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Z naglimi spremembami, ki nasta¬
jajo v naši mladi, neodvisni državi Slove¬
niji, se spremembam ne more izogniti tudi
zdravstvo. Priča smo začetkom zasebnega
zdravstva, dodatnega zdravstvenega za¬
varovanja in še marsičemu. Prav gotovo
imajo te spremembe vpliv tudi na delo nas,
medicinskih sester.

Ob ustanovitvi Zbornice zdravstve¬
ne nege decembra 1992 se jeporodila tudi
misel in potreba po novem glasilu, ki nas
bo skušalo čim bolje obveščati o delu in
poslovanju Zbornice, hkratipa tudi sproti
obveščati o strokovnih srečanjih društev
in sekcij tero drugihpomembnih dogajan¬
jih.

In tako jepred vami žeprva številka
našega novega informativnega biltena, ki
smogapoimenovali UTRIP. Izhajal naj bi
vsak mesec, vsakičpa bomo natisnili pri¬
bližno 8.500 izvodov, tako da bomo naše
glasilo lahko posredovali res vsem člani¬
cam in članom Zbornice zdravstvene nege
Slovenije.

Zavedamo se, da prva številka
UTRIPA, in verjetno še nekaj naslednjih,
ne bo zadostila vsem našim ciljem, vendar
je ledprebit! Z vašopomočjo, drage bralke
in bralci, z vašimi kritičnimi pripombami
in predlogi ga bomo sproti izpopolnjevali
tako, da bo sčasoma postal vaš zvesti
spremljevalec.

Pišite nam in sodelujte z nami.
Veronika Kunstek Pretnar



Ustanovitev Zbornice zdravstvene nege Slovenije je sprožil tok
dogodkov in nujnost, da se enakopravno vključimo v graditev sodob¬
nega sistema zdravstvenega varstva. Delež Zbornice zdravstvene
nege Slovenije je skrb za skladen razvoj stroke, ki bo zastopala
interese vseh članov in jim omogočala pravno zaščito in pomoč. Prek
nje mora zdravstvena nega pridobiti ugled, z avtonomnim nadzorom
pa zagotoviti vestno, k varovancu usmerjeno, individualizirano
zdravstveno nego.

Zbornica bo pomembna stopnja v našem strokovnem in
družbenem organiziranju. Lažje bomo reševali krize, ki se pojavljajo,
in naloge, ki so vedno bolj zahtevne. Iz spoštovanja do preteklih
naporov naših kolegic naj vas spomnim še na nekaj do sedaj storjenih
korakov, na katerih gradimo našo sedanjost.

V obdobju od začetka tega stoletja do danes je zdravstvena nega
doživela korenito spremembo. Od pretežno v prakso naravnanega
dela, ki je bilo odvisno od narave in zahtevnosti bolezni, je zdravstvena
nega postala sodobna profesija, vpeta v soodvisnost z drugimi
profesijami znotraj zdravstvenega varstva.Praksa ostaja še vedno
pomembno torišče dela, vendar takšna praksa, ki temelji na
znanstvenem pristopu.

Odmedicinske sestre pričakujemo, dabo usposobljena za samos¬
tojno in kompetentno strokovno delo, da bo ustvarjalna - sposobna
razvijati ustrezne tehnike in metode dela, procesno izvajati svoje delo
in ga vrednotiti. Znala bo presoditi okoliščine, ko mora svoje avtonom¬
no delo uskladiti z diagnostično-terapevtskim programom. Strokovni
vrh zdravstvene nege bodo predstavljale akademsko izobražene
medicinske sestre. Njim je naložena skrb, da stroka ne bo nazadovala
ali da ne bo posegala na tista strokovna področja, za katera ni kom¬
petentna. Odgovorne bodo za pedagoško delo, vodenje in raziskovanje.
Razmejitev dela jasno kaže njeno dvojno funkcijo. Opredeljeno je



področje, kjer dela avtonomno, in drugo, kjer je njeno delo odvisno in
vezano na okvir zdravstvenega tima. Ali drugače, predstavljen je
odnos medicina - zdravstvena nega. Sprejeti moramo, da sta medicina
in zdravstvena nega dve specifični profesiji, z različnimi nalogami in
med seboj odvisni ter da se porušeni profesionalni odnosi odražajo v
zdravstvenemtimu. Predvsempa jih občutijo varovanci. Ali to želimo?

Oba profesionalna kodeksa postavljata na prvo mesto skrb in
pomoč varovancu, da le-ta kar najbolj usklajeno živi v času zdravja in
bolezni.

Sodoben pristop zahteva tudi porazdelitev vlog med različnimi
profili zdravstvenih delavcev. V današpjem času posameznik ne more
dosegati optimalnih rezultatov niti v osebnem življenju, še manj na
profesionalnempodročju. Prav tako ne more izolirano delovati nobena
zdravstvena profesija in biti pri tem uspešna. Prihodnost je v
sodelovanju. Timsko delo mora zaživeti, kajti različni profili
zdravstvenih delavcev, ki realno nastopajo v zdravstvenem timu,
morajo usklajeno in odgovorno delovati. Moč timskega dela se mora
odražati v zdravstveni zakonodaji in drugih aktih.

Najbrž je malo držav v Evropi, kjer bi imele medicinske sestre
ustrezno vlogo pri oblikovanju zdravstvene politike in sprejemanju
odločitev, pomembnih za zdravstveno varstvo. Vzrokov je prav gotovo
več.

Pomanjkanje formalne moči na vrhu se zrcali tudi v
zdravstvenih timih, kjer nima enakopravne vloge niti nima odločilne
besede v negovalnih timih.

Zdravstvena nega velja za žensko delo in s tem so povezane tudi
vse značilnosti ženskih poklicev: nizka plača, slabi delovni pogoji,
manjše možnosti za napredovanje in omejene možnosti za izobra¬
ževanje.

Ključna področja v zdravstveni politiki imajo zdravniki.
Nesporno je zdravstveno področje tisto, kjer je hierarhija

najmočnejša in po izkušnjah, kijih imamo, obstojajo zelomočne težnje,
da se tako stanje tudi ohrani. Normalno je, da spremembe sprožajo
odpore, težave, nerazumevanje. Ni pa normalno, da so odpori tako
dolgotrajni, vplivi tako mračno močni, nepripravljenost tako očitna,
da so nakopičeni problemi dosegli vrhunec in do obrata mora priti.



Zavedati se namreč moramo, da zdravstvena nega obstaja, se razvija
in postaja avtonomna. To tudi vseskozi dokazujemo in pri tem
vztrajamo. Zato smo tudi pošiljali pisne pripombe na osnutek nove
zdravstvene zakonodaje, dokler nismo dosegli, da so bile nekatere
ključne pripombe upoštevane in vnešene v zakon. Nekatere pa so bile
spretno izpuščene ali dvoumno napisane, na kar pa nismo mogli več
vplivati (zbornica zdravstvene nege - druge zbornice).

Vztrajno tudi dokazujemo in utemeljujemo pri Ministrstvu za
zdravstvo, da imenuje v novo oblikovani Zdravstveni svet tudi nekoga,
ki bo zastopal področje zdravstvene nege.

Medicinske sestre se bomo morale še naučiti odločno in dejavno
postavljati zahteve in iskati poti za doseganje ciljev. V podporo nam
je Svetovna zdravstvena organizacija, ko je leta 1989 na svoji
skupščini sprejela resolucijo (krepitev vloge zdravstvene nege za pod¬
poro strategiji Zdravje za vse do leta 2000), s katero je pozvala države
članice, da podprejo in spodbujajo možnost, da medicinske sestre
zasedejo vodstvena delovna mesta in se vključujejo v vodenje, ter
sodelujejo pri načrtovanju in izvajanju zdravstvene aktivnosti v
deželi. V resoluciji je še dodatno poudarjeno, kako pomembno je, da se
te aktivnosti medicinskih sester odražajo v zdravstveni politiki.
Država Slovenija je podpisnica te resolucije in zato obvezana, dapreko
Ministrstva za zdravstvo podpre usmeritve SZO, na samo formalno
ampak tudi dejansko.

Za nas bi bilo zelo spodbudno samostojno članstvo vmednarodni
sestrski organizaciji ICN. Smo sredi zaključnih proceduralnih postop¬
kov za samostojno članstvo Zveze društev medicinskih sester in
zdravstvenih tehnikov Slovenije s kontinuiteto od leta 1929. Z or¬
ganiziranostjo, delom in sodelovanjem, ki gaje preverilo vodstvo ICN,
smo dokazale, da smo pripravljene sprejeti novo vlogo medicinske
sestre, ki temelji na načelih SZO.

Z izobraževanjem na fakultetni ravni, ki se bo pričelo z nas¬
lednjim akademskim letom (1993-1994) se bodo uresničila naša dol¬
goletna prizadevanja in želje. Zdravstvena nega je samostojna
akademska disciplina z natančno opredeljenimi teoretičnimi iz¬
hodišči, ki usmerjajo prakso zdravstvene nege, utrjujejo strokovno
samozavest in etična načela. Tako bo zagotovljena kvalitetna
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zdravstvena nega, od katere morajo imeti največ koristi varovanec,
njegova družina in skupnost; medicinsde sestre pa profesionalno
zadovoljstvo ob tem, da smo storile najboljše.

Dokazale smo, da Zveza društev medicinskih sester in
zdravstvenih tehnikov Slovenije ni le formalna stanovska or¬
ganizacija, ki združuje nekaj tisoč medicinskih sester in zdravstvenih
tehnikov. Smo vedno bolj učinkovita organizacij a, kije sposobnahitrih
in enotnih akcij. To smo dokazale tudi s kandidiranjem naše predstav¬
nice v Državni svet in uspele. To je naš skupen uspeh, naš prispevek
k celovitejšemu razumevanju zdravstvenega varstva in s tem tudi k
boljšemu zdravstvenemu varstvu za vse.

In končno možnost, zaradi katere smo se danes tudi zbrali in jo
želimo uresničiti. To je ZBORNICA ZDRAVSTVENE NEGE. Veliko
upov polagamo vanjo, veliko želja in pričakovanj. Prevzemamo pa tudi
veliko odgovornosti. Pravice, ki namjih zakon s tem daje, bomomorale
z vso resnostjo izkoristiti, priboriti pa si še vse tiste, za kar vemo, da
mora urejati vsaka profesija sama.

Izvleček iz nagovora predsednice Zveze društev
medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov Slovenije Nane
Domajnko na ustanovni skupščini Zbornice zdravstvene nege
Slovenije - 15. 12. 1992



PRISTOPNA IZJAVA
ZA ČLANSTVO

V
ZBORNICI ZDRAVSTVENE NEGE

SLOVENIJE

Izpolnjeno in podpisano izjavo odpošljite na sedež Zbornice
zdravstvene nege Slovenije - Vidovdanska 9, Ljubljana



ZBORNICAZDRAVSTVENENEGESLOVENIJE
LJUBLJANA,VIDOVDANSKA9
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LEKOVA DOMAČA LEKARNA JE ZDRUŽILA
SODOBNO ZNANJE IN STOLETNE IZKUŠNJE

IN VAM PRIPRAVILA VRSTO SODOBNIH
ZDRAVIL IN PRIPRAVKOV NARAVNEGA

IZVORA ZA SAMOZDRAVLJENJE AKUTNIH
IN KRONIČNIH BOLEZNI.

lek ljubljana



Medicinske sestre Slovenije smo prehodile naporno in dolgo dve
leti trajajočo pot, da bi ustanovile Zbornico zdravstvene nege
Slovenije. V mesecu decembru lanskega leta smo uspele.

Ustanovljena je bila torej zbornica kot stanovska organizacija
medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov in sicer zato, dabi ščitila
in zastopala stanovske interese svojih članov. Vstatutu so opredeljene
njene naloge:

- skrb za skladno delovanje stroke zdravstvene nege,
- aktivno sodelovanje pri pripravi zakonov in predpisov s

področja zdravstvenega varstva z vidika zdravstvene nege,
- izvajanje strokovnega nadzora nad opravljanjem zdravstve¬

ne nege,
- podeljevanje, podaljševanje in odvzemanje licenc za samos¬

tojno opravljanje dela,
- izstavljenj emnenj za dodeljevanje odločb o podelitvi koncesij,
- oblikovanje kodeksa etike medicinskih sester in zdravstve¬

nih tehnikov ter skrb za opravljanje zdravstvene nege po
načelih tega kodeksa in ukrepanje v primeru kršitve,

- spremljanje, obravnavanje in reševanje problematike dela,
delovnih pogojev ter vrednotenje dela,

- načrtovanje in izvajanje permanentnega strokovnega iz¬
popolnjevanja,

- spremljanje kadrovske politike in načrtovanje potreb po
medicinskih sestrah in zdravstvenih tehnikih v republiki,

- ščitenje in strokovni nadzor nad pripravniki,
- ščitenje upokojenih medicinskih sester,
- nudenje pravne pomoči svojim članom,



- sodelovanje s proizvajalci medicinske opreme in pripomoč¬
kov za nego in oskrbo varovancev,

- opravljanje časopisno založniške dejavnosti,
- sodelovanje z Razširjenim strokovnim kolegijem za zdrav¬

stveno nego, državnimi organi, ministrstvi, izobraževalnimi
institucijami, Zavodom za zdravstveno zavarovanje Slove¬
nije, Inštitutom za varovanje zdravja.

Organi zbornice so:
- skupščina,
- predsednik,
- podpredsednik,
- sekretar,
- predsedstvo zbornice,
- regijska društva,
- nadzorni odbor,
- razsodišče,
- zbornične komisije,
- strokovne sekcije.
Na sami skupščini šobili izvoljeni: za predsednico zbornice Nana

Domajnko, podpredsednico - Bojana Filej, sekretarko - Petra Kersnič,
v/ Vter člani nadzornega odbora (Rehar, Velepič, Žagar, Silec, Kozlovič) in

razsodišča (Gorše, Vuga, Murn, Nezman, Grbec).
V mesecu januarju je prišlo do konstituiranja organov in do

izvolitve predsednikov teh organov (predsednica razsodišča - Vera
Grbec, predsednica nadzornega odbora - Marina Velepič. Za oba
organa sta že pripravljena osnutka aktov: Pravilnik o finančnem
poslovanju zbornice in o delu nadzornega odbora ter Pravilnik o
organizaciji in delovanju razsodišča Zbornice zdravstvene nege
Slovenije.

Tudi kodeks etike medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov
je v končnem oblikovanju.

Verjetno pa je treba razložiti funkcijo regijskih društev v novi
organiziranosti. Do sedaj je bila funkcija društev razvijanje



društvenih in strokovnih nalog zdravstvene nege in njenih nosilcev.
Z ustanovitvijo zbornice pa smo na področju zdravstvene nege dobili
institucijo, ki hkrati združuje zbornične, strokovne in društvene
naloge. Zato so odslej regijska društva organi zbornice. Pod nazivom
Zveza društev medicinskih sester pa se vključujejo v Mednarodno
organizacijo medicinskih sester - ICN.

Na prvi seji predsedstva zbornice bo določena začasna višina
članarine, ki jo bodo tistim, ki bodo izpolnile pristopno izjavo za
včlanitev v zbornico, neposredno odtrgali odplače. Zbornica bo določen
odstotek tako zbranih sredstev vračala regijskim društvom. Tako bo
članarina hkrati članarina za društvo in zbornico. Vsaka članica
zbornice bo prejemala brezplačno informativni bilten ZBORNICE
ZRAVSTVENE NEGE: UTRIP.

Kernamje vsemv interesu, da postanemo čimprej člani Zbornice
z vsemi pravicami in dolžnostmi, vas prosimo, da pristopne izjave
odpošljete čimprej, najkasneje pa do 30. marca 1993. Seveda pa bodo
možne prijave še med letom. Pristopne izjave izpolnite skrbno in
natančno, saj bomo na podlagi teh podatkov uredili register
medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov Slovenije.

Naša prihodnja pot je začrtana, stopimo nanjo v čimvečjem
številu!

Podpredsednica
Zbornice zdravstvene nege Slovenije

Bojana Filej



Da bi se bolje spoznali, Vam posredujemo seznam 11 društev
medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov in njihovih predsednic:
1. Društvo medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov

Ljubljana
- 2.815 članov,
- predsednica Jelka Mlakar, zaposlena v Kliničnem centru v

Ljubljani, Kirurške službe, 61000 Ljubljana, Zaloška 7
2. Društvo medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov Celje

- 1.118 članov
- predsednica Olga Nezman, zaposlena v Zdravstvenem domu

Celje, 63000 Celje, Gregorčičeva 5
3. Društvo medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov Koper

- 310 članov,
- predsednica Miroslava Bažec, zaposlena v Zdravstvenem

domu Koper, 66000 Koper, Dellavallejeva 3
4. Društvo medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov Kranj

- 704 člani,
- predsednica Zdenka Brešar, zaposlena v Bolnišnici za

ginekologijo in porodništvo Kranj, 64000 Kranj, Kidričeva 38
5. Društvo medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov Maribor

- 1.410 članov
- predsednica Boj anaFilej, zaposlena v Zdravstvenem dom dr.

Akolfa Drolca Maribor, 62000 Maribor, Ulica talcev 9
6. Društvo medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov

Nova Gorica
- 318 članov
- predsednica Andreina Savelli, zaposlena v Zdravstvenem

domu Nova Gorica, 65000 Nova Gorica, Leninova 8



7. Društvo medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov Murska
Sobota
- 710 članov
- predsednica Milka Kavaš, zaposlena v Splošni bolnišnici

Murska Sobota, 69000 Murska Sobota, Arhitekta Novaka4
8. Društvo medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov

Novo Mesto
- 310 članov
- predsednica Zvonka David, zaposlena v Splošni bolnišnici

Novo Mesto, 68000 Novo Mesto, Šmihelska 1
9. Društvo medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov

Ptuj-Ormož
- 208 članov
- predsednica Irena Galun, zaposlena v Splošni bolnišnici

Ptuj, 62250 Ptuj, Potrčeva 23
10. Društvo medicinskih sester in zdravsftvenih tehnikov

Slovenj Gradec
- 402 člana,
- predsednica Bojana Zemljič, zaposlena v Splošni bolnišnici

Slovenj Gradec, 62380 Slovenj Gradec, Gosposvetska 3
11. Društvo medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov Velenje

- 72 članov
- predsednica Vera Rakun, zaposlena v Zdravstveni postaji

Luče, 63334 Luče ob Savinji
Strokovne izkušnje izmenjujemo in nadgrajujemo v 20 strokov¬

nih sekcijah:
1. Sekcij a medicinskih sester v šolstvu
2. Sekcija medicine dela, prometa in športa
3. Sekcij a medicinskih sester babic
4. Nevropsihiatrična sekcij a
5. Pnevmoftiziološka sedcij a
6. Pediatrična sekcij a
7. Sekcij a operacij skih medicinskih sester
8. Sekcija patronažnih medicinskih sester
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9. Sekcija medicinskih sester za anestezijo, intenzivni nego
in terapijo ter transfuziologijo

10. Sekcija medicinskih sester splošne medicine
11. Oftalmološka sekcij a
12. Sekcija kirurških medicinskih sester
13. Sekcija medicinskih sester v zdraviliški dejavnosti
14. Sekcija medicinskih sester v onkologiji
15. Sekcija za zdravstveno nega stom
16. Endokrinološka sekcija medicinskih sester in zdravstvenih

tehnikov
17. Sekcija medicinskih sester za področje nefrologije, dialize

in transplantacije
18. Sekcija medicinskih sester v endoskopiji
19. Sekcija zdravstvenih tehnikov in medicinskih sester reševalcev
20. Sekcija medicinskih sester v stomatologiji

Strokovni vrh zdravstvene nege je Razširjeni strokovni kolegij
za zdravstveno nego, ki ga je imenovelo Ministrstvo za zdravstvo
Članice kolegija so: Majda Ban, Marica Bohinc, Slavica Naumov, Ela

vOkršlar, Frida Roblek, Antonija Sedonja, Olga Šuštaršič, Marija
Švajncer, Anka Terceglav, Marjeta Tomažin, Silva Vuga, Majda Zorec,
predseduje mu Ladi Skerbinek.

Svoje interese bomo uveljavljale v parlamentu prek naše
predstavnice v Državnem svetu Majde Šlajmer-Japelj.

V Zavodu za zavarovalništvo Slovenije smo zastopane prek
Milke Kavaš, ki je članica upravnega odbora Zavoda za zavaroval¬
ništvo Slovenije in Majde Zorec, ki je imenovana v projektno skupino
za izdelavo sistema fakturiranja storitev.

V Republiškem odboru Sindikata zdravstva in socialnega
skrbstva Slovenije, katerega člani so v veliki večini tudi naši člani, nas
zastopa Petra Kersnič.

Gotovo je še veliko oblik in vsebin vašega delovanja, zato
pričakujemo, da nas boste o tem obveščali. Na sedežu zbornice smo
dosegljivi v tajništvu dnevno od ponedeljka do petka med 8. in 14. uro
- tajnica Bojana Bučar, vsak torek od 14. do 17. ure pa sekretarka
Petra Kersnič.

Petra Kersnič


