od dolge voznje Ze
hrepeneli po pocitku.

Naslednji dan smo se odpeljali 16 km juzno od Krakowa do
rudnika kamene soli Wieliczka. Rudnik kamene soli iz 13.
stoletja je najbolj znana turisticha znamenitost Poljske.
Globina rudnika je ve¢ kot 400 metrov in ima devet nad-
stropij. Vsega skupaj ima 315 km hodnikov, sob galerij in jez-
er. Za turisti¢ni ogled so na voljo le tri nadstropja v globini od
64 m do 135 m pod zemljo.

Spust v podzemni svet po vec kot 280 stopnicah smo pre-
stali vsi in tega nismo obzalovali. Sprehodili smo se po hod-
nikih in si ogledali priblizno 20 sob, dvoran, kapel ter
obc¢udovali Stevilne skulpture iz soli. Videli smo orodja in
naprave, ki so jih uporabljali pri kopanju soli, ¢rpanju vode in
tovorjenju soli do visje leZe¢ih nadstropij. Deli rudnika so po-
topljeni, zato smo v rudniku videli tudi dve slani jezeri, kjer
je koncentracija soli veliko vecja kot v Mrtvem morju. Prav
vse nas je navdusila kapela blagoslovljene Kinge, zascitnice
poljskih rudarjev. Kapela je dolga 54 m Siroka 15-18 m in vi-
soka 10-12 m. Prvi je z arhitekturo kapele v letu 1895 zacel
Jozef Markowski, kasneje je z delom nadaljeval njegov brat,
nato so sledili Se drugi umetniki. V kapeli so reliefi, oltarji in
skulpture, ki so se dopolnjevali skozi leta. V kapeli je tudi kip
Janeza Pavla II, edini kip papeza, ki je izdelan iz soli.

Rudnik soli je pravi ¢udez narave in dela pridnih rok. Je
eden izmed najlepsih rudnikov na svetu. Prav neverjetno bi
bilo, ¢e se po ogledu ne bi sprehodili po stojnicah in si pri-
voscili tudi kaksen spomincek.

Drugi del strokovnega obiska je bil namenjen ogledu
Hospica. Na Poljskem Hospic deluje Ze 25 let, prav toliko je
stara tudi zgradba, kjer smo bili deleZni zelo toplega spreje-
ma. Glavna medicinska sestra oz. vodja zdravstvene nege in
njen timski kolega sta nam predstavila njihovo delovanje in
razkazala prostore. Hospic je popolnoma nevladna organi-
zacija, ki se financira s pomodjo donacij in sponzorjev. V ta
namen so pred leti ustanovili agencijo, ki je namenjena
izklju¢no pridobivanju financ¢nih sredstev.

Druétvo medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov
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V ustanovi, kjer imajo 30 postelj, je odlicno poskrbljeno za
vse potrebe neozdravljivo bolnih in umirajoc¢ih. Tu resnicno
dobi$ obcutek, da Zivljenje poteka po nacelu Dodaj Zivljenje
dnevom. V Hospicu deluje 100 strokovnjakov z razlicnih po-
drogcij. Ve kot polovica zaposlenih je medicinskih sester (55),
nato $e 8 zdravnikov, pa fizioterapevti, delovni terapevti, psi-
hologi in drugi sodelavci. Poleg redno zaposlenih se v oskr-
bo vkljucujejo tudi prostovoljci. Vsi skupaj pa delujejo tako
na terenu kot v stacionarni stavbi. Bolnikom je poleg
strokovne oskrbe omogoceno prav vse. Od bivanja na vrtu,
knjiZnice, masaze in limfne drenaZe, do kapele in Se bi lahko
nastevali. Posebno pozornost namenjajo prehrani bolnikov.
Edini dietni predpis, ki velja, so Zelje posameznika.
Navduseni smo bili nad dobro organizacijo in dolgoletnim
delovanjem. S skromnim spominkom smo se zahvalili za vec
kot prijazen sprejem in vse skupaj povabili v Slovenijo. Zal
nam je bilo le to, da se tudi sami nismo mogli pohvaliti s
sorodnim projektom. Prijazno so nam ponudili sodelovanje
in obljubili, da bodo prisli na otvoritev nasega prvega sta-
cionarnega Hospica. Sledil je Se ogled mesta Krakow.

Krakow je biser med evropskimi mesti in je kulturna
prestolnica Poljske. V mestu Studira

42 000 $tudentov. To je mesto, kjer se z veliko harmonije
prepletata preteklost in sedanjost. Blis¢ nekdanje plemiske
Poljske in njena zgodovina privabljata ljubitelje umetnosti z
vsega sveta. To je mesto, ki ga je Unesco uvrstil med dvana-
jst najpomembnejsih spomenikov sveta. Ime je mesto dobilo
po princu Kraku, ki je na gri¢cu Wavel nad reko Vislo postavil
utrdbo.

Hotel, kjer smo bivali, je bil tik pod gradom Wavel, zato
smo ogled mesta priceli kar na gradu. Lokalna vodicka Eva
nam je izérpno in s ponosom predstavila mesto in njegovo
zgodovino. Ogledali smo si gotsko renesancni grad z obzi-
danim dvoris¢em, kjer so bili kronani Stevilni poljski kralji.
Pod gradom smo obc¢udovali mogocnega Zeleznega zmaja, ki
je bruhal ogenj. Legenda pripoveduje, da je v davnini na tem
mestu zivel zmaj, ki je poleg ovac rad jedel mlada dekleta.
Zmaja so ugnali Sele z ovco, v katero so dali Zveplo. Ko je zZve-
plo zagorelo, je zmaj popil ogromne koli¢ine vode iz Visle in
se razpocil. Zato v okolici gradu na vseh stojnicah najdete
spominke v podobi zmaja.

Sprehodili smo se po Krakowskih ulicah do mestnega je-
dra, obiskali najvedji srednjeveski trg v Evropi in obéudovali
renesancne in baroc¢ne zgradbe. Na trgu smo si ogledali
mogoc¢no Marijino cerkev z dvema stolpoma, ki nista enako
visoka. Z visjega se vsako uro oglasi zvok trobente, ki ne-
nadoma utihne. Po izrocilu je ta melodija spomin na vdor
Tatarov v 13. stoletju, ko je strazar s trobento opozarjal na
nevarnost. Med opravljanjem dolznosti ga je zadela puscica,
zato je tudi trobenta utihnila.

Kljub napornemu, vendar c¢udovitemu dnevu smo se
zvecer odpravili na raziskovanje nocnega Zivljenja Krakowa.
Zidovska Cetrt je sprejela vse zabave in piva Zywiec Zeljne
ponocnjake.

Zadnji dan je bil namenjen krajsim ogledom in voZznji proti
domu. Nas prvi postanek je bil v Wadowicah, rojstnem kraju
papeza Janeza Pavla II. Kasneje smo se ustavili Se v Olomucu,
mestu baroénih vodnjakov, in Brnu, glavnem mestu na
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Moravskem. V Brnu nas je po kosilu vodi¢ David odpeljal na nas ob povratku na avtobusu se nismo ravno najbolje odreza-
kondicijski trening do katedrale sv. Petra in Pavla. Nato smo  li in skoraj je Ze kazalo, da bi morali izlet ponoviti. Za varno
nadaljevali z voznjo proti domu. voznjo sta skrbela Soferja JoZe in Igor. Nasa predsednica, ki je

Dnevi so hitro minili, videli in izvedeli smo veliko novega,  bila “itak za vse sama”, je poskrbela, da je teklo vse brez
prepotovali smo $tiri drzave. Za strokovni del je poskrbela  zapletov. Preventivno in redno nam je dajala »antigripin« za-
kolegica Andreja Peternelj. Ob tej priloznosti se ji lepo zah-  to, da smo se vsi zdravi vrnili domov. Vrnili smo se sicer zgo-
valjujemo. daj zjutraj, celo malce utrujeni, vendar zadovoljni. Nacrtov za

Vodi¢ David nas je varno vodil, nam razlagal zgodovinoin ~ PT ihodnji potep po Evropi nam ne manjka, zato vrli Gorenjci
znadilnosti posameznih drzav. Na kvizu, ki ga je pripravil za Ze “Sparamo”!

Po dolini Malte in Avstrijski Koroski

Branka Sket

nisnici Celje je 3. junija pripravil izlet za svoje clane.

Kar za dva avtobusa se nas je zbralo v mokrem sobot-
nem jutruy, z veliko dobre volje in polni prijetnih pricako-
vanj dozivetij. Proti Gorenjski se je sonce zacelo sramezlji-
vo kazati, ko pa smo skozi karavanski predor prisli v
sosednjo drzavo, nas je pricakalo toplo sonce.

Sindikat delavcev v zdravstveni negi v Splosni bol-

Prvi daljsi postanek je bil v Gmundu. Prijetno majhno
mesto se ponasa z dvema gradovoma.

Ogled »PORSEJEVEGA MUZEJA« je bila prava pasa za
oci; tudi za tistega, ki ni ravno tehnic¢ni navdusenec. V
Gmundu je bil izdelan prvi avto znamke »Porsche« — leg-
endarni Porsche 356. Muzej je v zasebni lasti, odprt je vse
leto, vsak dan. Za obiskovalce imajo pripravljene dia- in
videoposnetke v vec¢ jezikih, tudi v slovenskem.
Razstavljenih je okoli 20 sijocih »porsejev«.

V Gmundu imajo Se eno zanimivost: »deljeno cerkev«.
Na eni strani je oltar, na drugi pa sedisca.

Po cudoviti gorski dolini nas je vodila pot do kraja
Malte. Tisti, ki ste se Ze vozili po panoramski cesti Malta,
boste rekli, da ni tako posebno. Pa vam povem, da je!
Redki ste tisti, ki vas je junija meseca s te poti pregnal sneg.
To se je zgodilo ravno nam. Ob vhodu na panoramsko ces-
to smo dobili informacijo, da poti ni mogoce nadaljevati,
saj tam divja snezni metez. Resnicno, zgoraj so vladale
prave zimske razmere in meglica s sneZinkami se je
grozeCe priblizevala tudi v dolino. Ni bilo druge izbire, kot
da se vrnemo v dolino in poiscemo resitev za izlet. Ob
mogocnem slapu smo se ustavili in spostljivo opazovali
dogajanje v gori. Posamezna sneZzinka je priletela tudi v
dolino, kot dokaz, da se narava ne $ali.

Dan pa ni bil izgubljen, kljub temu, da nam jo je zagod-
lo vreme. Vrnili smo se v dolino in se ustavili ob
Millstattskem jezeru. Najprej smo pogledali v benediktins-
ki samostan, nato pa si privoscili voznjo po jezeru.

Dan se je nagibal proti veceru, treba se je bilo vrniti. Za
zakljucek smo obiskali e Gosposvetsko polje: vojvodski
prestol in cerkev Gospe svete. V zahajajoci svetlobi dneva
je bilo Se ravno ¢asa za skupno sliko.

Cez »domaci« Pliberk smo se vrnili v Slovenijo, kjer smo
v prijetnem gostis¢u dan zakljucili z dobro vecerjo in zaba-
vo.

Foto: Andrej Kramer
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s humorjem je laZje in lepSe

»POLETNA LJUBEZEN«

»Fani, le kako more$ reci, da imam tudi na morju skritega obcudovalca?«

VPRASANJA

»Zakaj me kar naprej nekaj sprasujes Marko. Me prav zanima,
kaj bi z mano pocel moj oce, ce bi ga jaz kar naprej nekaj
spraseval?« '

»QO¢i, ¢e bi ti to pocel, bi pa danes morda znal na kakSno moje
vprasanje odgovoriti.!« Se izvlece Marko

@ UTRIP 07-08/06

PISMO

Student Marko pise: Draga mama in oce. Skoraj cel

mesec se mi nista oglasila. Lepo vaju prosim, poslji-
ta mi kaj denarja, da bom vedel, da sta dobro in da

je z vama vse v redu.

Vajin Marko

NASVET
»Gospod Koren, vsako jutro loncek mlacne vode pa
boste videli, da vas Zelodec ne bo vec bolel» svetuje
zdravnik.
»Gospod doktor, to delam Ze dvajset let, pa ni nic
bolje. Je pa res, da tej topli vodi moja Zena rece kava.«

DOBER NAKUP

»Joze, ali ti je vSec francoska solata?«

»Da, Fani, zelo dobra in okusna je. Gotovo ti je kdo
pomagal pri nakupu!«

SRECA

»A ti ve§ Lojze, kako srecni so Arabci, ker imajo
lahko stiri Zene!«

»Kaj pa ti je, a na tiri tasce pa si kar pozabil!« ga
popravlja Lojze.

RIBOLOV

»Joze. Ta dan bova pa imela ¢isto zase« se dneva
veseli Marija.

»Prav, a kje je pa tvoj moZz.?«

»Sel je na ribolov in se vrne $ele zvecer. Kaj pa si ti
rekel tvoji Zeni?«

»Da grem lovit ribel« se odreZe JozZe.

TORTA

Fani v slas¢i¢arni: »Naro¢am ¢okoladno torto z ore-
hi in veliko kreme. Pa prosim zelo pecena lahko tu-
di malo zazgana naj bo!«

»Prav gospa, bo taksna kot si Zelite, le to ne vem za-
kaj pa bi morala biti malo zaZgana!«

»To pa zato, da bodo gostje mislili, da sem jo spekla
sama« se odreze Fani.
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Ucinkovanje rastlinskih sterolov v funkcionalnih Zivilih

Nefarmakoloski ukrepi ob hiperholesterolemiji

Na zadnjem mednarodnem strokovnem srecanju kardiologov v Radencih sta asist. dr. Mitja Lains¢ak,
dr. med., in mag. Zlatko Fras, dr. med., predstavila ugotovitve raziskave o ucinkovanju rastlinskih
sterolov v margarini Becel pro.activ. Ugotovitve so potrdile, da Becel pro.activ zniZuje celokupni
holesterol in holesterol LDL v krvi pri vecini bolnikov s hiperholesterolemijo. Serumska koncentracija
holesterola se je po treh tednih uzivanja margarine pri veliki vecini bolnikov zniZala do 15 odstotkov.

zivljenjskega sloga delno odvisnih dejavnikov tveg-

anja za razvoj srénozilnih bolezni. Nefarmakoloski
ukrepi so osnova obravnave vseh dislipidemij, vendar so
rezultati tesno povezani z ozaveScenostjo posameznika in
uposStevanjem  priporoc¢il v vsakdanjem = Zivljenju.
Sprememba nacina prehrane in upostevanje nacel zdrave
prehrane sta ob danasnjem nacinu Zivljenja razmeroma
tezko dosegljiv cilj, vendar lahko bistveno pripomoreta k
zmanj$anju dejavnikov tveganja in celotnemu tveganju za
razvoj srénozilnih bolezni. Obenem lahko z upostevanjem
navodil glede Stevila obrokov in energetske sestave jedilnika
v prehrano vkljuc¢imo zivila, ki lahko ugodno vplivajo na
nekatere dejavnike tveganja.

Hiperholesterolemija je eden najpomembnejsih, od

Rastlinski steroli v funkcionalnih Zivilih

Rastlinski steroli, ki so dodani margarini Becel pro.activ,
so snovi, ki v prebavilih vezejo zauziti holesterol. Ta se tako
izloci z blatom in se ne absorbira iz prebavnega trakta. S tem
zmanjSamo zunanji vnos holesterola ob relativno stalnem
endogenem nastajanju, zato se zniza koncentracija celokup-
nega holesterola in holesterola LDL v krvi. V tujini so Zze v
veliko klini¢nih raziskavah dokazali u¢inkovitost dnevne-
ga uzivanja od 25 do 30 g margarine Becel pro.activ, razdel-
jeno v tri manjSe obroke, pri bolnikih z izolirano hiperholes-
terolemijo, pri bolnikih s sladkorno boleznijo in med drugim
tudi pri bolnikih, zdravljenih s statini. Pri vseh preiskovan-
cih so ugotavljali do 15-odstotno zniZanje koncentracije
celokupnega holesterola in holesterola LDL.

Slovenska raziskava potrjuje ucinke rastlinskih
sterolov

Ucinkovanje rastlinskih sterolov sta preverila tudi sloven-
ska zdravnika asist. dr. Mitja Lainscak, dr. med., in mag.
Zlatko Fras, dr. med. V slovenski prospektivni raziskavi pri
bolnikih s hiperholesterolemijo sta preizkusala ucinke
tritedenskega uzZivanja margarine Becel pro.activ na
serumske koncentracije lipidov. Raziskava je potekala v
Splosni bolnisnici Murska Sobota in Klinicnem centru
Ljubljana.

V raziskavo sta vkljudila 41 bolnikov (27 moskih),
povprecno starih 56 + 13 let, z indeksom telesne mase 28,8 +
5,5 in obsegom pasu 95 + 13cm.

Pri 85 oz. 83 odstotkih bolnikov sta po treh tednih
uzivanja margarine ugotovila zniZanje serumske koncen-
tracije celokupnega holesterola in holesterola LDL.
Serumska koncentracija celokupnega holesterola se je
znizala s 6,2 + 0,8 mmol/L na 5,5 + 0,7 mmol/L, serumska
koncentracija holesterola LDL pa s 3,8 + 0,8 mmol/L na 3,2
+0,7 mmol /L. Redno uzivanje od 25 do 30 g margarine Becel
pro.activ je znizalo koncentracijo celokupnega holesterola in
holesterola LDL pri vecini bolnikov s hiperholesterolemijo.
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Cestitka
LIDIJA FOSNARIG, dipl.m.s.,
je uspesno opravila podiplomski tecaj iz
hospitalne higiene za visje in diplomirane
medicinske sestre, diplomirane zdravstvenike,
fizioterapevte in sanitarne inZenirje.
Iskreno ji ¢estitamo.

Kolektiv oddelka Zilne kirurgije, Splosna
bolnisnica Celje

Na Visoki zdravstveni Soli Univerze v Mariboru
je diplomirala nasa sodelavka
medicinska sestra

IVANA LAPOSI.

Iskreno ji €estitamo in zelimo mnogo uspeha

na nadaljnji poklicni poti.

Sodelavke Oddelka za sistemske
in presnovne bolezni Celje

Clovek najde svoj mir in sreco, ko stoji z nogami trdno
na zemlji, z ljubeznijo v srcu in z modrostjo v glavi
(Milena Plut)

Na Visoki Soli za zdravstvo v Mariboru je
diplomirala nasa kolegica

ANDREJA URNAUT.
Iskreno ji ¢cestitamo!

Kolektiv Oddelka za travmatologijo in
ortopedijo Splosne bolnisSnice Slovenj Gradec

Vodstvo DMSBZT Ljubljana cestita:

mag. KLAVDIJI PETERNELJ,
aktivni ¢lanici nasega drustva,
iskreno éestitamo za opravijeni magisterij
na Svedskem.

Gospe ZDENKI DEZELAK,
ki pri naSem drustvu vodi podruznico Zasavje,
iskreno ¢estitamo za opravijeno dipiomo
na Visoki Soli za zdravstvene delavce,
smer zdravstvena nega, v Ljubljani.

predlagajte - povejte

Izbrisane medicinske sestre

Anica Podergajs

............................ St

tem smo v Utripu pred nekaj leti Ze pisale. 834 nas je

srednjih medicinskih sester, ki smo koncale Srednjo
zdravstveno Solo v Celju od leta 1971 do zacetka usmerjene-
ga izobraZzevanja. To je do leta 1983/84. Podatki so pri-
dobljeni iz arhiva Srednje zdravstvene Sole Celje dne 24. 5.
2006. Tudi me se pridruzujemo iniciativnemu odboru za
povrnitev oz. ohranitev poklica MS v ZN. Tudi v nasi regiji
srednje medicinske sestre iz tega obdobja opravljamo delo,
ki smo se ga naucile v Soli in ga strokovno obvladamo. Po
ambulantah, zdravstvenih domovih, zdravilis¢ih, domovih
za ostarele, Se posebno pa v bolnisnici Celje srednje medi-
cinske sestre opravimo pri bolniku vse, razen aplikacije
transfuzije. Stiriindvajset ur smo neprekinjeno ob bolniku in

Tudi na celjskem smo izbrisane medicinske sestre. O
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verjemite, zanj smo $e vedno medicinske sestre, Ceprav ste
nas na zbornici izbrisali. V zadnjem obdobju se sicer zgodi,
da v dopoldanskem ¢asu, ko so prisotne visje in diplomirane
medicinske sestre, opravljamo tega nekoliko manj. V ostalih
izmenah, ko njih ni, opravljamo vsa dela s polno odgov-
ornostjo in strokovnostjo. Mnogokrat uvajamo mlade, Se
neizkuSene dipl.m.s. na novo delovno mesto. Zato velja
poziv tudi iz Celjske regije, da nas upostevate in nas ne
izbriSete. Zelimo ostati medicinske sestre, saj kot tehnik ali
tehnica vsega tega dela ne bi zmogle. Vse to zmore za bolni-
ka opraviti le MEDICINSKA SESTRA s srcem in pol. Drugim
profilom izobraZevanja pa podelite zasluZen naziv, primeren
opravljenemu studiju.

Lep pozdrav tudi s kneZjega mesta Celja!



Odmev

Stojana Vrhovec

pri pritisku 90/40 vzame zdravilo za zniZevanje

krvnega tlaka. »Pritisk« pa mi dvignila njena izjava,
da ji je zdravnik posebej narocil, da mora zdravila redno je-
mati in ona kot vzorna bolnica, jemlje zdravnikova navodila
zelo resno. Pozabil pa ji je povedati, kdaj naj preneha z je-
manjem zdravila. Ker sva imeli na to temo Ze nesteto pogov-
orov v casu, ko je imel visok tlak moj oce in sem domnevala,
da sva to temo Ze »deli skozi«. Tako, ustrezno nabrusena,
piSem nekaj o temi, o kateri je razglabljal g. Gadzijev — ver-
jetno v kaksnem casopisu za zdravnike..

Moram priznati, da sem se ob prvem branju samo nas-
mehnila. Pri ponovnem branju pa bi se najraje razjokala.
Odseva stanje duha, ki veje v slovenskem zdravstvu Ze vec
kot trideset let — torej ves ¢as moje in njegove poklicne
kariere. ON mene ne pozna in verjetno nikoli ni sliSal zame,
jaz pa o njem nisem slisala ni¢ slabega. Kako ga vidijo bolni-
ki — zelo dobro, celo odli¢no — drugace o njem ne vem ni¢,
ker nikoli nisem imela z njim neposredno nobenega opravka
ali srecanja. Da ima v nekaterih stavkih povsem prav in da
smo pri ustvarjanju tega duha krive tudi medicinske sestre
same, je Cista resnica, pa vendar.

Izraz »medicinska nega« sem prvic slisala pred kaksnim
letom in sem mislila, da ne slis$im prav. Kot pa vse kaZze, se
zaCenja uveljavljati neka nova oblika nege, kaj naj bi pome-
nila, pa mi ni povsem jasno. Morda bi v tej smeri potrebovala
Se kaksno dodatno izobrazevanje. Prevezovanje ran, dajanje
zdravil, dajanje injekcij in tudi inStrumentiranje — podajanje
kirurskih instrumentov operaterju in ne igranje na instru-
ment — mene so ucili, da so to medicinsko tehni¢ni posegi, ki
jih izvajamo delavci v zdravstveni negi po nalogu zdravni-
ka, smo mu pri tem v pomoc¢ — smo pomo¢niki in npr. previ-
janje ran lahko opravimo tudi sami, brez njegove navzo¢nos-
ti, vendar po njegovem navodilu. So se pa tega dela (previ-
janja ran) medicinska sestre v KC lotile celovito, z Zensko
natanénostjo, Sirino in zelo poglobljeno, kar pa zdravniki
niso vzeli z velikim veseljem na znanje.

Merjenje pulza in krvnega tlaka so zdravniki z velikim
veseljem prepustili zdravstveni negi in kot kaze, je ta to res
vzela za svoje. Pri tem ti dve opravili zame $e vedno pred-
stavljata medicinsko tehnic¢ni poseg, ki pomaga zdravniku
pri diagnostiki neke bolezni in predpisovanju zdravil in ne
predstavlja negovalnega posega, ki bi bil v pomo¢ pri ugo-
tavljanju potreb bolnika po negi.

Sem postala povsem nepoucena?

»Spoznali so pomembnost nege in njeno vkljudenost v
zdravljenje bolnika.« — citat. Ne, spoznali so, kaj lahko na-
loZijo zdravstveni negi, da si bodo olajsali svoje delo, kar pa
ni slabo, ali bolje, ni vedno slabo, ker si tudi zdravstvena ne-
ga pomaga z ugotovitvami zdravnika. Ce jaz zmerim krvni
tlak in ga pokazem zdravniku, bo ta tega komentiral. Vedno
ga komentira, ¢e ga ne, ga k temu spodbudim. Zelo radi po-
kaZejo svoje znanje in njihovo znanje koristi tudi meni, meni
osebno, ker veca moje znanje zame osebno in za delo z bol-
niki. Kdaj in kako bom pridobljeni podatek za konkretnega
bolnika uporabila, pa je tisto, kar mi zdravnik ne more pred-
pisati.

Ravnokar sem nadrla mamo, ki me je sprasevala, ali naj

predlagajte - povejtes

Zdravstvena nega je zame:

- Skrbno zbiranje vsakrsnih podatkov o konkretnem bol-
niku.

- Skrbno poslusanje konkretnega bolnika in vzpodbujanje,
da Se kaj pove o sebi.

- Poiskati tisto, kar bolnik od mene potrebuje, in najti tisto,
kar bolniku lahko s svojim znanjem dam.

- Poiskati tisto, kar bolnik v danih okoli§¢inah lahko naredi
sam zase, pa tega ne ve, in ga o tem pouciti, mu na primeru
pokazati in ga spodbuditi, da tisto sam opravi, ali mu po-
magati toliko, da bo stvar razumel kot svoj uspeh.

- Biti pri vsem tem zelo potrpeZzljiv in mu dati vse priznanje
za njegove dosezke na poti k samostojnosti po bolezni.

- Takoj ko bolnik doseZe potrebno stopnjo samostojnosti, se
mora zdravstvena nega umakniti in se umakne in se ne
more hvaliti s »svojimi« dosezki.

- Ob pomoci zdravstvene nege je uspeh dosegel bolnik, ki
potrebuje priznanje za nadaljnjo spodbudo.

Zato zdravstvena nega ne bo nikoli delezna hvaljenja in
glorifikacije, kot jo medicina, ki resuje Zivljenja, podaljSuje
zivljenje in dela ljudi od nje odvisne. Zato je zdravnik bog,
vsi v zdravstveni negi pa smo »samo« ljudje. Niti malo me ni
sram, da sem »samo« to in ponosna sem nase in na tako
zdravstveno nego. Moj ego potesi Ze en sam rahel stisk roke
najbolj bolnega cloveka, ki ga je medicina zapustila, ker mu
ne more ve¢ pomagati in sem ob njem le jaz, »zdravstvena
negac.

Sem tudi tu postala povsem nepoucena?

»Korekten« odnos starejsih zdravnikov do Studentk
zdravstvene nege sem prvi¢ dozivela v operacijski sobi, ko
nas je, Cisto tiho skupinico, ki je opozorjena, povsem tiho in
mirno stala v kotu, da ja ne bi motila poteka priprave, a
vseeno vidi operacijo v Zivo (vaje iz kirurske ZN), gromko
nadrl in nas dobesedno spodil iz operacijske sobe, kot da mu
kvarimo pogled, in mi priskutil kirurge za vse vecne case.

Tudi inStrumentiranje je medicinsko tehni¢ni poseg.
Opravljajo ga vecinoma Zenske — jaz vsekakor Se nisem
srecala moskega v tem poklicu. Indtrumentarke za svoje de-
lo, zelo natanéno delo, potrebujejo veliko specificnega znan-
ja, pa tudi poznavanje kirurgov, njihovih ritualov pred op-
eracijo, njihovih znacajev in reakcij. Povsem razumljivo mi
je, da je vsaka operacija zelo stresno delo. Clovek zanj potre-
buje znanje, pogum, vzpodbudo, pozitivni naboj okolice in
Se marsikaj, kar zdravstvena nega in Zenske v njej znajo,
imajo intuicijo za to, da se znajo pravi trenutek umakniti in
pravi trenutek pristopiti, pomiriti in vztrajati. Za vsakim
uspe$nim moskim stoji »nevidna« Zenska in za vsakim
uspesnim kirurgom stoji »nevidna« zdravstvena nega.

Vodenje???

V zdravstveni negi Ze dolgo velja nacelo dobre organizira-
nosti (éeprav imam tu pripombo na prakticno organiziranost
visoke Sole Ze od nekdaj in ni¢ bolje ni z njeno organizacijo
zdaj), skupnega dela vseh izvajalcev zdravstvene nege,
postopnosti pri delu, zapisovanju opravljenega (tu smo Se
zelo na zacetku — vsaj pri nas — vzrokov je vec in snovi za sto
clankov), jasnih razmejitev in prioritet, Cesar se Vv
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zdravstveni negi uc¢imo, in si znanja s teh podrocij nenehno
dopolnjujemo. V sredis¢u je bolnik, vse se poskusa pri-
lagoditi njemu. Ce smo tu uspesni, je zdravstvena nega do-
bra, ¢e to nismo, ni.

»Hierarhic¢ni vrh v zdravstveni negi« ?? Ja, saj res, kaj pa
delate, ljube duse, moji duhovni vodje?

Zdravniki so vedno znali najti slabosti zdravstvene nege,
kot moski vedno najde slabosti Zenske in ob Se tako pijanem
in nasilnem moskem je Zenska pripravljena vztrajati leta in
leta. Sele ko je prag tolerance tisockrat in veckrat prekoracen
in ima Zenska nekje tudi zacito (¢e je nima, propade in um-
re, kar se Se marsikje dogaja) — zapusti takega moskega.

Zdravstvena nega Se ni tako dale¢, da bi zapustila
zdravnike. Hierarhi¢ni vrh v zdravstveni negi nam, ostalim
v zdravstveni negi, poskusa samo dopovedati (ali pa si jaz
sama samo to domisljam), da delavci v zdravstveni negi nis-
mo delavci v medicini. Da je medicina le del zdravstva,
deprav. zelo pomemben del, del, ki je potreboval veliko let,
da se je izobrazil za svoje delo, del, ki ima veliko znanja o
cloveku, njegovem ustroju, delovanju, zdravilih, operacijah
in e in Se znanja, a so to le ljudje, z vsemi svojimi dobrimi in
slabimi znacaji, navadami, pogledi ... in da smo tudi ostali
kadri v zdravstvu pomembni, potrebni in vsega spostovanja
in razumevanja vredni, da nismo v sluzbi medicine, ampak
v pomoc¢ bolnemu ¢lanu nase ¢loveske skupnosti.

Zdaj, ko je organizacija dela postala prava znanost, je
zdravnikom postalo po naravi dano, da to znanje v celoti ob-
vladajo.

Za vsak poklic potrebuje clovek veliko znanja.
Oplemenititi ga mora z izkusnjami, vsak se mora znati uciti
iz svojih napak. Se bolje je, Ce se u¢i iz tujih, zato se v
zdravstveni negi poskusamo sproti uciti in to sistematicno o
spoznanjih, do katerih so prisli drugi, o organizaciji dela in
uporabi novih tehnologij in $e o ¢em in nikoli me ni bilo
sram priznati, da ¢esa ne znam ali ne vem, ker sem se bila
vedno pripravljena tega nauciti ali o necem nekaj novega
izvedeti.

Sem postala povsem zastarela in vprasati ni ve¢ moderno?

Ker se ni igrati z zivljenjem ljudi, je poklic zdravnika na tej
tocki zelo specifi¢en. Nekaj te specifike smo delezne tudi v
zdravstveni negi. Vendar tudi drugi poklici zahtevajo
ogromno znanja (fiziki, matematiki, piloti, astronavti, da
nastejem nekatere), zanje je potrebno imeti specificna znanja
(mehanik, pleskar, licar), imeti ro¢ne spretnosti (pianist,
sivilja, c¢ipkarica), da ne nastevam dalje. Za zdravstveno
nego je vsak clovek, clovek, ne glede na poklic. »Veste,
zdravnik je.« sem bila opozorjena. Bolan je bil enako
nemocden, prestrasen, negotov, kot navaden kmet. Razlika je
bila le v tem, da je mislil, da si zna pomagati sam in si ni
pustil blizu, da bi mu pomagali pri soocenju z boleznijo in se
je nemocen ugonabljal in pri tem ugonabljal vse, ki so mu
bili blizu in kljub vsej medicinski znanosti in, ¢e sem do kra-
ja cini¢na, hitro umrl, svojcem v korist. Kmet pa je Zivel Se 30
let, spravil otroke h kruhu, jedel in pil in bil zadovoljen s
svojim Zivljenjem, imel zadovoljne otroke in zadovoljno,
deprav zgarano zeno. Vesela je bila, da je zivel. In me smo
bile vesele, da smo mu lahko pomagale, ker je to bila tudi za-
sluga nas v zdravstveni negi. Ne ene same, vseh nas okrog
njega v teh letih.

Zame $e zdale¢ ne pomeni, da ima medicina odlocujoce
mesto v zdravstveni oskrbi. Na to mesto so jo postavili
zdravniki v veliki vnemi, da bi nad vsem vzpostavili svoj
nadzor, kot ga imajo nad Zivljenjem in smrtjo. Pozabili so, da
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zivljenje ni le rojstvo in smrt, da ob rojstvu niso vedno
zraven, ampak le ob zapletih in da tudi niso zraven ob smr-
ti, da so le poklicani, da jo potrdijo, ne pa vedno tudi ugo-
tovijo. Nikakor pa je ne morejo vedno prepreciti. Zivljenje pa
tece med rojstvom in smrtjo.

Postavljanje visokih ciljev je dobro in potrebno, postavl-
janje velikih ciljev na racun ali na ramenih drugih pa slabo.

V zdravstveni oskrbi prebivalstva se veliko govori o
timskem pristopu, timskem delu, timskih nacrtih, a kot
kaZejo moje izku$nje, je za zdravnika timsko delo: on
poveljnik, ostali delajo po njegovih navodilih. Ce so navodi-
la v redu, je za uspeh zasluzen zdravnik, ¢e pa so navodila
slaba, so krivi drugi, ki navodil niso upostevali. Se veckrat
pa se zgodi, da se sprejo med seboj zdravniki, vsega pa smo
krivi ostali. To je praksa — dale¢ od vseh mogocih teorij.

Empatija do bolnika je vodilna v zdravstveni negi, intuici-
ja je zelo potrebna, etiko smo bile od nekdaj sposobne
upostevati v zdravstveni negi in uciti mlajSe generacije,
znanje komunikacije z bolnikom je bilo vedno v prvi bojni
drti — nikoli pa slava in postavljanje na prvo mesto.

Res pa je nekaj, lazje je sluZiti zdravniku in se sonciti v nje-
govi slavi, kot pa sluZiti bolniku in prepustiti vse zasluge za
njegovo dobro pocutje njemu. Vedno so sestre sluzile tudi
zdravniku in njemu je bilo prepusceno, koliko priznanja bo
sestram dal za njihovo delo. Bolnik ne da nikoli vidnega
priznanja sestram. To sem Ze nekje zapisala — bolnika
spremljamo in mu pomagamo pri najbolj intimnih opravilih
in tam smo mu najbliZe in v najvecjo pomoc, a tega ne gre
razglasati na veliko. To je usoda zdravstvene nege, pa Ce se
je mladi, ki vstopajo v ta poklic zavedajo ali ne, jaz sem se
tega ovedla Sele po nekaj letih dela.

Zato so mnoge rade pomocnice zdravnikom, Zal pa so
premnoge rade samo to.

Ne v medicini, ne v zdravstveni negi ni vse lepo in sve-
tlece, vse je tako, kot je v Zivljenju na splosno — dobro in
slabo, pomesano med seboj. Potrebujemo vec strpnosti in
manj egoizma, da se bomo razumeli med seboj. Zdravstvena
nega ne Zzeli vladati, Zeli enakopravno sodelovati. Vsaj tako
jo vidim jaz — medicinska sestra. Zal sem preveckrat naletela
na to, da medicina Zeli vladati in ukazovati. Zdravstvena ne-
ga ne potrebuje pomoci medicine v obliki pokrovitelja, ki vse
zna in vse ve.

Pa naj kondam z mojo mamo. Razlozila sem ji, da je
shujsala, da trenutno je manj slano hrani in da je tudi to vpli-
valo na zniZevanje njenega krvnega tlaka in da pri tlaku
90/40 ne potrebuje zdravila za zniZevanje krvnega tlaka. Ker
pa jemlje tudi »zdravilo za srce«, ki tudi uravnava krvni tlak,
bo to zanjo dovolj, kar bodo njene redne meritve, ki jih dela
vsak dan, verjetno tudi potrdile. Merjenja krvnega tlaka sem
jo naucila jaz in jo tudi sama k temu spodbujala. Ce pa bodo
meritve pokazale drugace, se bo morala posvetovati z
zdravnikom — sem ji e svetovala. Zal pa njen zdravstveni
dom za sedaj ne premore enega stalnega zdravnika in prav
radovedna sem, kdaj in kako bo mama prisla do zdravnika,
ki jo bo utegnil poslusati in ne le predpisati zdravilo trikrat
na dan. Kako bodo to godljo z organiziranostjo zdravstvene
mreZe re$ili zdravniki, ki to podrodje urejajo Ze od nastanka
samostojne Slovenije in to sami (tega podrocja nihce drug ne
pozna, nihée drug ne sme ni¢ pripomniti, samo zdravniki se
na to spoznajo, pa Ceprav se o tem po casopisih prepirajo
med seboj), me res zanima, alternativa dobiva v tem casu
vedno vedji pomen. Kot pravi pregovor: »Pomagaj si sam in
bog ti bo pomagal,« tudi pri zdravju.
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IPSA

Institut za integrativno
psihoterapijo in svetovanje

VABI NA

UVODNO IZOBRAZEVANJE
IZ INTEGRATIVNE PSIHOTERAPIJE
IN SVETOVANJA

PRVI LETNIK STUDIJA (2006/2007)

Izobrazevanije je namenjeno vsem, ki vas zanima profesionalni trening iz psihoterapije in
svetovanja, pa tudi tistim, ki si Zelite samo nadaljnjega izobraZevanija in izpopolnjevanja pri
svojem delu. Integrativna psihoterapija poudarja pomembnost celostnega pristopa pri delu

z ljudmi. Uporablja se pri delu s posamezniki, pari, druzinami in skupinami.

Po uspeSnem zaklju¢ku enoletnega izobrazevanija lahko nadaljujete Studij, ki vodi do
evropske diplome iz integrativne psihoterapije. Izobrazevanje v obsegu 160 ur bo potekalo
ob petkih enkrat mesecno in v obliki ve¢dnevnih delavnic (ve¢inoma ob koncu tedna).
IzobraZevanje se bo zacelo konec septembra 2006.

Cena celotnega enoletnega izobrazevanja je 396.000 SIT (1652,8 ). Placilo je mozno
tudi v desetih obrokih. Izobrazevanje bo potekalo v prostorih Instituta za integrativno
psihoterapijo in svetovanje (IPSA), Stegne 7, Ljubljana.

Informacije in prijave:

InStitut za integrativno psihoterapijo
in svetovanje, Stegne 7, 1000 Ljubljana
Tel./faks: 01 511 10 29; mobi: 041 903 974
el. posta: info @institut-ipsa.si
spletna stran: www.institut-ipsa.si
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Clanstvo, clanarina, vstop
in izstop
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Ko prejmemo vaso pristopno izjavo, ki jo lahko dobite
na spletni strani www.zveza-dmszts.si ali vam jo na vaso
zeljo posljemo po posti, ¢lana/ico vpiSemo v register
¢lanov in o tem obvestimo regijsko drustvo. Na izjavi je

.rubrika, na kateri se ¢lan/ica izrece o nacinu placila ¢la-
narine — mesec¢no z odtegljajem od osebnega dohodka pri
delodajalcu ali po poloZnici — mesecno, polletno ali letno.
Zbornica — Zveza posilja poloZnice za letno placilo v
mesecu juniju.

Pristopna izjava

Ce Zeli ¢lan/ica takojien vpis in izdajo potrdila o
¢lanstvu, mora ob vpisu poravnati znesek 3000 sit.

Mesedna ¢lanarina za redne clane/ice znasa od 1. 1.
2005 — 0,5 % od bruto place, za upokojence/ke znasa
letna ¢lanarina 5.200 sit in za Studente/dijake 4.400 sit.

Spremembe podatkov v registru clanstva

Vljudno Vas prosimo, da redno javljate spremembe
delodajalca, statusa (Student, zaposlen, upokojenec),
naslova bivanja, izobrazbe in strokovnih ter akademskih
naslovov pisno ali po e-posti — narocnina@zveza-dm-
szts.si

Porodniski dopust

Prosimo Vas, da nam pisno ali po e-posti javite
zacetek porodniskega dopusta in nacin, kako boste v tem
dasu placevali ¢lanarino, kar bomo oznacili na vasem
strogkovnem mestu. Clanarino v vi$ini 0,5 % od bruto os-
ebnega dohodka plac¢ujete mesecno, na tri mesce, pollet-
no ali letno na TR NLB 02031-0016512314 — v sklicu pod
00 navedite Stevilko clanske izkaznice. Ve¢ informacij
lahko dobite na telefon 01 43 44 903.

Izstopna izjava

Za izstop je potrebna pisna izjava in velja z nasled-
njim mesecem od prejema izjave (izstop ni moZen za
nazaj). Izjavi je potrebno priloziti ¢lansko izkaznico.
Zbornica — Zveza na podlagi pisne izjave o izstopu ob-
vesti delodajalca in regijsko drustvo.

Ceje ¢lan/ica izstopila in v tekodem letu Zeli ponovno
vstopiti, mora za ponovni vpis v register ¢lanov Zbornice
- Zveze, za izdajo potrdila in ¢lanske izkaznice placati
pavsalno ¢lanarino od izstopa dalje.

Ce je ¢lan/ica prekinila ¢lanstvo v preteklem letu ali
letih nazaj, mora za ponovni vpis poravnati pavsalno cla-
narino za preteklih Sest mesecev.

Zahvaljujemo se vam za upostevanje obvestil! V
primeru nejasnosti ali Zelje po pojasnilih nas poklicite — s
pogovorom bomo poskusili resiti probleme v obojestran-
sko korist.

Strokovne sluzbe Zbornice — Zveze
Petra Kersnic, generalna sekretarka
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Navodila za objavo
obvestil in prispevkov
v Utripu

Utrip je informativni bilten Zbornice — Zveze in ga
prejemajo vsi ¢lani. Izhaja praviloma enkrat mesecno
med 12. in 15. dnem. Z Utripom Zeli organizacija
seznanjati ¢lane in druge z delovanjem Zbornice —
Zveze in njenih organov, o aktualnih strokovnih in
druzbenih dogajanjih, informirati o strokovnih
izpopolnjevanjih, ki jih organizirajo organi in delovna
telesa Zbornice — Zveze, drustva in strokovne sekcije,
seznanjati z mednarodnimi aktivnostmi s podrodja
zdravstvene nege in strokovnimi dogajanji v tujini in
objavlja prispevke c¢lanov in drugih v skladu s
programom dela UredniSkega odbora.

1. Prispevki in obvestila, ki jih Zelijo pisci oziroma
avtorji objaviti v Utripu v naslednjem mesecu, morajo
prispeti v uredni$tvo — na sedeZ Zbornice — Zveze,
Vidovdanska 9, do 25. v tekocem mesecu. Prispevki,
ki bodo prispeli po tem roku, bodo objavljeni v
naslednji Stevilki Utripa. Poslane prispevke se
lektorira. Prispevkov ne honoriramo.

2. Pisci naj svoje prispevke posljejo na disketi v
programu Word for Windows s priloZeno kopijo
printa, ki naj bo pisan na papirju A4, z enojinim
presledkom med vrsticami in obojestransko
poravnavo z robovi 2,5 cm. Priporocena pisava je
Times New Roman 12 tock. Na eni strani naj bo 30
vrstic s po 60 znaki v eni vrsti. Pri vsakem besedilu
bomo objavili najvec po dve fotografiji, ki morata biti
kakovostni in primerni za objavo. Pod fotografijo
morajo biti zapisani dogodek in imena oseb na
fotografiji. Izjemoma so prispevki lahko natipkani
oziroma v rokopisu. Besedil, fotografij in disket ne
vracamo.

3. Ker je obseg Utripa omejen, naj prispevki oziroma
¢lanki skupaj s priloZenimi fotografijami ne presegajo
3 strani formata A4.

4. Za vse trditve v prispevku odgovarjajo avtorji sami,
zato objavljamo le prispevke s podpisanim polnim
imenom in priimkom. K objavi naj bo priloZen tudi
naslov, tel. /faks ali e-mail avtorja prispevka, obvestila
oziroma oglasa za morebitne razgovore glede objave.

Urednistvo
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Zbornica zdravstvene in babiske nege Slovenije —
Zveza drustev medicinskih sester, babic in
zdravstvenih tehnikov Slovenije

Kratka zgodovina delovanja in zdruZevanja
medicinskih sester v Sloveniji

27. novembra 1927 je bila v Ljubljani ustanovljena pr-
va stanovska organizacija medicinskih sester, ki se je
imenovala “Organizacija absolventk Sole za sestre v
Ljubljani”.

V letu 1951 se je stanovsko zdruZenje medicinskih ses-
ter preimenovalo v Drustvo medicinskih sester, ki je v
letu 1963 dobilo naziv Zveza drustev medicinskih sester
Slovenije ter se povezovalo v Zvezo drustev medicinskih
sester Jugoslavije. Clani in ¢lanice Zveze drustev medi-
cinskih sester in zdravstvenih tehnikov Slovenije so se na
podlagi 87. c¢lena Zakona o zdravstveni dejavnosti
(Uradni list RS $t.9/92) odlo¢ili in 15. 12. 1992 ustanovili
Zbornico zdravstvene nege Slovenije. 3

Nalogam, ki so do takrat Ze bile zapisane v Statutu
Zveze drustev medicinskih sester in zdravstvenih
tehnikov Slovenije, je z ustanovitvijo Zbornice zdrav-
stvene nege Slovenije bilo dodano Se nekaj nalog, ki so
znacilne za zborni¢no organiziranost dolocene poklicne
skupine.

Clanstvo v organizaciji

Vsak, ki zeli postati ¢lan, mora izpolniti pristopno iz-
javo, s katero se v¢lani v eno izmed 11 regijskih drustev.
Regijska drustva so s pogodbo povezana v Zvezo drustev
medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov Slovenije. Z
izpolnitvijo pristopne izjave vsak ¢lan izrazi voljo po
¢lanstvu in nacdinu placevanja clanarine. Na podlagi
pristopne izjave prejme vsak c¢lan clansko izkaznico, s
katero se lahko izkaZe na vseh strokovnih srecanjih.

Clanstvo je prostovoljno - je ¢ast in obveza za vse
medicinske sestre in zdravstvene tehnike iz vrst aktivnih
delavcev v zdravstveni negi, upokojenih medicinskih
sester, dijakov in studentov zdravstvene nege.

Organizacijo sestavlja 11 regijskih drustev: Ljubljana,
Maribor, Celje, Pomurje, Ptuj — Ormoz, Nova Gorica,
Koper, Slovenj Gradec, Novo mesto, Velenje in drustvo
Gorenjske.

V organizaciji deluje 30 strokovnih sekcij, ki s svojimi
izobrazevalnimi programi skrbijo za strokovno izpopol-
njevanje svojih ¢lanov in vseh, ki delajo na podrodju
zdravstva.

Strokovne sekcije so organizirane za naslednja po-
drocja zdravstvene nege:

- vzgojo in izobrazevanje, medicino dela, prometa in
Sporta, ginekologijo in porodnistvo, psihiatrijo in
nevrologijo, za podrocje pulmologije, za podrocje pedi-
atrije, za patronazno zdravstveno varstvo, anesteziologi-
jo, intenzivno nego in terapijo in transfuziologijio, sp-
losno medicino, oftalmologijo, za podrodje kirurgije,
zdravilisko dejavnost, onkologijo, za podrocdje zdrav-
stvene nege stom, endokrinologijo, za podrocje nefrologi-
je, dialize in transplantacije, endoskopijo, za podrodje
reSevalnih sluzb, stomatologijo, sterilizacijo, hematologi-
jo, urgentno medicino, za podrocje interne medicine in
infektologije, dermatovenerologijo, sekcijo operacijskih
medicinskih sester, sekcijo Studentov zdravstvene nege,
sekcijo medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov v so-
cialnih zavodih, sekcijo na internisticnem in infekto-
loskem podrocdju, za podrodje kadriologije in angiologije,
za podrodje managementa in za podrocje nevrologije.

Namen organizacije

Zbornica zdravstvene in babiske nege Slovenije — Zveza
drustev medicinskih sester, babic in zdravstvenih tehnikov
Slovenije je edina profesionalna organizacija medicinskih
sester, ki predstavljajo najstevilénejSo poklicno skupino
med zdravstvenimi delavci. Njen glavni namen je:
® zdruzevati medicinske sestre in zdravstvene tehnike iz

vse Slovenije in zastopati njihove profesionalne, so-

cialne in ekonomske interese;

e razvijati in promovirati sodobno zdravstveno nego in

e vsem ljudem zagotavljati kakovostno zdravstveno
nego. m
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Zbornica zdravstvene in babiske nege Slovenije —
Zveza drustev medicinskih sester, babic in zdravstvenih tehnikov Slovenije

Podoba medicinske sestre

Medicinska sestra je oseba, ki je zakljucila najmanj
dvanajstletno splosno in/ali strokovno izobrazevanje in
koncala visoko strokovno izobraZzevanje s podrocja
zdravstvene nege ter ji je ustrezni organ podelil pravico
za samostojno delo v zdravstveni dejavnosti. V okviru
svojih kompetenc je usposobljena za zadovoljevanje
potreb po zdravstveni negi in oskrbi, za zdravstveno vz-
gojo in izobraZevanje, za organizacijo dela in razvojno
raziskovalno dejavnost.

Dejavnost zdravstvene nege v skladu s svojo strokovno
usposobljenostjo samostojno opravljajo naslednji poklici:
srednja medicinska sestra, zdravstvena tehnica/
zdravstveni tehnik, tehnik/ica zdravstvene nege, visja
medicinska sestra/visji medicinski tehnik (tudi special-
ist/ka), diplomirana medicinska sestra/diplomirani
zdravstvenik, tudi specialist/ka), profesor/ica zdrav-
stvene vzgoje, (diplomirani/a) babica/babicar in druge
medicinske sestre s fakultetno izobrazbo.

Podrocje dela medicinske sestre je zdravstvena nega, ki
je pomemben del zdravstvenega sistema v vsaki druzb.
Medicinska sestra je nosilka in izvajalka zdravstvene
nege, ki jo je definiral Mednarodni svet medicinskih ses-
ter — International Council of Nurses - ICN in se glasi:
»Zdravstvena nega obsega smmostojno, soodvisno in sodelu-
joco obravnavo posameznikov vseh starosti, druzin, skupin in
skupnosti, bolnih in zdravih ter v vseh okoljih. Vkljucuje pro-
mocijo zdravja, preprecevanje bolezni ter skrb za bolne, in-
validne in umirajoce ljudi. Glavne naloge zdravstvene nege so
tudi zagovornistvo, promoviranje varnega okolja, raziskovan-
je, sodelovanje pri oblikovanju zdravstvene politike ter man-
agementa zdravstvenih sistemov in izobraZevanja ter vzgoje.«
Medicinska sestra je usposobljena strokovnjakinja za
celostno (holisticno) obravnavo posameznikov in
skupin, ki avtonomno prevzema naloge in odgovornosti
v sistemu zdravstvenega varstva, socialnega varstva in
podrocja Solstva. Je samostojna strokovnjakinja v negov-
alnem timu in clanica zdravstvenega tima, v katerem si z
drugimi strokovnjaki deli vloge v zdravstveni obravnavi
pacienta. ISCe ucinkovite poti za spostljive, strpne,
razumevajoce in dobre medsebojne odnose na delovnem
mestu, ki so temelj kakovostnega, uspeSnega in
ucinkovitega dela in so bistvene za zadovoljstvo
posameznika, skupine in institucije.

Clovek, zdrav ali bolan (pacient, pacient, varovanec,
uporabnik, klient,...) je osrednji namen njenega delova-
nja, enkraten in neponovljiv v ¢asu in prostoru in zato
najvisja vrednota vrednostnega sistema medicinske ses-
tre. Skozi njeno delovanje je zaznati celostno skrb za
posameznika, ki je pred njenim lastnim interesom.
Sposobnost doZivljanja in razumevanja cloveka kot
celote telesnega, duSevnega, duhovnega in socialnega
bitja usklajuje s svojimi znanji, izku$njami in sposobnos-
tmi ob nenehnem prilagajanju in spreminjanju svojega
pozitivnega odnosa do sebe, do drugih in do okolice.

@ UTRIP 07-08/06

Vrednota zdravstvene nege je tudi znanje, zato medi-
cinska sestra nenehno vzpodbuja strokovno okolje za
nadaljnje pridobivanja znanja in spretnosti, za strokovni
razvoj in izgradnjo osebne in strokovne rasti. Medicinska
sestra izvaja in vzpodbuja raziskovalno dejavnost ter
sodeluje v raziskovalnih projektih.

Podobo medicinske sestre oblikujeta dva enako
pomembna dela: osebnostna podoba in posebne pok-
licne lastnosti.

- Osnovni pogoj za osebnostno podobo medicinske ses-
tre je telesna, duSevna, duhovna in socialna zrelost;
pomembna je sposobnost soZitja z ljudmi, humanost,
sposobnost empatije. Osebnostno podobo sestavljajo
njene temeljne cloveske lastnosti, kot so clovekoljub-
nost, dobrohotnost, optimizem, spostljivost, strpnost in
druge.

Na osnovnem ¢loveskem liku slonijo tudi posebne pok-
licne poteze medicinske sestre.

- Strokovna usposobljenost, pripadnost poklicni skupini,
samostojnost, prijaznost, razumevanje, sprejemanje
drugacnosti, doslednost, strpnost, umirjenost, zau-
pljivost in drugo so posebne poklicne lastnosti, ki
izstopajo pri njenem delu s pacientom.

Medicinska sestra spostuje temeljne clovekove vred-
note, kar ji omogoca, da svoje poklicno poslanstvo
uspesno opravlja. Sledi naj moralnemu nauku, da ne
stori drugemu tega, kar ne Zeli, da bi drugi storili njej.
Posebno pomembno vrednoto predstavlja zdravje; skrb
za zdravije je dolznost in odgovornost do nje same in do
drugih, je njena notranja vrednostna vedenjska namera.
Medicinska sestra predstavlja svojo poklicno skupino
najprej s samopodobo (identiteto), katere del je stro-
kovna podoba. Primeren videz, obnasanje in vedenje so
temelji njene suverenosti, znak samozavedanja in pred-
stavljajo odnos do poklica, do drugih ljudi, do poloZaja in
do institucije. Medicinska sestra se mora zavedati, da
vsako njeno neustrezno, lahkomiselno, necastno in
ponizujoce dejanje prizadene ne samo paciente, temvec
tudi druge pripadnike poklicne skupine.
Meja med zasebnim in poklicnim Zivljenjem medi-
cinske sestre je zaradi pri¢akovanja druzbe tezko doloclji-
va. Druzba pricakuje, da medicinska sestra tudi zunaj de-
lovnega okolja pomaga ¢loveku.
Za svojo osebno rast in razvoj, za razvoj stroke, pa tudi
za boljSo lastno osveséenost in obvescenost se medicins-
ka sestra prostovoljno vklju¢uje v organizacije (regijsko
drustvo, stanovski sindikat, strokovne sekcije, nevladne,
politiéne, humanitarne in druge organizacije in zdruzen-
ja) z namenom krepitve stanovskega zdruZevanja, soli-
darnosti in vpliva na aktualna dogajanja doma in v sve-
tu.

Medicinsko sestro zavezuje Kodeks etike medicinskih

sester in zdravstvenih tehnikov Slovenije. =
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Fidi koencim 10°®

Edini preparat s koencimom Q 10 v Sloveniji,
ki je registriran kot zdravilo,

kar zagotavlja preverjeno uc¢inkovitost

in varnost izdelka.

Izbrana kombinacija Q 10 in antioksidantov:
« krepi oslabelo srce
« zavira razvoj ateroskleroze
» spodbuja imunski sistem
- izboljSuje telesno in dusevno zmogljivost
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tablete ¥ : terbinafin
krema : ‘

Terbinafin je najucinkovitejSe zdravilo
za dermatofitne okuzbe nohtov.

Sestava Tablete: 1 tableta vsebuje 125 mg ali 250 mg terbinafina v obliki terbinafinijevega klorida. Krema: 1 g kreme vsebuje 10 mg terbinafinijevega klorida. Indikacije Tablete: Glivi¢ne okuzbe nohtov, koze
in lasi3¢a, ki jih povzrodajo dermatofiti, ter okuzbe koZe, ki jih povzro¢ajo kvasovke. Krema: Glivi¢ne okuzbe koZe, ki jih povzrotajo dermatofiti in kvasovke, vklju¢no z obolenjem pityriasis versicolor.
Odmerjanje in nacin uporabe Tablete: Odrasli jemljejo 1 tableto po 250 mg enkrat na dan. Otroci jemljejo % tablete do 2 tableti po 125 mg enkrat na dan, odvisno od telesne mase. Zdravljenje traja razli¢no
dolgo, odvisno od indikacije in jakosti okuzbe. Krema: Kremo nanesemo enkrat do dvakrat na dan, odvisno od vrste obolenja. Kontraindikacije Preobutljivost za terbinafin in ostale sestavine zdravila.
Posebna opozorila in previdnostni ukrepi Tablete: Bolniki z zmanj$anim delovanjem jeter ali ledvic smejo jemati le polovico obi¢ajnega odmerka. Ce se pri bolniku pojavijo znaki, ki kaZejo na obolenje
jeter, je treba ugotoviti vzroke in zdravljenje po potrebi prekiniti. Krema: Ce se pojavi huda preobéutljivostna reakcija, je treba zdravljenje prekiniti. Krema ne sme priti v o¢i. Medsebojno delovanje z drugimi
zdravili Tablete: Pri so¢asnem jemaniju zdravil, ki inducirajo presnovne encime, ali zdravil, ki zavirajo aktivnost jetrnih encimov iz skupine P450, odmerek prilagodimo. Krema: Poro¢il o medsebojnem delovanju
zdravil pri lokalni uporabi terbinafina ni. Nose¢nost in dojenje Zdravljenje s terbinafinom pri nose¢nicah odsvetujemo, razen v primerih, ko korist za mater opravi¢uje tveganje za plod. Med zdravljenjem
naj matere ne dojijo. NeZeleni uéinki Tablete: NeZeleni u¢inki so blagi oziroma zmerni in prehodni. Najpogosteji so v prebavilih. Lahko se pojavijo preobéutljivostne reakcije na koZi, glavobol, motnje v
delovanju misi¢no-skeletnega sistema ali prehodne spremembe v okusanju. Drugi neZeleni u¢inki so redki. Krema: Po lokalni uporabi terbinafina redko pride do srbenja ali peko¢ega obc¢utka na koZi. Na¢in
izdajanja zdravila Samo na zdravniski recept.

Oprema 14 tablet po 125 mg in 250 mg, 15 g kreme po 10 mg/1 g.

Datum priprave besedila april 2006

Podrobnejse informacije so na voljo pri proizvajalcu.

(Le KRKN

Krka, d. d., Novo mesto, Smarjeska cesta 6, 8501 Novo mesto, www.krka.si




