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Avtorica slike na naslovni strani
medicinska sestra

Zofka Skor¢i¢

nam pripoveduje

kratkem bi vam opisala svojo pot, ki
me je pri 70 letih zanesla med slikarje,
v drustvu likovnih samorastnikov sem
se spoznala s prvim risarskimi znan-
jem. Ko se je ustanovila “Univerza za
tretje Zivljenjsko obdobje” sem nadaljevala svoj
Studij v razlicnih tehnikah, tj. akvareli, pasteli, olje,
linorezi, grafika, tus. Slikam predvsem krajine.

Spoznala sem nove prijatelje, poleg slikarskega
znanja sem dobila tudi SirSe obzorje o marsikaterih
stvareh. Skratka, univerza je cudovito zapolnila moj
Cas in mi pomagala odkriti marsikaj lepega.

To je za starejSega cloveka nekaj cudovitega, saj
ni sledu osamljenosti; podrocja, ki jih zajema uni-
verza za tretje Zivijenjsko obdobje, so pa toliko
obseZna po svojih dejavnostih, da vsakdo lahko
najde kaj zase. Sama sem nasla slikanje in tudi
kiparstvo, tega sem zelo vesela in sem srecna.

fotografija na naslovni strani

Olje na platnu
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postovane kolegice in kolegi, delegati
skupscine, od ustanovitve Zbornice pa do
danasnjega srecanja je preteklo Ze vec kot
dve leti. V tem obdobju smo Ze enkrat
kriti¢no ocenili rezultate nasih aktivnosti
in ponovno potrdili pravilnost nasih odlocitev. Na§
trud in Zelje so pogosto spremljali z bolj ali manj
prikritim dvomom, z bolj ali manj prikritim opazo-
vanjem, kam bodo tokovi zdravstvene politike in
zakonodaje zanesli Zbornico in njene akterje.

Po zacetni nestrpnosti in Zelji po ¢im hitrejSem in
direktnem doseganju ciljev je sedaj nastopilo obdobje
napredovanja z majhnimi koraki.Navsezadnje se
velike stvari praviloma uresniujejo z vztrajnostjo in
postopnostjo in s trdnim prepricanjem, da je cilj vre-

" S

den truda. To spoznanje je pomembno tudi zato, da
nas ne bo v¢asih kar preve¢ oitno sprenevedanje oko-
lice spravilo v malodugje. Zato so letne skup$Cine
pomembne. Ko pregledujemo nase skupno delo, lahko
zbrano pretehtamo, cesa je ve€, uspehov ali neuspe-
hov.

Moj pogled na preteklo leto temlji na treh pomem-
bnih sklopih, ki se prepletajo:

- katere cilje smo dosegli,

- na katerih projektih Se vedno vztrajamo,

- kaj nacrtujemo za prihodnjost.

Katere cilje smo dosegli, oziroma, ali smo sploh
dosegli napredek? Preko zborni¢nega glasila UTRIP
vas sicer redno mesecno obveS¢amo o aktivnostih
predsedstva oziroma upravnega odbora, ki ima
izviSilno vlogo. Vsak vidnejSi rezultat je istocasno
predstavitev Zbornice, ki je okolje skoraj ne more ve¢
prezreti. Tak vidnejSi rezultat je odprto mesto sveto-
valke za podrocje zdravstvene nege pri Ministrstvu za
zdravstvo. Dolgo smo utemeljevalji potrebo po
razpisu takega delovnega mesta, ki bo pokrivalo
podrocje zdravstvene nege, in po namestitvi medi-
cinske sestre, ki bo opravljala izklju¢no vse te naloge.
Tako je s 1.12.1994 mesto svetovalke ministra za
zdravstvo zasedla ga. Darja Cibic, ki jo je predlagala
Zbornica in za katero smo menili, da najbolj ustreza
pogojem za to zahtevno delo. Ga. Darja Cibic je visja
medicinska sestra, dipl. org. dela. Zaradi obseZnih in
vedno bolj akutnih problemov v zdravstveni negi je
bilo tako delovno mesto nujno potrebno. To se potrju-
je tudi v vedno boljSem pretoku informacij na relaciji
Zbornica - Ministrstvo za zdravstvo, v stalnih stikih in
v dobrem sodelovanju, ko se je treba hitro in
ucinkovito odzvati. Seveda je to le del nalog, ki jih
opravlja ministrova svetovalka. Naslednji pomembni
del vklju¢uje medresorsko sodelovanje in povezovan-
je s svetovalkami za zdravstveno nego v drugih
drzavah, v Evropi in izven nje.
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Za stroko je pomemben doseZek tudi to, da
Zbornica s svojim mnenjem Ze vpliva na vloge medi-
cinskih sester in zdravstvenih tehnikov za zasebno
delo. Kot smo predvideli, vsi prosilci in prosilke niso
bili zadovoljni z mnenjem, ki ga je oblikovala
Komisija za zasebno delo in naSa pravna sluzba.
Njihova pri¢akovanja niso bila skladna z merili, ki
temeljijo na strokovnih napotkih Republiskega
strokovnega komiteja za zdravstveno nego in obsto-
je¢i zakonodaji. Razmejitev del in nalog med medi-
cinskimi sestrami in zdravstvenmi tehniki, ki jo je na
pobudo Zbornice pripravil Republiski strokovni
komite za zdravstveno nego, bo pojasnila nekatere
dileme in gotovo vplivala na spremembo izhodis¢ za
dajanje pozitivnih mnenj za zasebno delo. Se vedno
namre¢ opozarjamo tako Ministrstvo za zdravstvo kot
Zavod za zdravstveno zavarovanje, da se mora zago-
toviti kakovostna obravnava zavarovancev ne glede na
to, ali i8¢ejo pomo¢ v javni zdravstveni sluzbi, pri
zasebniku s koncesijo ali v drZavni instituciji. V vseh
primerih se mora ohraniti enak strokovni nivo z enaki-
mi kadrovskimi normativi in v ¢im vecje zadovoljstvo
varovanca.

Zateli smo s kontinuiranim izobrazevanjem
¢lanov zbornice. Ko smo na zadnji skups€ini sprejeli
Kodeks in ga slavnostno promovirali oktobra v
LaSkem, smo se vsi zavedali, da je za uspeSno delo
medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov enako
pomembno dobra strokovnost kot dorecena poklicna
eti¢na pravila, ki vravnavajo dejavnost in pomagajo
pri oblikovanju lastnih stali$¢ in vrednot. Pri tem ima
pomembno vlogo proces vzgoje in izobraZevanja.
Izpeljali smo Ze organizacijske priprave za prvi ciklus
funkcionalnega izobraZevanja za medicinske sestre,
uciteljice profesionalne etike in zdravstvene nege.
Program je zasnovan tako, da zado3¢a vsem kriterijem
za napredovanje v stroki.

Za vsc zdravstvene tehnike, ki Sele vstopajo v :

poklic, smo po nalogu Ministrstva za zdravstvo
posodobili in dopolnili napotke za uspe$no
vkljucevanje v pripravnitvo in jih strnili v edicijo
“Moje pripravniStvo”. Za mentorje pripravnikov in
izpraSevalce pri strokovnih izpitih bomo pripravili
ucno delavnico na temo, kako ucinkovito izvajati
pripravnistvo, da bo lahko teorija zaZivela tudi v prak-
si. Ob tem obstaja Se vedno odprto vpraSanje nagraje-
vanja mentorjev in. neurejeno financiranje
pripravni§tva, ki zadeva Ze pravno podrodje in
sindikat.

Z drugim delom sprejete obveznosti, to je revizija
programov pripravniStva za medicinske sestre, predla-
ganje sprememb in vgrajevanje le-teh v obstojece pro-
grame, smo priceli pred kratkim. V delovni skupini
sodelujejo strokovnjakinje iz prakse, iz obeh Visokih
Sol (Ljubljana in Maribor), iz Zavoda za Solstvo in
Clanice zbornicne komisije za izobraZevanje. Skupina
bo izdelala tudi katalog vsebin za strokovni izpit, ki
bo namenjen tako izpraSevalcem kot kandidatom.

Prav sledece tri naloge:

- dajanje mnenj za zasebno delo,

- prenova programov pripravni§tva za medicinske
sestre in zdravstvene tehnike,

- priprava programov pripravni§tva za profesorje
zdravstvene vzgoje in izbira vsebin za strokovni izpit,

ki smo jih oz. jih Se bomo opravili, dokazujejo, da
so nam priznane neke kompetence za urejanje stroke,
vendar §¢ premalo za avtonomno delovanje, ker
nimamo legalne osnove.

Zdravstvena nega bo postala avtonomna, ko bo
pripravljen Zakon o zdravstveni negi in bo dodelana
organizacijska struktura. Izdelali smo zasnovo
Organizacijske ~ sluzbe zdravstvene nege v
zdravstvenih zavodih. NaSo vizijo smo strnili v pro-
jekt, ki je Ze bil predstavljen in dan v razpravo na dveh
strokovnih sestankih. Sestanek z direktorji in glavni-
mi sestrami bolniSnic v Sloveniji je vodil drZavni
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sekretar prim. dr. Janez Zajc, z direktorji zdravstvenih
domov pa je razpravljala drZavna sekretarka prim. dr.
Dunja PiSkur-Kosmac. Pripombe in sugestije
vklju¢no s tistimi, ki jih je pripravil RepubliSki
strokovni komite za zdravstveno nego, smo uskladili
in predlog bo poslan na Ministrstvo za zdravstvo v
nadaljnji postopek.

Na InStitutu za varovanje zdravja smo se zaceli
skladno s sklepi skupS¢ine pogovarjati 0 moZnostih
oblikovanja organizacijske enote za zdravstveno nego,
v sklopu katere bi imela pomembno vlogo sluzba za
vodenje patronazne dejavnosti. Zaradi reorganizacije
zdravstva in teZnje po prehajanju patronaZe v zasebno
dejavnost, predvsem pa zaradi nesporne vloge medi-
cinskih sester v primarnem zdravstvenem varstvu, bo
imela taka organizacijska enota poleg usmerjevalne in
svetovalne vloge tudi zahtevno raziskovalno nalogo
za vso Slovenijo. Skupno z Ministrstvom za zdravst-
vo in Republiskim strokovnim komitejem za
zdravstveno nego bomo pripravili izobrazbene
zahteve in obseg dela za medicinsko sestro, ki bo
odgovorna za vodenje take enote.

Trenutno predstavlja izobraZevanje babic poseben
problem, o katerem se je Ze veliko razpravljalo tako
na Ministrstvu  za  zdravstvo, RepubliSkem
strokovnem komiteju za zdravstveno nego, na
predsedstvu Zbornice in v sekcijah. Organiziran je bil
poseben posvet v DS. Pobudnica je bila ga. Slajmer
Japelj - drzavna svetnica. Problem, ki se ga Zivo
zavedamo in za katerega smo oblikovali reSitev v
skladu z ravojem poklica zdravstvene nege v
Sloveniji. Predlog je bil dobro pretehtan. UpoStevali
smo zahtevnost in odgovornost dela medicinske sestre
v porodniki zdravstveni negi, staliS¢a ICN-a in vidik
strokovne avtonomije. V poloZaju, ko je potrebno
prepri¢evati  strokovnjake drugih zdravstvenih
podrocij z utemeljenimi argumenti, je Se kako
pomembno enotno mnenje in stali§¢e stroke. Ko je

dogovor sprejet, si ne smemo dovoliti odstopan.
Mnenja posameznikov, posebno ¢e ne izhajajo iz pok-
licne doktrine, javnost zavajajo in dajejo vtis neuskla-
jenosti in razhajanja v stroki. Stali$¢e Zbornice je
jasno. V slovenskem prostoru potrebujemo medi-
cinske sestre s Siroko splosno izobrazbo, ki jim bo
omogocala avtonomnost v stroki. Glede na zahtevnost
dela pa Se dodatno specializacijo. Taka zahtevna dela
0 na primer patronazna zdravstvena nega, psihia-
tri¢na zdravstvena nega, ipd. Tudi za izvajanje porod-
niSke zdravstvene nege so potrebna dodatna znanja.
To pa ne pomeni samo znanje in usposobljenost za
vodenje normalnega poroda, ampak pomeni celovito
oskrbo Zene nosecnice in otroka ter matere pred, med
porodom in po njem. Ob tem mora biti sposobna pre-
poznavati probleme in potrebe druZine, s katero se
sreCuje v najbolj intimnih trenutkih Zivljenja. Za tako
zahtevno in odgovorno presojanje in odlocanje je
potrebna Siroka splo$na izobrazba, pa tudi Siroka
osebna kultura, ki se odraZa v ljubeznivem, korekt-
nem CloveSkem odnosu do varovanke in njene
druZine.

Vracanje na monovalentno izobraZevanje pomeni
vraCanje v preteklost. Pomisleki niso samo strokovni,
ampak tudi racionalni in ekonomski:

- ni namre¢ z raziskavo dokazano, koliko medi-
cinskih sester/babic potrebujemo v slovenskem pros-
toru v kratkoro¢nem in srednjerocnem obdobju,

- ni upoStevana utemeljitev, da tako ozko izo-
braZena medicinska sestra/babica nima pogojev za
delo na drugem podrocju zdravstvene nege, :

- da nima moZznosti za poklicno uveljavljanie,
ampak bo prisiljena delati na istem delovnem mestu
pod vsakr$nimi pogoji ali pa zapustiti poklic,

- racionalna in ekonomska upravicenost priprave
in izvajanja rednega programa, ki bo morda izvajan
samo vsako drugo ali tretje leto.

Mnenje Zbornice je bilo jasno predstavljeno in
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utemeljeno na Ministrstvu za zdravstvo in
Zdravstvenem svetu in to veCkrat v pogovorih in
pisno. Zato je nemoralno spraSevati, kaj je stroka
naredila za reSitev tega problema (pomanjkanje
babic). Niti ni etiCno prelagati odgovornosti na
Zbornico, ki nima legalne pravice in mo¢i zahtevati,
ampak lahko le ponudi za stroko najbolj sprejemljivo
reSitev. Zbornica je reSitev predlagala. Seveda reSitev
ni bila v skladu z mnenjem Republiskega strokovnega
komiteja za ginekologijo in porodnistvo, ki Zeli ozko
izobrazeno medicinsko sestro/babico, ki bo imela
znotraj zdravstvenega tima jasen, vendar ozko defini-
ran poloZaj, niti ne vemo, kako se bo odlocil
Zdravstveni svet na korespondencnem glasovanju.
Ob tem je zaskrbljujoce, da imajo enako ali zelo
podobno mnenje z majhnimi variacijami nekatere
medicinske sestre, ki vodijo zdravstveno nego v

porodni$nici in jim tako ozko gledanje ne bremeni

duha, niti se ne zavedajo, da bodo soodgovorne za
zmedo, ki bo nastala, ko se bodo Cez nekaj let
sreCevale na istem oddelku babice, medicinske ses-
tre/babice, medicinske sestre/specialistke porodniske
zdravstvene nege. Ponovno poudarjam. Posami¢na
mnenja v odnosu do staliS¢ strokovne doktrine ne
morejo in ne smejo biti odloCujoca.

Med problemi, ki se Se niso premaknili v pozi-
tivno smer, je zdravstvena zakonodaja in mesto zbor-
nice v njej. Dopolnjene utemeljitve smo ponovno
poslali na pristojna mesta. Zavedamo se, da smo zara-
di nejasnega poloZaja v Zakonu omejeni pri izvajanju
pomembnih nalog, navedenih v Statutu, in
sicer,zaSCite svojih €lanov, izvajanju strokovnega nad-
zora in moZnosti ukrepanja.

Clani Zbornice dejavno sodelujejo v raziskovalnih
projektih tako v domovini kot izven nje. To smo ugo-
tovili na osnovi vsakoletnih vpraSalnikov in dobljenih
rezultatov. O delu poroamo na konferencah WENR
(konferencah  evropske skupine medicinskih

sester/raziskovalk), kjer nas zastopa ga. Vera Grbec.
Zbornica je preko svojih predstavnic vkljucena v
raziskovalne projekte. Trenutno sodelujemo skupno z
Ministrstvom za zdravstvo in Sodelovalnim centrom
WHO za primarno zdravstveno nego v raziskavi z
naslovom: “Sedanji strokovni deleZ medicinskih ses-
ter in babic na podro¢ju zdravstvenega varstva ter
mozni deleZ, ki bi ga medicinske sestre lahko prispe-
vale na podlagi izobrazbe”, interni naslov projekt
“Mirijam”, ki ga vodi ga. Majda Slajmer-Japelj.
Sodelujemo tudi v projektu LEMON, ki ga vodi ga.
Bojana Filej.

V septembru bo zasedal svet drZavnih predstavnic
ICN v Harareju. UdeleZili se ga bosta tudi dve pred-
stavnici Zbornice. Ceprav nas do tega sre€anja loéi Se
pet mesecev, dobivamo veliko materiala v informaci-
jo in razmislek. Na tem srecanju ima vsak ¢lanica ICN
zagotovljeni dve mesti in en volilni glas, ko se odlo¢a
o strokovni doktrini in statutarnih spremembah.

Ugotavljam, da smo navkljub vsemu v preteklem
obdobju dosegli kar nekaj pomembnih rezultatov, za
kar se moram zahvaliti Predsedstvu, predvsem pa
najozjim sodelavkam v Upravnem odboru za njihovo
prizadevnost in podporo - kolegicam: Bojani Filej,
Veroniki Pretnar, Veri Grbec, Marjeti Rupar, Nusi *
Milakar in generalni sekretarki Petri Kersnic.

Zakljuéna misel je namenjena vsem nam medicin-
skim sestram in zdravstvenim tehnikom, ki smo danes
tu, in vsem, ki bodo preko delegatov spoznali delo
Zbornice v preteklem obdobju in sprejete obveze za
naprej. Od nas samih je odvisno, kako se bo
zdravstvena nega v prihodnje razvijala. Identifikacija
s poklicem pomeni zavedati se humanosti in
zahtevnosti poklica, ki ga opravljamo na katerem koli
podroju, kar pa ne pomeni servilnosti in podrejanja,
temve¢ profesionalen in korekten odnos do kolegic,
sodelavcev in varovancev. Tako se bo gradila
avtonomna zdravstvena nega.
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POROCILO GENER-
ALNE SEKRETARKE
PETRE KERSNIC O
DELOVANJU ZBOR-
NICE MED OBEMA
SKUPSCINAMA

)
orocilo o delu Zbornice za obdobje od 2.
redne skupscine, ki je bila 24.3.1994, pa
vse do danes, predstavljajo Stevilne
aktivnosti in bodisi opravljene naloge ali
Se potekajoce naloge, glede na zastavl-
jenih 14 sklepih 2. skupscine.

Nekateri najpomembnejSi sklepi 2. redne
skupsc€ine so:

- sprejem poklicnega kodeksa ter njegovo uvel-
javljanje na Stevilnih podrocjih izobraZevanja in delo-
vanja medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov;

- predlog reSevanja kadrovskih primanjkljajev
medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov;

- zahteva po ustanavljanju sluzb zdravstvene nege
v zdravstvenih zavodih;

- zahteva po delovnih mestih na Ministrstvu za
zdravstvo in na Institutu za varovanje zdravija, ki bodo
pokrivala podrocje zdravstvene nege;

- ponovna zahteva po spremembi 87. Clena
Zakona o zdravstveni dejavnosti, s katero naj bi dobi-

la Zbornica zdravstvene nege svojo legitimnost;

- zahteva po enakovredni kadrovski zasedbi v
javnih in zasebnih zdravstvenih institucijah.

Nekateri od navedenih sklepov so do danes Ze
realizirani, za druge si pa nenehno in na najrazli¢nejse
nacine prizadevamo, da bi bili uresniceni.

Zbrala sem nekaj podatkov, s katerimi bi si morda
lahko ustvarili realno sliko o zaposlenosti medicinskih
sester - Ceprav sem prepricana, da so gibanja v letu
1994 ustvarila drugacno sliko, ki pa jo bomo lahko
zaznali Sele konec leta 1995, ko bo statistika obdelala
vse podatke. :

V letu 1993 je bilo v zdravstvu zaposlenih 30.424
delavcev (leta 88 - 11% vec);
od skupnega Stevila je bilo 3092 vi§jih medicinskih
sester (leta 88 - 3157);

8143 zdravstvenih tehnikov leta (88 - 8081).

V 24 bolniSnicah je bilo 1993 zaposlenih 18.460
delavcev (leta 88 - 9% vel);

od skupnega Stevila je bilo 1891 vi§jih medicinskih
sester (leta 88 - 1844);

5272 zdravstvenih tehnikov (leta 88 - 5092).

V 57 zdravstvenih domovih je bilo 1993 zaposlenih
10.606 delavcev (leta 88 - 9% vec);

od vseh 1129 visjih medicinskih sester (leta 88 - 754);
od vseh 2771 zdravstvenih tehnikov (leta 88 - 2896).

Nekoliko nam sliko dopolni Se podatek primerjave
z letom 1992, ko je bilo v zdravstvu skupaj zaposlenih
0,1 % manj kot v letu 1993.

Zbornica zdravstvene nege je do 27.3.1993 imela
¢lanstvo po regijskih drustvih:

DMSZT Ljubljana - 3073 ¢lanov

DMSZT Maribor - 1330 ¢lanov

DMSZT Celje - 1063 ¢lanov

DMSZT Murska Sobota - 627 ¢lanov

DMSZT Koper - 607 ¢lanov

DMSZT Kranj - 557 ¢lanov

DMSZT Nova Gorica - 429 ¢lanov
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DMSZT Novo mesto - 409 ¢lanov
DMSZT Slovenj Gradec - 297 ¢lanov

DMSZT Ptuj - 244 ¢lanov

DMSZT Velenje - 191 ¢lanov

Od lanskih 7000 ¢lanov se je Stevilo clanov
povecalo na 8827 in se $e poveCuje posebno iz vrst
upokojenih medicinskih sester in Studentov
zdravstvene nege. NaSi Clani so v letu 1994 prejeli
prvo ¢lansko izkaznico in ravno v dneh, ko se bo odvi-
jala 3. redna skup$cina Zbornice zdravstvene nege,
bodo ¢lani prejeli novo ¢lansko izkaznico z veljavnos-
tjo do 6/1996.

Morda je tudi tu mesto, da povemo, da je ¢lanstvo
individualna zadeva in zato mora vsak sam izpolniti
pristopno izjavo, na osnovi katere postane na§ ¢lan.
Vsako spreminjanje delovnega mesta, ki je povezano
z odhodom v drug zavod, so Clani dolzni javiti na
sedeZ Zbornice, enako tudi vsak zahtevek in Zeljo po
prenehanju Clanstva, kar morajo storiti pismeno in
vrniti ¢lansko izkaznico. Vecina delovnih organizacij
nam brez tezav poSilja Clanarino od OD, nekoliko
neodgovornosti pa je zaznati v vrstah tistih, ki ali
zamenjajo delovno organizacijo ali pa prenehajo z
delom v zdravstvu, se preselijo in ne javljajo spre-
memb tako za poSiljanje Utripa kot za poravnavo
¢lanarine.

V obdobju med obema skupS¢inama je potekalo
aktivno delo v vecini regijskih drustev. V Utripu letni-
ka 1994 je bilo predstavljeno 10. regijskih drustev,
razen DMSZT Ptuja, kjer so v mesecu decembru 1994
ponovno zaceli z aktivnim delom - zbiranjem ¢lanov
in prevzemanjem nalog.

V drustvih so v povprecju imeli 6 - 9 sestankov in
2 - 5 strokovnih srecanyj, ki so bila v vecini posvecena
letu druzine. Iz porocil je razvidno, da so skoraj v
vseh drustvih prirejali druzabna srecanja - $e posebej
ob novem letu in 12. maju. Posebno pozornost so pov-
sod posvecali tudi svojim upokojenim medicinskim

sestram, skupaj z njimi so pripravljali predavanja in
seminarje in jih vabili na izlete in strokovne ekskurz-
ije. V nekaterih drustvih so prirejali najrazliénejSe
oblike funkcionalnega izobraZevanja - tudi ucne
delavnice, okrogle mize in tudi sodelovanje z regijski-
mi radijskimi in televizijskimi postajami.

Skozi vse leto je Celjsko drustvo z Stevilnimi
aktivnostmi obeleZavalo svojo 30. obletnico delovanja.

V preteklem letu so se 21 strokovnim sekcijam
pridruzile Se tri strokovne sekcije, tako da ima
Zbornica 24 strokovnih sekcij, ki so skoraj v celoti
opravile zastavljeni plan za leto 1994.

Ozji ali 8irs1 izvrsilni odbori strokovnih sekcij so
se sestajali v povprecju I - 4 krat in pripravljali izved-
bene nacrte svojih programov, v katerih so se tudi
nekajkrat povezovale posamezne strokovne sekcije
Zbornice, povezovali so se tudi z regionalnimi drustvi
in sekcijami Slovenskega zdravniSkega drustva.

V letu 1994 je bilo 35 strokovnih sreCanj z
udelezbo 3600 medicinskih sester in zdravstvenih
tehnikov - kar predstavlja v povprecju 103 udelezence
na sreCanju - ali Se drugace - od 19 do 204
udelezencev. Predstavitev delovanja strokovnih sekcij
bo potekala v naslednjih 24 Stevilkah Utripa.

Pri pregledu aktivnosti strokovnih sekcij lahko
ugotavljamo, da nikjer ni priSlo do tega, da bi priprav-
ili predlog za ukinitev sekcije, ki bi nastal na osnovi
neaktivnosti v dveh letih, vendar so nekateri na meji
in je potrebno Se posebno v Solski sekciji aktivirati
dejavnost medicinskih sester - predavateljic
zdravstvene nege. Zelela bi opozoriti na sklep, da na
zaCetku vsakega leta objavimo programske zasnove
tako za regijska drustva kot za strokovne sekcije. Ze
veckrat sprejeti taki sklepi Zal ne rodijo Zeljenih
ucinkov, Ceprav se vsi zavedamo pomembnosti plani-
ranja udelezbe medicinskih sester in zdravstvenih
tehnikov na seminarjih, ki potekajo po zdravstvenih
zavodih v zaCetku leta. Poskrbeli smo za visoko stop-
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njo informiranja naSih ¢lanov preko biltena Utrip in Ze
drugo leto zapored objavljamo programe dela tako
drustev kot strokovnih sekeij, kar pa nas ne odveZe
obveznosti planiranja aktivnosti za leto naprej Se
posebno zato, da ne bi priSlo do razli¢nih sre€anj na
isti Casovni termin.

Upravi odbor Zbornice je v obdobju med obema
skup$cinama imel 17 sej in v skladu z dolocili statuta
Zbornice vodil in si prizadeval ustvarjati pogoje za
ucinkovito in nemoteno delo ter reSeval sprotne prob-
leme na podrocju zdravstvene nege.

Predsedstvo Zbornice v razSirjeni sestavi se je ses-
talo 3 krat, v 0Zji sestavi pa enkrat. na sejah predsed-
stva so bili sprejeti:

1. Pravilnik o delovnih razmerjih v Zbornici
zdravstvene nege Slovenije,

2. Poslovnik o delu komisije za zasebno delo,

3. Poslovnik o delu komisije za izobrazevanje,

4. Spremembe pravilnika o zasebni dejavnosti na
podrocju zdravstvene nege,

5. Pravilnik o strokovnem nadzoru s svetovanjem

6. Poslovnik o delu strokovnih sekcij Zbornice

zdravstvene nege, |
7. Pravilnik o Casopisno zaloZniski dejavnosti

Zbornice zdravstvene nege,
8. Poslovnik o delu sekcije Studentov zdravstvene nege.

Predsedstvo Zbornice zdravstvene nege je na svo-
jih sejah obravnavalo in zavzemalo stali¢a do najak-
tualnejSih problemov na podro¢ju zdravstvene nege
tako tistih, ki so izhajali iz zdravstvenih delovnih
organizacij, kot na podrocju vzgoje in izobraZevanja
za poklice v zdravstveni negi.

V mesecu maju smo s pomo¢jo in v organizaciji
Drustva medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov
Celje izpeljali osrednjo slovesnost ob 12. maju - med-
narodnem dnevu medicinskih sester, ki je lani
potekala pod geslom Zdrava druZina - zdrav narod.
Na tej slovesnosti je bilo desetim medicinskim ses-
tram in enemu negovalnemu timu podeljeno najvisje

priznanje Zbornice zdravstvene nege - Zlati znak.
LetoSnje praznovanje bo potekalo v organizaciji
DruStva medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov
Koper v Ankaranu 12.5.1995.

V mesecu oktobru smo pripravili prvo sreCanje
upokojenih medicinskih sester Slovenije, ki je
doZivelo nepricakovan odmev, kar je potrdilo naso
odloCitev o taki obliki sodelovanja in srecevanja
upokojenih medicinskih sester. V Celju smo od vodst-
va Celjskega sejma dobili zagotovilo, da bodo v ¢asu
sejma, ki je posveCen 3. Zivljenjskemu obdobju,
vedno pripravljeni omogociti srecanje upokojenih
slovenskih medicinskih sester.

Prav tako v oktobru smo organizirali I. Simpozij
zdravstvene nege, ki je bil posvecen izidu Kodeksa
etike medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov
Slovenije in nekaterim zanimivim strokovnim temam.
Pripravljamo Ze II. Simpozij o zdravstveni negi na
temo Za boljSo kakovost zdravstvene nege, ki bo 12.
in 13. maja v Ankaranu.

NaSe delo je potekalo tudi v medsebojnem sode-
lovanju: ;

- s svetovalko ministra za podro¢je zdravstvene nege,
- z razdirjenim strokovnim kolegijem za zdravstveno
nego,

- z Zavodom za zdravstveno zavarovanje Slovenije,

- § Sindikatom delavcev v zdravstveni negi,

- s Sodelovalnim centrom in v njegovi mednarodni
Studiji “Mirjam”,

- v mednarodnih povezavah,

-z ICN.
Se veliko je aktivnosti, ki v danem trenutku ne

kazZejo tolikSne teZe, kot jo takrat, ko pride do real-
izacije, dokazujejo.

Delo v Zbornici sem kot poklicna sekretarka v
letu dni opravljala z namenom stvari in dogovore pre-
mikati navzgor ali zaustavljati uhajanje navzdol -
koliko mi je to uspelo, bodo ocenili ¢lani in najozji
sodelavci.
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POROCILO GLAVNE
IN ODGOVORNE
UREDNICE
VERONIKE PRETNAR
KUNSTEK O DELU
CASOPISNO
ZALOZNISKE
DEJAVNOSTI ZBOR-
NEGE SLOVENIJE V
LETU 1994

Casopisno zalozniska dejavnost pokriva naslednja
podrocja:
- izdajanje strokovne revije Obzornik zdravstvene
nege,
- izdajanje
zdravstvene nege Slovenije - UTRIP,
- izdajanje strokovnih in izobraZevalnih publikacij ter

informativnega biltena Zbornice

- publikacij za druge naroénike s podrogja
zdravstvene nege.

V slovenskem prostoru smo imele medicinske ses-
tre svoje strokovno glasilo Ze od leta 1967, ko je iz§la
prva Stevilka Zdravstvenega obzornika. Sprva je bil
Zdravstveni obzornik informativno glasilo za medi-
cinske sestre, fizioterapevte in delovne terapevte, od
leta 1974 dalje pa je postal informativno in strokovno
glasilo medicinskih sester Slovenije.

Na predlog uredniSkega odbora je predsedstvo
Zbornice zdravstvene nege Slovenije sprejelo v
decembru 1993 sklep o novem, sodobnejsem poimen-
ovanju in tako je naziv naSe strokovne revije od leta
1994 dalje “Obzornik zdravstvene nege”.

Spremenili in posodobili pa smo tudi naslovno
stran oz. ovitek revije, upostevajo¢ mednarodna bibli-
ografska navodila.

Revija izhaja v treh dvojnih Stevilkah letno.
Skupna naklada je bila 12000 izvodov. Izvlecki
strokovnih ¢lankov so objavljeni tudi v angles¢ini.

Naj naStejem nekaj pomembnih nalog revije
Obzornik zdravstvene nege:

- medicinske sestre in zdravstvene tehnike seznan-
ja z razvojem in novostmi na podrocju zdravstvene
nege,

- prispeva k vzgoji in izobraZevanju ter seveda
kontinuiranemu strokovnemu izpopolnjevanju za
medicinske sestre in zdravstvene tehnike,

- prispeva k razvoju stroke zdravstvene nege in
oblikuje trajne dokumente za podrolje zdravstvene
nege.

Revija Obzornik zdravstvene nege je z leti
postopoma preSla k preciS¢enemu, vsebinsko
strokovnemu konceptu, ki ga je bilo moZzno tudi real-
izirati, saj v okviru ¢asopisno zalozniSke dejavnosti ze
tretje leto izhaja tudi redni mesecni informativni bil-
ten UTRIP, ki ga dobivajo vsi ¢lani Zbornice.
Mesecna naklada UTRIPA je v decembru 1994 7e
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dosegla Stevilo 8550 izvodov. V vsem letu je bilo
izdanih 81400 izvodov: od januarja do decembra je
naklada porasla za 35 %.

Naloge informativnega biltena UTRIP pa so
naslednje:

- da sproti seznanja Clane Zbornice zdravstvene
nege Slovenije o delu zbornice in njenih ¢lanov,

- da seznanja ¢lane tudi z mednarodnimi aktivnos-
tmi s podrocja zdravstvene nege ter z aktivnostmi
ICN,

- da informira ¢lane o strokovnih seminarjih doma
in v tujini ter objavlja prispevke ¢lanov zbornice in
drugih.

Tudi informativni bilten UTRIP je Ze z januarsko
Stevilko 1994 leta dobil novo zunanjo podobo, obo-
gatili pa smo ga tudi z novimi rubrikami in prispevki,
ki obravnavajo podrocja, poimenovana z naslovom
rubrik.

Naj jih nastejem le nekaj:

- Delo zbornice,

- Iz drustev in sekcij,

- Novice iz ICN,

- Udelezili smo se...,

- RazmiSljanja,

- Lemon,

- Iz arhiva,

- Pravna rubrika,

- Aktualno in $e kaj.

Anketa, ki smo jo objavili v decembrski Stevilki
UTRIPA, nam je dokazala, da so prizadevanja ured-
niskega odbora UTRIPA ¢im bolje in sproti informi-
rati vse ¢lane Zbornice zdravstvene nege Slovenije o
aktualnih dogajanjih, dosegla svoj namen.

V okviru Casopisno zaloZniske dejavnosti je okto-
bra lani izsel tudi prvi Kodeks etike medicinskih ses-
ter in zdravstvenih tehnikov Slovenije, ki je doZivel
slovestno predstavitev na I. simpoziju zdravstvene
nege v Laskem (organiziran 21. in 22. oktobra 1994).

Namenjen je vsem medicinskim sestram in
zdravstvenim tehnikom za oporo in etiéno presojo
svojega dela.

V zadnjih mesecih lanskega leta smo tudi inten-
zivneje priCeli s pripravami za tisk broSure “Moje
pripravniStvo”, ki bo v kratkem iz§la in ki bo spretno
vodila zdravstvene tehnike - pripravnike skozi
pripravnisko dobo.

Zaradi sprememb Zakona o javnih glasilih, ki je
bil uradno objavljen marca 1994, smo morali skladno
s tem in s Statutom Zbornice zdravstvene nege uskla-
diti na$ Pravilnik o delovanju Casopisno zaloZniske
dejavnosti Zbornice zdravstvene nege Slovenije.

Cilji vseh aktivnosti in prizadevanj obeh
uredniSkih odborov je, da bi bili nasi bralci ¢im bolj
obve$ceni ter zadovoljni z naim delom.

Ena izmed vodilnih svetovnih farmacevtskih
tovarn, ima podruznico tudi pri nas.
Na voljo so preparati za zdravljenje :

+ R
ASTME INFEKCIJ
VENTOLIN® ZINNAT®
(salbutamol) (cef":srotl:ls)im
SEREVENT® s
(salmeterol) 5 Z(lfqu%Efl: o
BECOTIDE Coftroxsim
(beklometazon FORTUM®
dipropionat) (ceftazidim)
BECLOFORTE® X
(beklometazon
dipropionat) DERMATOZ
F'&%&I!.DEO CUTIVATE °©
propionat) el
X
RINITISA_ X
B(bEGﬁo?“':QS‘E napadov MIGRENE

z avro ali brez ter

it GLAVOBOLA v rafalih
FLIXONASE® v raiail

(futikazon IMIGRAN ©

propionat) (sumatriptan)

&
Za preprecevanje BRUHANJA in SLABOSTI
pri kemoterapiji, radioterapiji in po kirurskih posegih
ZOFRAN®

(ondansetron)

GI a X D Export Limited

Podruznica Ljubljana, Cesta v Mestni log 55, PP. 17,
61115 Ljubljana, tel.: 061/12-31-070, tel./fax: 061/12-32-597
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POROCILO
PREDSEDNICE

NADZORNEGA
ODBORA
MARINE VELEPIC

adzorni odbor je na svoji seji dne
13.4.1995 sprejel porocilo o delovanju
Zbornice zdravstvene nege v obdobju

med 2. in 3. skupiCino in financno :

poro€ilo 1994 in nacrt za leto 1995.

1. Nadzorni odbor je spremljal delo sproti s pris-
otnostjo predsednice nadzornega odbora na sejah
predsedstva Zbornice in ugotavlja, da je delo poteka-
lo po sklepih 2. skups¢ine in v skladu s statutom
Zbornice.

2. Pri pregledu dokumentacije ugotavljamo, da se
je poslovanje in vodenje knjig zelo povecalo, kar je
razumljivo glede na stalno naras¢ajoe Clanstvo in
aktivnosti. Menimo, da bi bilo potrebno uvesti anali-
ti€no spremljanje in evidenco placanih ¢lanarin in
naro¢nin Obzornika zdravstvene nege.

3. Nadzorni odbor ugotavlja, da so pri pregledu
finantnega poslovanja strokovnih sekcij v letu 1994
nekatere sekcije zaradi sprejetega Poslovnika o delu
strokovnih sekcij leto zakljucile z negativnim saldom.
Predlagamo, da se zaCetno finan¢no stanje v letu 1994
zacne s stanjem, ki je bilo ob koncu leta 1993.

'NUSE MLAKAR

Strokovnim sekcijam predlagamo gospodarno
poslovanje, pridobivanje sponzorjev in upostevanje
sklepov predsedstva Zbornice, ki je sprejelo sprotno
finan¢no delitev sredstev iz kotizacij na 20 % v sklad
za izobraZevanjein 10 % za poslovanje Zbornice.

4. Ugotavljamo, da je financno poslovanje glede
na Siritev dejavnosti, nabavljeno opremo in racionalno
porabo sredstev ugodno in temu ustrezno je pripravl-
jen tudi plan za leto 1995.

POROCILO
PREDSEDNICE
KOMISIJE ZA
ZASEBNO
DEJAVNOST

omisija za zasebno dejavnost je bila
imenovana na 1. seji Predsedstva
Zbornice zdravstvene nege Slovenije
18.2.1993. Komisijo sestavljajo NuSa
Mlakar, Nedeljka Luznar, Anka
Terseglav, Emilija Makovec in Marija Svajncer.

V obdobju od marca 1994 do marca 1995 je imela
komisija tri redne seje, eno korespondencno sejo in
eno sejo skupno z Razsodiscem.

Na Komisijo za zasebno dejavnost je v imeno-
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vanem obdobju prispelo 29 vlog za izdajo mnenja za
vpis v register zasebnih zdravstvenih delaveev, ki ga
izvede Ministrstvo za zdravstvo, in tri vloge za izdajo
mnenja, ki je potrebno za podelitev koncesije.

Komisija je podala devet pozitivnih mnen;j kan-
didatom za vpis v register zasebnih zdravstvenih
delavcev, od tega je bilo pet vi§jih medicinskih sester
in §tirje zdravstveni tehniki, podano je bilo tudi eno
negativno mnenje. Nekateri kandidati se niso odzvali
na pogovor, nekaj vlog je bilo nepopolnih.

Komisija je podala dve pozitivni mnenji za
podaljSanje koncesije, eni viSji medicinski sestri in
enemu zdravstvenemu tehniku, katerima je bilo tako
mnenje podano Ze v letu 1993, in eno pozitivno mnen-
je za izdajo koncesije javnemu zdravstvenemu zavodu.

Na 12. seji Upravnega odbora Zbornice
zdravstvene nege je bil sprejet sklep, da se vlog za
izdajo mnenja za vpis v register zasebnih zdravstvenih
delavceyv, ki bodo prispele po 7.12.1994, do nadaljne-
ga ne obravnava. Komisija bo lahko nadaljevala z
izdajanjem mnenj Sele po pridobitvi strokovnega
mnenja o razmejitvi zdravstvene nege, oz. ko bo izde-
lan projekt, ki ga pripravlja RazSirjeni strokovni
kolegij za zdravstveno nego. Takih vlog je sedem.

Komisija je na svojih sejah obravnavala predlog
sprememb Poslovnika o delu komisije za zasebno
dejavnost, ki so bile sprejete na seji Predsedstva
Zbornice 29.6.1994, in predlog sprememb Pravilnika
o zasebni dejavnosti, ki so bile prav tako sprejete na
seji Predsedstva Zbornice 15.12.1994.

Komisija je skupaj z razsodiS¢em obravnavala
predlog Pravilnika o strokovnem nadzoru s svetovan-
jem.

Komisija je pri svojem delu upostevala predpise
Zakona o zdravstveni dejavnosti, Statuta Zbornice
zdravstvene nege Slovenije, Pravilnika o zasebni
dejavnosti na podroju zdravstvene nege in staliS¢a
RazSirjenega strokovnega kolegija za zdravstveno nego.

POROCILO
PREDSEDNICE
RAZSODISCA
VERE GRBEC
ZA LETO 1994

s

S : s
azsodi§Ce Zbornice zdravstvene nege
Slovenije deluje v sestavi: Vera Grbec,
Silva Vuga, Majda Gor3e, Olga Nezman in
Dragica Murn.

Razsodisce zbornice si je v letu 1994 prizadevalo,
da se oblikujejo Se preostali temeljni dokumenti, ki so
nujni za nemoteno, polno in kakovostno delo zbornice
in njenih organov. Tako je na skupni seji s Komisijo za
zasebno delo obravnavalo osnutek Pravilnika o
strokovnem nadzoru s svetovanjem, ki ga je sprejelo
Predsedstvo zbornice 26.12.1994.

V letu 1994 smo prejeli v obravnavo dve vlogi.
Eno od svojcev umrle bolnice, kjer smo po proucitvi
dokumentacije ugotovili, da ne gre za krSenje deonto-
loSkih naCel s podroja naSe stroke. Vlogo smo
odstopili v obravnavo Zdravniski zbornici Slovenije.
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Drugo vlogo pa je v oktobru 1994 naslovila na
Razsodi$ce visja medicinska sestra v zadevi: “Kirsitve
pravic iz delovnega razmerja in ocena strokovnega
dela”. Vlogo smo obravnavali na seji Razsodisca 16.
novembra 1994, porocevalka je bila gospa Silva Vuga.
Ugotovili smo, da je zaradi strokovno organizacijskih
zapletov in nejasnosti potrebno med drugim opraviti
tudi strokovni obisk v samem zdravstvenem zavodu.

Ker Zbornica zdravstvene nege Slovenije Se vedno
nima pristojnosti za opravljanje strokovnega nadzora,
smo 28.11.1994 naslovili vlogo na Ministrstvo za
zdravstvo, da pooblasti zbornico za opravljanje
strokovnega nadzora. Podobno vlogo je v decembru
naslovila na Ministrstvo za zdravstvo tudi predsedni-
ca zbornice gospa Nana Domajnko. 1z odgovorov, ki
smo jih prejeli od Ministrstva za zdravstvo ter Sluzbe
za zakonodajo Vlade Republike Slovenije, povze-
mamo: “87. Clen Zakona o zdravstveni dejavnosti
doloca, da se glede na interes zdravstvenih delavcev
in zdravstvenih zavodov lahko ustanovijo tudi druge
zbornice, ki pa seveda javnih pooblastil, kot je izva-
janje strokovnega nadzora s svetovanjem, nimajo”. In
Se: “Zato bo mogoce po naSem mnenju strokovni nad-
zor zdravstvenih sodelavcev ustrezno spremeniti le s
predvidenimi spremembami zdravstvene zakonodaje,
do takrat pa ga zagotoviti v okviru pristojnosti
Zdravniske zbornice Slovenije s sodelovanjem tudi
drugih strokovnjakov v komisijah, ki opravljajo
strokovni nadzor”. Taka dolocila kaZejo na veliko
strokovno in pravno vrzel na naSem podrocju
dejavnosti ter resno oviro pri reSevanju problemov, ki
se pojavljajo v praksi. Nujna je sprememba
zdravstvene zakonodaje na tem podrocju, za Kar si
moramo Vsi prizadevati. Za razreSitev obravnavanega
primera sva skupaj s predsednico zbornice naslovili
vlogo na Zdravnisko zbornico Slovenije za oblikovan-
je skupne komisije za strokovni nadzor s svetovanjem.

POROCILO
PREDSEDNICE
KOMISIJE ZA
IZOBRAZEVANJE
MARJETE RUPAR

.

o poroamo o delu, najveckrat nizamo
datume sestankov ter sklepov, ki naj bi
imeli obvezujoco vlogo pri naSem nadaljn-
jem delu.

Lani, ko sem poroCala o enoletem delovanju
Komisije za izobraZevanje Zbornice zdravstvene nege
Slovenije, sem lahko govorila o bogati beri sestankov,
ki so bili vsebinsko usmerjeni k nacrtovanju nove
knjiZice znanj in ve§Cin za pripravnike - zdravstvene
tehnike.

Clani komisije v sestavi:

Bréin Ljudmila, Srednja zdravstvena Sola, Piran

Gliicks Ljubica, Srednja zdravstvena Sola, Novo Mesto

Cibic Darja, Ministrstvo za zdravstvo, Ljubljana

Krist Alenka, Klini¢ni center, Ljubljana

in Rupar Marjeta, Srednja zdravstvena $ola in gim-

nazija, Ljubljana,

smo skusSali pripraviti gradivo in spisek znanj in
ves¢in, pregledno nanizan v razumljivo celoto.

Vsebina knjiZice “Moje pripravnistvo”.

1. V uvodu je nagovor, ki temelji na osnovnih
podatkih o dolZini pripravniStva, ki ga formalno
dolo¢a Pravilnik o pripravniStvu in strokovnih izpitih
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delavcev na podrocju zdravstvene dejavnosti (Uradni
list RS §t. 59/92).

2. Uvodu sledi spisek znanj in ve$€in zdravstvene

nege, ki se deli na:

- spisek splo$nih znanj in ve$cin zdravstvene nege,

- spisek znanj in ve$Cin zdravstvene nege kirurSkih
bolnikov,

- spisek znanj in ve§¢in zdravstvene nege bolnikov z
notranjimi boleznimi,

- spisek znanj in veSCin zdravstvene nege Zena in
otrok,

- spisek znanj in ve$¢in prve pomoci in reanimacije.

Znanja in ves¢ine so po tockah nanizani v razpre-
delnici. Vsaka zaokroZena enota znanj ima prazne
rubrike za vpis znanj, ki morda niso bila zajeta v
knjiZici.

Nekaj znanj je oznacenih s piko oziroma zvezdi-
co, ki poment, da pripravnik v pripravniSki dobi znan-
je osvoji, ni pa usposobljen za samostojno delo.

3. Posebno skrbno je izbrana strokovna literatura.
Do sedaj je bilo to poglavje malce zanemarjeno.

Strokovna literatura se deli na:

- ucbenisko gradivo, ki je dosegljivo v vseh knjiznicah
zdravstvenih zavodov.

Nekaj ucbenikov pa imajo zdravstveni tehniki -
pripravniki Se iz “Solskih klopi”.

- priporocena literatura in ostalo gradivo. Slednje je
najveckrat pozabljeno.

Misljen je Zakon o zdravstveni dejavnosti, Statut
zbornice zdravstvene nege Slovenije in pa glasilo Utrip.

4. Pripravniki med pripravni§tvom poslusajo pre-
davanja. Nekatera so obvezna in sicer:

- uvajalni seminar,
- seminar o varstvu pri delu,
- te¢aj reanimacije,
- poznavanje zakonodaje zdravstvenega varstva,
- seminarji o zdravstveni negi rizicnih skupin.
5.V knjizici je tokrat tudi na kratko opisana orga-

nizacija poklica zdravstvene nege z Zeljo, da
pripravniki poznajo pomen Zbornice zdravstvene
nege in mednarodno zdruZenje medicinskih sester in
zdravstvenih tehnikov.

6. Zdravstveni tehnik - pripravnik naj bi napisal
kratko poro€ilo o poteku pripravnistva, ki temelji na
dveh opornih tockah in sicer:

- organizaciji pripravni$tva - splo$ni opis
- “moji” oceni pridobljenih znanj in ve¢in o
zdravstveni negi v ¢asu pripravnistva.

7. Mentorjevo porocilo o poteku pripravniStva.
Mentor bo opisal:

- organizacijo pripravniStva (Cas, kraj, zdravstveni
zavod, oddelek),

- pripravnikovo vkljucevanje in sodelovanje v negov-
alnem timu,

- pripravnikov pristop do varovanca (bolnika, klienta),
- 0ceno pripravnistva.

8. Preskus znanja in veS¢in zdravstvene nege -
dokument, na katerem bo zapisan prakti¢ni del
strokovnega izpita s teoretiCnimi vprasanji.

Omenjeni dokument bo v dvojniku, na listu, ki bo
imel ustrezne perforacije, ki bodo omogocile, da bo
original pravilno odtrgan in poslan v arhiv. Dodan je
tudi dokument v dvojniku za zapisovanje ponovnega
preskusa znanj in ves¢in.

9. V zadnjem poglavju dobi zdravstveni tehnik -
pripravnik informacijo o predpisanih postopkih
opravljanja strokovnega izpita.

Komisija za izobraZevanje je med tem na Zeljo
predsednice sprejela njen (moj) odstop in bo nadalje-
vala po zacrtani delovni poti. Potrebovala bo zaupan-
je sodelavcev (Clanov Zbornice zdravstvene nege).

Zelo pomembna je zelena lu€ za ustvarjalnost. Vsi
ljudje razmigljamo (mislimo), &e hodemo ali ne. Nasa
misel je glavno orodje, nasa “Carobna palica”. Kako jo
bomo uporabili? Raznolikost nas bogati (in ne
ogroza), zato jo razveZimo in ji dajmo svobodo.
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3. REDNE SKUPSCINE ZBORNICE

ZDRAVSTVENE NEGE

1. Sprejmejo se porocila predsednice, generalne
sekretarke, Nadzornega odbora, Casopisno zaloZniske
dejavnosti, Razsodisca, Komisije za zasebno delo in
Komisije za izobraZevanje o delu Zbornice med 2. in
3. redno skupscino.

2. Sprejme se zakljucni raun Zbornice zdrav-
stvene nege za leto 1994.

3. Sprejme se finanni nacrt za leto 1995.

4. Sprejmejo se viSine Clanarine, kotizacij in
naro¢nine Obzornika zdravstvene nege z veljavnostjo
od 1.5.1995 dalje:

Clanarina za Zbornico zdravstvene nege:

- redni in pridruZeni ¢lani - 550,00 SIT,

- letna ¢lanarina 1995 - jan - april 450,00 sit, maj - dec
550,00 sit - skupaj 6200,00 SIT,

- upokojenci in Studentje - 10 % vrednosti letne
¢lanarine - 620,00 SIT.

Kotizacija za udelezbo na seminarjih:

- enodnevni seminar - 4000,00 SIT,

- dvodnevni seminar - 8000,00 SIT,

- upokojenci, Studentje in dijaki ne plaCujejo kotizacij,
- ne€lani - 100 % vecjo vrednost kotizacije.

Naro¢nina za Obzornik zdravstvene nege
- redni naro¢niki - letna naroc¢nina - 2400,00 SIT,
- upokojenci, Studentje in dijaki 50 % letne narocnine
- 1200,00 SIT,
- delovne organizacije - 7200,00 SIT.

Naro¢nina za Utrip 1800,00 SIT.

5. Sprejme se predlog Nadzomega odbora, da se v
letu 1995 pricne z analiticnim spremljanjem in evi-
denco placanih ¢lanarin in narocnin.

6. Sprejme se predlog Nadzornega odbora, da se
zaradi sprejetega Poslovnika o delu strokovnih sekcij
v letu 1994 (prihodek sredstev od kotizacij se razdeli
na: 70 %, ki ostanejo strokovni sekciji in 30 % - od
tega 20 % v sklad za izobraZevanje in 10 % ostane
Zbornici zdravstvene nege) zacetno finan¢no stanje
1994 zacne s financnim stanjem ob koncu 1993 leta,
ko sredstva niso bila razdeljena. V letu 1995 se raz-
porejanje sredstev iz kotizacij opravlja po vsakem
seminarju sproti.

7. Poslanci skupsCine sprejmejo sklep, da
Zbornica nadaljuje s pogovori z Institut za varovanje
zdravja o organizaciji posebne organizacijske enote za
podrocje zdravstvene nege, ki bi jo vodila medicinska
sestra.

Sklep se posreduje Institutu za varovanje zdravja.

8. Ponovno zahtevamo spremembo in dopolnitev
zdravstvene zakonodaje, v kateri mora biti poimeno-
vana Zbornica zdravstvene nege in opredeljene njene
naloge in javna pooblastila.

Sklep se posreduje Ministrstvu za zdravstvo,
zakonodajni sluzbi pri vladi Republike Slovenije,
predsedniku DrZavnega sveta in poslancem, ki nam
bodo nudili podporo.

9. Zahtevamo, da se javna zdravstvena sluzba v
zasebni dejavnosti opravlja v enaki kadrovski zasedbi
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Delovno predsedstvo SkupS$cin

in uposteva enake normative kot v drzavnih inStituci-
jah - to zagotavlja Zakon o zdravstveni dejavnosti v
drugem odstavku 3. clena Zakona o zdravstveni
dejavnosti.

Zaradi Stevilnih krSitev tega Clena se sklep posre-
duje Ministrstvu za zdravstvo in Zavodu za
zdravstveno zavarovanje republike Slovenije ter vsem
izvr$nim svetom ob¢in.

10. Zbornica pricne z aktivnostmi za pripravo
predloga Zakona o zdravstveni negi.

11. Poslanci skup$¢ine podpirajo stalisce
Zbornice in RazSirjenega strokovne-
ga kolegija za bazi¢no polivalentno
izobrazevanje medicinskih sester
babic z nadgradnjo specializacije za
porodnisko - ginekolosko
zdravstveno nego.

To staliS¢e se posreduje
Zdravstvenemu svetu, Ministrstvu
za zdravstvo in Visoki Soli za
zdravstvo v Ljubljani.

12. Poslanci skupscine sprejme-
jo sklep o zahtevi, da se v Strategijo

razvoja  zdravstvenega varstva
republike Slovenije uposteva Ze
izdelana  Strategija  razvoja
zdravstvene nege.

Sklep posredujemo Ministrstvu za
zdravstvo.

13. Ministrstvo za zdravstvo prosi-
mo, da Cimprej pripravi kadrovske
normative za bolnisnicno dejavnost.
Od Ministrstva tudi zahtevamo, da
od zdravstvenih zavodov v osnovni
zdravstveni  dejavnosti  pridobi
strokovno utemeljitev v primeru
odpuscanja odvecnih kadrov.

14. Visoki Soli za zdravstvo v Ljubljani se posre-
duje pobudo poslancev skup$cine o moznostih vsako-
letnega razpisa izrednega Studija za prof. zdr. vzgoje.

15. Solska sekcija mora Predsedstvu Zbornice do
konca maja pripraviti porocilo o delu v letu 1994 in

pripraviti smernice in nacrt dela v letu 1995.

Vsi sklepi so bili posamezno soglasno sprejeti.

Poslanci
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Predsednica sekcij, Marija Mrak

ekcija je bila ustanovljena v letu 1966/67
in je bila drugoustanovljena sekcija pri
Zvezi drustva medicinskih sester in
zdravstvenih tehnikov Slovenije. Pobudnik
ustanovitve sekcije je bila sestra MaruSa
Solar z inicijativnim odborom. Clanice inicijativnega
odbora so bile medicinske sestre iz nekaterih takrat
nevropsihiatricnih ustanov in zavodov. Sestra Marusa
Solar je bila tudi prva predsednica sekcije, inicijativni
odbor pa izvr$ni odbor sekcije. Sestra Marusa Solar je
z izvr$nim odborom je vodila sekcijo z veliko osebno
ter, strokovno zagnanostjo in entuziazmom vse do leta

1976. Tradicija strokovno in organizacijsko aktivne
sekcije se je nadeljevala pod nadaljnim vodstvom
medicinske sestre Ladi Skerbinek in nato medicinske
sestre JoZice Balkovec, z ostalimi ¢lani izvr$nega odb-
ora sekcije.

Strokovna sekcija je bila v teh obdobjih prva, ki je
s svojim programom in natinom dela omogocila
strokovno sodelovanje in sicer$njo povezanost kole-
gov in kolegic takratnih nevropsihiatri¢nih ustanov in
zavodov Slovenije. Strokovni program sekcije je
potekal tudi v obliki seminarjev, predavanj in
strokovnih izpitov doma in v tujini. V tem obdobju je
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_ _
bila sekcija pri Visji Soli za zdravstvene delavce in pri
Psihiatriéni bolni$nici Polje pobudnik ustanovitve
prvega, takrat podiplomskega Studija iz psihiatrije in
prvega podiplomskega Studija v Sloveniji nasploh. To
je bilo izredno veliko delo na podrocju izobraZevanja
medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov v
Slovenski psihiatriji.

Leto 1990 sem sprejela vodstvo sekcije z
meSanimi obcutki - nekoliko z odporom, obenem pa
sem zaCutila tudi izziv v SirSem strokovnem in orga-
nizacijskem smislu pribliZati se naSemu strokovnemu
podrocju. Tako opaziti in zacutiti, kaj medicinske ses-
tre in zdravstveni tehniki na naSem strokovnem
podrocju potrebujejo.Potrebovala sem nekaj Casa, da
sem se ujela, da mi je poloZaj postal bliZji in jasnejsi.

Potrebno je seveda neprestano pridobivanje
strokovnega znanja, predstavljanje in uveljavljanje
svojega znanja in izkusenj, sodelovanje znotraj sekci-
je in med strokovnimi sekcijami in mednarodno sode-
lovanje. Vzporedno pa je potrebno delati “na sebi - na
svoji osebnosti in zase”. Saj je osebnostna zrelost in
zadovoljstvo, poznavanje samega sebe in strokovno
znanje med seboj mo¢no povezano in pomembno za
profesionalno samozavest. Med pomembnimi faktorji
pa je na mojo usmerjenost pri osebinski pripravi
strokovnega programa sekcije vplivala tudi
specifi¢nost mojega strokovnega dela na delovnem
mestu. Delam na oddelku, oziroma v strokovnem
timu, kjer je skupinsko delo, zdravljenje z odnosom in
pogovorom osnovna metoda zdravljenja in
zdravstvene nege. Tudi moje podiplomsko
izobraZevanje je §lo v tej smeri.

Opravila sem podiplomski Studij iz psihiatrije,
podiplomski Studij iz psihoterapije in podiplomski
Studij iz skupinske analiticne psihoterapije.

Poudarek v nacinu dela na naSih strokovnih
sreCanjih je pogovor. Pogovor poteka v naslednjih
oblikah skupinskega dela:

1. ManjSe diskusijske skupine z enimi ali dvema
moderatorjema.

Skupino sestavlja najve¢ 15 €lanov in traja 1,5 ur.
Manjse Stevilo ¢lanov skupine omogoci intezivnejSo
komunikacijo in s tem seveda intezivnej$o moZnost za
medsebojno izmenjavo izkuSenj, mnenj, razmisljanj
itd.

Povzetke dogajanj v manjSih diskuskijskih
skupinah moderatorji predstavijo in s tem omogocijo
diskusijo na

2. Veliki diskusijski skupini, ki jo sestavljajo vsi
¢lani strokovnega srecanja. Pogovor traja eno uro.

Dogajanja in zapiski na diskusijskih skupinah
pomenijo orientacijo potreb, problemov, raznih
izkusenj, oziroma smernice strokovnega dela sekcije
in seveda posameznikov v ustanovah.

3. Male izkustvene skupine

Prisotnih je lahko najve¢ 10 ¢lanov, z voditeljem
skupine.

Sem spada tudi intezivno delo v srednje veliki in
v veliki izkustveni skupini.

Cilj organizacije tovariskega strokovnega
skupinskega dela je doZiveti sebe in druge Clane
skupine v medosebnih interakcijah “tu in sedaj” v
povezavi s prejSnjimi izku$njami. To nam omogoca
nauciti se spremljati sebe in zavedati se svojih notran-
jih psihicnih procesov, nauciti se spremljati in videti
svoja doZivljanja in vedenja in doZivljanja in vedenja
drugih in se o tem tudi pogovarjati. To nam omogoca
ve€jo orientacijo v medosebnih odnosih in s tem seve-
da vecjo gotovost. Saj se dinamiki medosebnih
odnosov ne moremo nikjer izogniti. Na nase doZivl-
janje in vedenje pa mocno vpliva, morda celo najbolj.
Bodisi, da je to v odnosu do bolnika - posameznika ali
skupine, v odnosu do sodelavcev v ozjem ali SirSem
negovalnem oziroma strokovnem timu, ali na nivoju
ustanove. '

KakSne so naSe izkuSnje s tovariSkim nacinom
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dela?Odlicne! Udelezenci so izredno aktivni, zado-
voljni, Osebno lahko kot strokovna organizatorka pre-
nesem izku$njo, da se pri skupinskem delu mocno

pokaZejo, nakaZejo ali pa vsaj zacutijo veliki oseb- :
nostni in strokovni potenciali medicinskih sester in

zdravstvenih tehnikov.Ti potenciali pa ostanejo Zal
preveckrat v nas samih, zadrZani, zavrti in neizko-
ri§éeni predvsem v $kodo naSe samozavesti in § tem
nasega zadovoljstva.

Pogovor v skupinah, predvsem na diskusijskih
skupinah, omogocijo seveda strokovni prispevki, ki
jih pripravimo predvsem medicinske sestre in
zdravstveni tehniki, pa tudi drugi kolegi in kolegice -
zdravniki, delovni terapevti, socialni delavci, psiholo-
gi in drugi.

Pripravljenost kolegov in kolegic posredovati
svoje znanje in izkusnje je velika, kar omogoci veliko
medsebojno sodelovanje. Prinasa pa tudi zadovoljstvo
pri strokovni organizaciji srecanj.

Na vsakem sreCanju poskuSamo prispevke razm-
noZiti in ponuditi vsakemu udeleZencu ob placilu
kotizacije. Imamo izku$njo, da tako omogolimo
intenzivnejSe spremljanje prispevka na samem semi-
narju, ve¢ asociacij in misli za diskusijske skupine pa
tudi hitrejSe posredovanje strokovnih informacij v
posameznih ustanovah po koncanem srecanju.

Vse prispevke in razmiSljanja objavljamo v
Obzorniku zdravstvene nege in v Utripu.

Danes strokovno sekcijo predstavlja 12 clanski
izvrsilni odbor:

predsednica: Marija Mrak

podpredsednica: Vida Tomsi¢

¢lani: Silec Mira, Dragica Basik, Kecek Majda,
Plakutenik Terezija, DZuro ValadZija, Majda Gasper-
lin, JoZica Peterka, Zdenka Sliteje, Nusa Mlakar,
Smica Judez. Ustanovili smo tudi posebno delovno
skupino, ki ima predvsem operativno funkcijo in je
odgovorna izvr$nemu odboru sekcije. Clani te

skupine smo kolegi in kolegice iz raznih strokovnih
podrocij ljubljanske Psihiatrije in sicer: Marija Mrak,
Vida Tomsi¢, Nada Ovsenik, Branka Mikluz, Silvio
Kocina, Drago Vorih, Ana Miler in Kristina GoriSek.

Letni program sekcije pripravimo na sestanku
izvr$nega odbora na podlagi potreb in predlogov skozi
vse leto in v okviru osnovnih nalog sekcije. Uspe nam
organizirati tri do Stiri strokovna srecanja, ki so enod-
nevna, dvodnevna ali veckratna.

Dogovorjeni smo in nam tudi dobro uspeva vsako
leto organizirati srecanje v okviru “pokroviteljstva”
posamezne psihiatricne ustanove ali Zavoda
Slovenije. Kolegi in kolegice so zelo pripravljeni
sodelovati pri strokovni organizaciji. Izkazejo pa se
tudi kot delovni, prijetni in nasploh uspe$ni gostitelji.

Redne seje izvrSnega odbora sekcije so povezane
tudi s sestankom razsirjenega strokovnega kolegija
psihiatri¢nih ustanov in zavodov Slovenije. Na teh
srecanjih so predstavljene in prediskutirane tudi vse
novosti s podroja zdravstvene nege, ki so obenem
lahko tudi smernice programa sekcije. NasSa sekcija
namre¢ vsako leto organizira enodnevno ali dvod-
nevno strokovno srecanje, ki je izkljuéno namenjeno
teoretiCni in izkustveni izmenjavi na podroCju
zdravstvene nege, s poudarkom na kontinuirani psihi-
atricni zdravstveni negi.

Clanstvo sekcije je sicer vezano na &lanstvo
Zbornice. Vendar sekcija zdruZuje okrog 500 medi-
cinskih sester in zdravstvenih tehnikov iz psihiatri¢ne
bolni$nice, zavodov, domov starej$ih obcanov,
zdravstvenih domov, patronazne sluzbe, podrocja
nevrologije in druge. Zato je tudi obisk strokovnih
srecanj naSe sekcije pester.

Strokovnim srecanjem posku$amo dodati tudi pri-
jeten druZabni del, ki je ravno tako pomemben. Saj se
v neformalnih situacijah, ob prijetnem, sproS¢enem
vzdugju lahko spoznamo in se marsikaj pogovorimo.
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Povzela Veronika Pretnar - Kunstek

Bliza se cas dopustov in
glavna turistiCna sezona, zato ne bo odve¢ nekaj
stalnih napotkov o tem, na kaj je dobro pomisliti v
zvezi z naSim zdravstvenim zavarovanjem pred
odhodom na pocitnice. Pripravili smo osnovne
informacije za tiste, ki bodo prezivljali dopust v
domacih krajih, nadalje za tiste, ki bodo potovali v
tujino, ob koncu pa dodajamo Se nekaj osnovnih
podatkov za zdomce, ki bodo dopust preziveli v

domovini.
a) Tako kot pri vsakem odhodu k zdravniku, je

osnovna stvar, na katero morajo misliti zavarovanci
pred odhodom na pocitnice v domace slovenske kraje,
da morajo imeti urejeno zdravstveno izkaznico, ki
mora biti tudi potrjena. Vedeti je potrebno, da lahko
brez nje uveljavljajo le nujno medicinsko pomog. Ce
ne gre za nujno medicinsko pomo¢ in Ce zavarovane
osebe zahtevajo zdravstvene storitve kljub neurejeni
izkaznici, jih morajo placati sami, brez moZnosti
povracila pri Zavodu za zdravstveno zavarovanje
Slovenije (v nadaljevanju Zavod). Da ne bi
doplacevali za posamezne storitve, pa morajo imeti
seboj tudi veljavno izkaznico o prostovoljnem
zdravstvenem zavarovanju za doplaila.

Sicer bodo zavarovane osebe na podlagi obvezne-
ga zdravstvenega zavarovanja v slu€aju potrebe lahko
med dopustom v domacih krajih uveljavljale pravico
do t.i. nujnega zdravljenja. S sprejemom Pravil
obveznega zdravstvenega zavarovanja je seznam
storitev, ki jih obsega nujno zdravljenje, doreCen in
obsega:

NOVICE IZ ZAVODA ZA
ZDRAVSTVENO ZAVAROVANJE

SLOVENIJE

Pravice iz zdravstvenega zavarovanja
med turistiCnem bivanjem v domacih in tujih krajih

- ohranitev Zivljensko pomembnih funkcij, zaustavl-
janje vecjih krvavitev oziroma preprecitev izkrva-
vitve;

- prepreCitev nenadnega poslabSanja zdravstvenega
stanja, ki bi lahko povzrocilo trajne okvare
posameznih organov ali Zivljenskih funkcij;

- zdravljenje Soka;

- storitve pri kroni¢nih boleznih in stanjih, katerih
opustitev bi neposredno in v krajSem ¢asu povzrocCila
invalidnost, druge trajne okvare ali smrt;

- zdravljenje vroCinskih stanj in preprecevanje Sirjen-
ja infekcije, ki bi utegnila voditi do septicnega stanja;
- zdravljenje oziroma prepreCevanje zastrupitev;

- zdravljenje zlomov kosti oziroma zvinov ter drugih
poskodb, pri katerih je nujno posredovanje zdravnika;
- zdravila s pozitivne liste, ki so predpisana na recept
za zdravljenje navedenih stanj;

- nujne prevoze z reSevalnimi in drugimi vozili v teh
primerih.

Siroka paleta teh storitev v primeru nujnega
zdravljenja in relativno dobre zdravstvene zmo-
gljivosti, ki so primerno razprSene povsod po
Sloveniji, zagotavljata zavarovanim osebam, ki
preZivljajo dopust v domovini, primerno zdravstveno
varnost izven kraja svojega bivanja. Se enkrat pa ni
odve¢ ponoviti, da morajo imeti s seboj urejeno
zdravstveno izkaznico in pa izkazilo o prostovoljnem
zavarovanju za doplacila. :

b) Za tiste, ki nameravajo dopust preZiveti v tuji-
ni, je pomembno vedeti, da lahko sleherni slovenski
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zavarovanec uveljavlja pravico do
nujnega zdravljenja v drzavah, s
katerimi ima Slovenija sklenjeno
konvencijo ali potrebne mednaro-
dne sporazume o zdravstvenem ali §
socialnem zavarovanju. Pri tem §
nujno zdravljenje pomeni tiste med-
icinske oz. zdravstvene postopke, ki
odvrnejo neposredno nevarnost za |
zivljenje in brez tveganja omogo- g
¢ajo varen povratek obolelega ali ! ‘
poskodovanega v domovino.

Za driave kot so Avstrija, Italija, Nemcija,
Madjarska, Nizozemska, Luksemburg, Belgija in
Romunija si morajo zavarovanci pred odhodom
priskrbeti poseben dokument "Potrdilo o pravici do
dejanskih storitev med zaCasnim bivanjem v drugi
drzavi". Potrdilo lahko dobijo na vseh obmocnih eno-
tah in izpostavah Zavoda, ki se nahajajo v vseh
regionalnih sredis¢ih in bivsih ob¢inah v Sloveniji. S
tem potrdilom lahko zavarovanci v navedenih deZelah
uveljavljajo pravico do nujnega zdravljenja in sicer
praviloma brez plaila pri zdravnikih oz. zdravstvenih
ustanovah, ki so del javne (drZavne) zdravstvene
mreZe. Pri zasebnih zdravnikih ali privatnih klinikah,
ki nimajo pogodbe z drZavno zavarovalnico, pa bodo
morali stro$ke poravnati sami na licu mesta, Zavod pa
jim bo na podlagi Pravil obveznega zdravstvenega
zavarovanja preveril dokumentirane racune in povrnil
stroke v viSini ustreznega deleZa povprecne cene teh
storitev v Sloveniji.

Nekoliko drugaéne postopke dolocajo konvencije
z Anglijo, Cesko, Slovasko, Bolgarijo in Poljsko.
Sporazumi s temi drZavami naSim drZavljanom zago-
tavljajo uveljavljane nujne zdravstvene pomoci v
javnih zavodih na osnovi Slovenskega potnega lista.
Pri tem v nacelu ne bi smelo biti nikakrSnega (do)
platevanja, saj sporazumi predvidevajo poravnjavanje

stroskov med pristojnimi zavodi v drzavah. Kljub
temu velja tudi za te drzave opozorilo za primere uvel-
javljanja pravic pri zasebnikih, ki niso del javne
zdravstvene mreZe. V primerih neposrednih placil je
za uveljavljanje povraCil pri Zavodu, kot smo Ze
navedli, potrebno poskrbeti za dokumentacijo storitev

in stroskov.
Posebej velja zavarovance opozoriti glede uvel-

javljanja pravice do nujnega zdravljenja na Hrvaskem,
kjer bo v poletnih mesecih prezivljalo dopust veliko
slovenskih drZavljanov. S HrvaSko je bil sklenjen
poseben sporazum, ki je bil dopolnjen tudi s pomem-
bnimi aneksi. Na teh osnovah naj bi bilo uveljavljan-
je nujne zdravstvene pomoCi zagotovljeno naSim
zavarovancem Ze na osnovi potrjene zdravstvene
izkaznice. S potrjeno zdravstveno izkaznico naj bi
naCeloma na HrvaSkem lahko uveljavljali pravice do
vseh nujnih zdravstvenih storitev, vklju¢no z zdravil.
Kljub sporazumu prihaja relativno pogosto do tega, da
se nekateri hrvaski izvajalci zdravstvenih storitev ne
drzijo dolocb. Zato svetujemo zavarovancem, da
hranijo podatke oz. dokumente o morebitnih stroskih
oz. izvajalcih, kjer ne bi mogli uveljavljati pravice do
nujne zdravstvene pomoCi na opisan nacin.
Dokumentirane pritoZbe Zavod lahko posreduje
hrvaskim organom, ki so dolZni ukrepati v skladu s
sporazumom proti tistim, ki ga kiSijo. V vsakem
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primeru torej tudi za Hrvasko velja, da naj v primeru
neposrednih placil za nujna zdravljenja hranijo doku-
mentacijo o stroskih in jo ob vrnitvi posredujejo
ustrezni sluzbi Zavoda za uveljavitev povra€ila.

Za vse ostale drZave, kot so na primer Francija,
§panija, Svica, Gr¢ija, Turcija, Skandinavske drZave,
ZDA in druge, kjer do sedaj Se ni bilo moguce sklen-
iti posebnih pogojev (sporazumov) za uveljavljanje
pravice do nujnega zdravljenja, velja, da bodo
zavarovanci morali sami poravnati stroske za nujno in
nepredvideno zdravljenje na licu mesta. Zavod pa jim
bo na osnovi ustrezne dokumentacije stroske povrnil
v visini ustreznega deleZa poprecne cene teh storitev
v Sloveniji.

¢) Se informacije za zdomce, ki prihajajo na
po€itnice v domovino in ki so zavarovani pri tujih
zavarovalnicah. Za delavce na zacasnem delu v tujini,
ki so zavarovani pri tujih zavarovalnicah, v kolikor

bodo koristili zdravstvene usluge v Casu bivanja pri
nas, velja nasljednje: tisti, ki delajo in so zavarovani v
drzavah, s katerimi ima R. Slovenija sklenjeno kon-
vencijo o socialni varnosti (npr.Nemcija, Italija,
Avstrija), imajo na tej osnovi pri nas enake pravice,
kot nasi drZavljani, do koriS¢enja nujnih zdravstvenih
storitev, vendar le do vrednosti zdravstvenih storitev
iz obveznega zdravstvenega zavarovanja. Torej bodo
morali razliko do polne vrednosti doplacati. Pri tem
pa ne smejo pozabiti, da bodo morali svoje zavarovan-
je izkazati pri zdravniku.

Ce pa so zavarovani v dravah, s Katerimi 3e ni
bila sklenjena konvencija, bodo morali zdravstvene
storitve pri nas placati v celoti, pozneje pa bodo, tam,
kjer so zavarovani, uveljavljali zahtevke za vracilo
sredstev za opravljene zdravstvene storitve.

I

MODA NA DELOVNEM MESTU

Mika d.o.o.
Kolodvorska 3, 64000 Kranj
el.: 064/213 211
tel./fax: 064/222 685

[zdelujemo in prodajamo

uniforme za medicinsko osebje
bolniEk:) perilo
operacijs.ko perilo
posteljn.o perilo
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;bvzela: Vikt;m:;'j Re»ha’:j
SVETOVNI DAN BREZ TOBAKA
TOBAK ALI ZDRAVJE 31. MA) 1995

TOBAK STANE VEC KOT MISLITE

POSLANICA GENERALNEGA DIREKTORJA
SVETOVNE ZDRAVSTVENE ORGANIZACIJE

etoSnji SVETOVNI DAN BREZ TOBA-
KA 1995, je priloznost za pomemben
napredek za nadzor nad tobakom. Je
priloZnost za popolno spremembo
nara$¢ajoce tobatne epidemije, epidemije
uniCujoCega propadanja zdravja celotnega prebivalst-
va. Vsako leto je na svetu tobak odgovoren za smrt 3
milijonov ljudi, vsakih deset sekund za eno smrt. Te
epidemije ne povzroca katerikoli virus ali bakterija.
Spodbudila jo je Zelja po dobicku.
Spodbudila jo je Zelja po dobicku.
Proizvajajo jo tisti, ki trdno sto-
jijo za dobickom in njihovi

proizvodi neprestano proizvaja- v I
jo veliko Skodo. Tobacna indus-

trija je zamiZala pred nepotrebni- ‘
mi smrtmi in trpljenjem, ki ga

povzro¢ajo njeni proizvodi. Z mar—‘

2324

bo snovi je povzrocila vecjo odvisnost in namanj tako
velik vpliv kot heroin in kokain.

SVETOVNI DAN BREZ TOBAKA, je cas, ko
SVETOVNA ZDRAVSTVENA ORGANIZACIJA in
njene drZave ¢lanice ponovno potrdijo njihovo usmer-
jenost v svet brez tobaka. Ploskamo tistim, ki so se Ze
odvadili uporabe tobaka, a vlagajo posebne napore, da
bi se konéno osvobodili od toba¢ne odvisnosti.

7N

Zdravstveno tveganje zaradi tobaka je zmotno
podcenjeno pri mnogih ljudeh.

To je predvsem zato, ker je obdobje med
nastopom kajenja in smrtjo, ki jo kajenje povzroca,
dolgo 30 - 40

V kolikor bodo danja$nji mladoletniki, kadilci,
tako nadaljevali, jih bo polovico ubila njihova navada,
polovica med njimi bo umrla v srednjih letih. Ce
narascanje takega kajenja ne bo popustilo, bo v 30 do
40 letih tobacna epidemija odgovor-
N na za 10 milijonov smrti na leto.
V 70% od teh se jih bo zgodilo v
deZelah v razvoju.

Stroski zaradi tobaka so dale¢

|v, pred Zalostnimi zdravstvenimi

posledicami. Tobak je v svetu ple-

\/ y nilec ekonomike v zdravstvu. S
t

em uresnic¢ivanjem odlocne volje, je

- - 7 Q - sedaj Cas za zdruZitev sil v svetu za

zboljSanje ekonomskega razvoja javnega zdravstva. Je
stopnja za zboljSanje obojega, zdravja in dobrobiti. Iz
tega razloga je izbrano geslo SDN 1995 “TOBAK
STANE VEC KOT MISLITE”.

Tudi, ¢e kratkoro¢no dovolimo prihodk, ki jih
proizvaja so v svetu ocenili letne stroSke tobaka preko
200 biljonov ameriSkih dolarjev. V kolikor bi imeli na
voljo ta denar, bi zado3cal za podvojitev tekocega
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zdravstvenega proracuna za vse deZele v razvoju

6. triljonov cigaret pokadijo vsako leto. Ta Stevil-
ka posebej nara$ca v deZzelah v razvoju, kjer je od leta
1970 narastla potrosnja cigaret na prebivalca za 67%.
Tobacne zdruzbe so posebej prepravile trzice s
preskuSenim marketingom cigaret, usmerjenim k
mladim, Zenskam in k celotnemu prebivalstvu dezel v
razvoju.

Ne moremo stati ob strani in ¢akati, da se bo stan-
je izboljSalo. Zdaj je jasno, da imajo vladne sluzbe v
Finanénem oddelku stvarne razloge za svojo poveza-
vo s tistimi v zdravstvenem sektorju. Preskusili so
metode, ki jih lahko uporabimo za zasuk
tobacne epidemije in proti nadaljni /
rasti in prodaji tobaka. Take V
ekonomske mere bodo dopolnile V
zdravstvene cilje. IstoCasno
bodo povecale drZzavni prihodek
in zmanjSale stroske zdravljenja. ‘

Veliko je primerov uspes$no
prilagojenih ukrepov, kot tisti v‘
Avstraliji, Kanadi, na Finskem in Novi
Zelandiji. Nekatere prihodke iz davkov na tobak,
so uporabili za nadomestilo za financiranje drugih
mer tobacne kontrole in aktivnosti pospeSevanja in
zboljSanja zdravja. Drugi opazni primeri deZel
vkljuCujejo razvijanje ekonomskih alternativ za
gojenje tobaka, nara¢ajoce davke za tobak, prepoved
oglasevanja tobaka zahtevajo odlicna zdravstvena
opozorila o toba¢nih proizvodih, izloCitvijo in nado-
mestilom za tobak.

Nekaj deZel v razvoju dobiva velik del njihove pri-
hodka od izvoza tobaka. Pa tudi te deZele si lahko
zelijo take ekonomske ukrepe, ki bodo preprecevali
nadaljni porast domace stopnje potroSnje tobaka.

Se vel, sprejemanje odlotitev na podro&ju
ekonomike tobaka ni omejeno na vladine oblikovalce
politike. Vsak potrosnik soodlo¢a o tobacni ekonomi-

ki vsak dan, ko se odlota za nakup ali nenakup
tobacnih izdelkov. Seveda bo posameznikova
odlocitev o ekonomiki zboljSala oboje, zdravje in
dobrobit. Takrat, ko bo odlo¢al o nenakupu tobacnega
izdelka, bo uporabil denar za druge, bolj uspesne ali
razSirjene namene. To je odloCitev o ekonomiki toba-
ka, ki jo z veseljem priporoéam vsakomur.
Oblikovanje politike v finannem in zdravstvenem
sektorju lahko pomaga podpreti to posameznikovo
odloCitev.

Globalni obratovalni prihodki od tobaka pri eni
sami tobacni zdruzbi, so ve¢ kot podvojena svota,
potroSena za zdravstveno varstvo na

N Kitajskem, v dezeli z najveC prebi-

valci na svetu. Tako je vedno bolj

v ofitna mo¢ tobacne industrije.
v Zaradi tega potrebujejo vecjo
Vmoé sile javnega zdravstva.
V Neuspeh, ki deluje neucinkovito
na preprecevanje uporabe tobaka,

bi tiho potrdil nadaljno nepreverjeno
rast tobacne epidemije. Povdarek bi bil
na maloduSnih naporih, ki, bi lahko §li naprej. S
skupnim sodelovanjem javnega zdravstva in ekonom-
skih ustanov za zmanjSevanje ucinka tobaCne epi-

demije, lahko naredijo svet za bolj zdrav in prijeten
prostor za Zivljenje.

Dr. Hiroshi Nakajima
Director General
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MATERINO MLEKO JE NAJBOLJ ZDRAVA HRANA ZA DOJENCKE.
CE MATI NE MORE DOJITI ALl IMA PREMALO MLEKA . . .

Den
o &:“m.m loke ‘:‘;‘m

{nega 5.

Prilagojeno mleko za dojencke od rojstva Delno prilagojeno mleko za dojencke

do dopolnjenega 5. meseca starosti od dopolnjenega 5. meseca starosti dalje
PIKOMIL PIKOMIL:

@ prilagojen materinemu mieku @ beljakovinsko bogat

o obogaten z Zelezom in taurinom » obogaten z Zelezom

@ vsebuje vse potrebne vitamine « vsebuje vse potrebne vitamine
in minerale in minerale

e edini ogljikov hidrat je laktoza o edini ogljikov hidrat je laktoza

(T4 KRKN

SLOVENIJA

Ideja in oblikovanje: Ernest in Gorazd Kmaie, Lutke Kljukca: Andra Avéin, Avior serije Kljukéeve dogodivicine: Nace Simondié, Foto: Mitia Skof in Joze Seljok




Mojca STOJAN

PREZIVELI SMO TRI LEPE DNEVE
V LJUBLJANI NA PRVEM SIMPOZIJU
DEZEL ALPE - JADRAN
O INTENZIVNI TERAPIJI IN NEGI OTROK

Medicinske sestre Pediatricnega oddelka kirurskih strok so pripravile prvi
simpozij o intenzivni negi in terapiji otrok.

d 204. do 22.4.1995 smo se clanice
Pediatricnih sekcij udeleZile prvega sim-
pozija o intenzivni negi in terapiji otrok.
Predstavili so se nam predavatelji iz deZel
Alpe - Jadran in nam osvetlili svoje delo in probleme.
V sliki, besedi in posterjih so nam pokazali organi-
zacijo dela. Prikazali so nam probleme hudo bolnih
otrok, njihovo zdravljenje in potem vrnitev v njihovo
domace okolje. Svetovali so nam, kako lahko pomag-

amo starem v njihovi stisku ob hudo bolnem otroku.

Pozrtvovalnost nasih kolegic, ki so pripravljale
simpozij, se kaze tudi v tem, da je bila udelezba na
simpoziju brezplacna. Za udeleZence je bilo vsestran-

sko poskrbljeno. Spoznavali smo se med seboj, pred-
stavniki sponzorjev so nas seznanili z novostmi.Prvi
vecer smo imeli sprejem v Mestni hiSi, drugi vecer pa
koncert simfonikov in druzabno sreCanje v
Cankarjevem domu.

Preziveli smo tri lepe dneve v Ljubljani. NaSim
kolegicam se zahvaljujemo za trud, ki so ga vlozile v
pripravo simpozija.

Radi bi se poimensko zahvalili vsaki posebej, pa
se bojimo, da bi katero izpustili. Zato hvala vsem, ki
ste pripravljale simpozij, nas vodile vse tri dni, preva-
jale in ugodile vsem naSim Zeljam.

V imenu udelezenk na simpoziju:

Iz najmanjsega prihaja najvecja sreca

N.N.
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JozZica Bostic-Pavlovic

TUMOR]JI V OTROSKI DOBI

Porocilo s strokovnega seminarja Sekcije medicinskih sester v onkologij,
ki je bil 10.03.1995

otekal je v polni dvorani Tovarne LEK v

Ljubljani, kar kaZe na to, da smo s tem

podro¢jem onkologije Se premalo seznanjeni.

Udelezenke je pozdravila JoZica Bostic-
Pavlovi¢ v svojem in v imenu direktorice za ZN na
OnkoloSkem inStitutu, ga. Marine Velepi¢. Zazelela je
vsem, posebno bolnim otrokom, da bi nali pravo pot
k okrevanju, pot, ki vodi navkreber in dosegli vrh
gore, kjer sije toplo sonce.

Nato nas je pozdravil predsednik Zveze drustev za
boj proti raku Slovenije, prof. dr. A. Kocijan. Ob akci-
ji “Vsem zdravje do leta 2000” nam je povedal nekaj
besed o varovalni prehrani ter udelezenkam poklonil
knjiZico Pravilna prehrana v boju proti raku avtorja
prof. dr. Drazigosta Pokorna.

Sledila so predavanja, ki so bila strokovno zelo
dobro pripravljena. Izdali smo tudi knjiZico Tumorji v
otroski dobi, ki jo lahko dobite na Onkoloskem
indtitutu.

Za letosnjo jesen, zadnji petek v septembru, pa Ze

pripravljamo seminar na temo: PROBLEMATIKA V
ZDRAVSTVENI NEGI ONKOLOSKEGA BOLNI-
KA:

- proces ZN onkoloSkega bolnika,

- priprava dokumentacije za delo po procesu,

- problemi pri pripravi in aplikaciji KT,

- problemi glede zaSite med. sestre pri njenem delu,
- kako zagotoviti boljSo kvaliteto Zivljenja.

Prosimo vse medicinske sestre, ki se pri svojem
delu srecujejo s to problematiko, da pripravijo svoje
prispevke in predloge za reSevanje teh problemov. Na
seminarju bomo skuSali najti izhodi$¢a za skupne
i reSitve.

Prijavite se pismeno na naslov:
ONKOLOSKI INSTITUT
Olga Koblar
ZaloSkac. 5
61105 LIUBLJANA
i alipotel.: 061 - 1320018 v tajnistvo direktorja za ZN
: - 0 30.07.1995.
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Zavod Republike Slovenije OCTAPHARMA AG

za transfuzijo krvi Haus im Park
Slajmerjeva 6 CH-8866 Zigelbrucke
Ljubljana Switzerland

tel.: 061/1312-055

OCTAGAM

Humani gamaglobulin za intravenozno uporabo,
virusno inaktiviran z metodo tekocih detergentov.
Pripravljen iz plazme zbrane v Republiki Sloveniji

Intravenozni gamaglobulin uporabljamo pri primarnem ali sekundarnem pomankanju gamaglobulinov. Uporabljamo ga
tudi pri kontroli imunskega odziva ali pri na¢rtovanem spreminjanju imunskega odziva v Stevilnih primerih avtoimunih
obolen;j.

Octagam pripravljamo iz plazme zbrane v Republiki Sloveniji in vsebuje vsa protitelesa, ki so znacilna za nase okolje in
naso populacijo.

Octagam pakiramo v obliki raztopine pripravljene za infuzijo v naslednjih odmerkih:

50ml- 25¢g 100ml-5,0¢g 200 ml- 10,0 g

) (=]

SREDSTVA ZA STROJNO GISGENJE IN DEZINFEKCIJO
KIRURSKIH INSTRUMENTOV, TERMOLABILNEGA
MATERIALA IN LABORATORIJSKEGA STEKLA

Henkel-Ecolab q...

Postni predal 7, Vajngerlova 4 Tel. 062/102-211

ECOLAB
62106 MARIBOR, SLOVENIJA Fax 062/102-792
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KOLABORATIVNI CENTER SZO ZA PRIMARNO ZDRAVSTVENO NEGO

KOLABORATIVNI
CENTER SZ0
POROCILO
ZA PRVO TRIMESECJE LETA 1994

Kontinuirane naloge potekajo po delovnem
nacrtu. Te so:

I. Kontinuiteta zdravstvene nege - razvoj modela

2. LEMON - ucni materjali za podroCje
zdravstvene nege

3. Studija o primernosti opisa delovnih mest med-
icinskih sester

Za vsa tri podroCja so imenovane delovne
skupine, ki se srecujejo na koordinativnih sestankih.

Poleg trajnih nalog v tem mandatu smo orga-
nizirali u€no delavnico o sodelovanju druZinskega
zdravnika - patronaZne medicinske sestre - prilagam
osnutek poro€ila v sloven$Cini in angle$¢ini - koncno
porocilo bo tiskano v mesecu aprilu.

V Mariboru je bil g. Steve Wright, direktor TENDA
(The European Nursing Development Agency); vodil je
strokovno izpopolnjevanje uciteljev zdr. nege.

V februarju sem se udeleZila sestanka delovne
skupine za negovalno diagnozo, ki deluje v okviru
Evropske Unije - sestanke je organizirala Univerza v
Leuvenu - fakulteta za zdravstveno nego.

Kandidatov za delo v WHO nismo mogli zelo sis-
temati¢no pripraviti, saj so imeli tako rekoc le en dan
za izpolnitev obrazcev, kar je neopravicljivo in je
treba opozoriti na ta neresen pristop.

Majda SLAJMER - JAPELJ

PORoéILQ ODELUZAIL
TRIMESECJE LETA 1994

V Kolaborativnem centru SZO za primarno
zdravstveno nego smo tudi v II. trimesecju posvecali
vecino Casa programiranim nalogam in projektom, ki
jih vodimo na osnovi pogodbe s SZO.
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1. v projektu Kontinuirana zdravstvena nega je
opravljena pilotska Studija, sodelujoCe institucije
preizkuSajo obrazce za dokumentacijo zdravstvene
nege in testirajo koristnost uporabe negovalnih diag-
noz za Evropsko Unijo in bodo o evaulaciji porocale
koncem t. .

2. LEMON projekt te¢e po programu tudi v
Sloveniji. Nacionalna skupina, ki jo vodi ga. Bojana
Filej, je formirana; Clanice skupine so ocenile Ze 3
rokopise, na enodnevnem obisku smo imeli g. Jima
Richardsona iz Velike Britanije, ki je avtor enega
rokopisa.

3. Projekt glavnega urada SZO “The current and
potential contribution of the work of nurses and mid-
wievs in health care service in Slovenia and division
of labour among all health care personnel” poteka po
programu; zbrani so prvi podatki, ki jih bomo anal-
izirali julija 1994. Ta projekt nam bo izredno pomagal
pri pripravi nacionalnega akcijskega nacrta za razvoj
sestrinstva. Povezan s tem projektom bo tudi posvet o
razvoju zdravstvene nege, ki ga bomo organizirali v
Drzavnem svetu meseca julija 94 - upam tudi s sode-
lovanjem ministrstva za zdravstvo.

IL

Kot vselej smo v Centru dobili nekaj sprotnih
nalog:

1.od 11. - 15. aprila sem bila v Padovi na povabi-
lo Regionalnega urada WHO in mesta Padove. U¢na
delavnica je bila namenjena vlogi primarnega
zdravstvenega varstva v borbi proti odvisnostim.
Stroske udelezbe so krili organizatorji v Padovi, nas
del stroskov pa je zaloZil Zdravstveni dom Maribor.

2. Sodelovali smo v pripravah na III. kongres
zdravstvene nege delovne skupnosti Alpe - Jadran. Na
kongresu od 16. - 18.6.94 bomo sodelovale s referati

in organizacijo okrogle mize. V kongres smo vkljucili
tudi Studente obeh univerzitetnih Sol za zdravstveno

nego.

3. 0od 28.4. - 1.5.94 sem se udeleZila delovnega
sestanka Internationalne Lemon skupine v Rigi. Del
stroskov je kril urad WHO/EURO, del Latvija, del
stroskov pa je zaloZil Zdravstveni dom Maribor.

4. Ob 12. maju, mednarodnem dnevu medicinskih
sester, je center opravil kar nekaj nalog (predavanja v
Sloveniji in Avstriji ter intervju na TV).

5. Da se izognemo previsokim stroSkom, v Centru
prevajamo sami knjigo Svetovne zdravstvene organi-
zacije “Nursing in action”, ki jo morajo izdati v svo-
jem jeziku vse drZave clanice SZO.

6. 14 maja sem se udeleZila sestanka drZavnih
koordinatorjev SZO ob zakljucku ucne delavnice
CINDI programa.

7. Kot dodaten program je bilo tudi povabilo za
sodelovanje na seminarju v Trstu, kjer so govorili o
reformi strokovnih programov zdravstvene nege. V
Trstu sem tudi predavala.

8. Na povabilo organizatorja sem se udeleZila kon-
ference Primarnega zdravstvenega varstva v Londonu
od 1. -3 -6. - 94. Predstavila sem spremembe v orga-
nizaciji in vsebini sluzbe zdravstvene nege v Sloveniji
v Casu njene samostojnosti. Vecino stroskov je kril
organizator, del stroSkov pa zaloZil Zdravstveni dom
Maribor.

9. Koordiniramo del programa, ki je posvecen
spominu prof. dr. Janeza Mil¢inskega na kongresu o
medicini in pravu v Jeruzalemu. Delegacijo vodi g.
minister. doc. dr. BoZidar Volj¢.

* Rednega dveletnega sestanka Svetovne mreze
Sodelovalnih centrov za razvoj zdravstvene nege v
Botswani (julij 1994) se ne bom udeleZila, ker vsebi-
na ne opravicuje visokih stroskov potovanja in bivan-

J
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POROCILO ZA TRETJE
TRIMESECJE LETA 1994

V Centru smo opravljali naloge v zvezi z nasimi
stalnimi projekti, neprogramiranih aktivnosti pa je
bilo zaradi dopustov nekoliko man;.

L

1. Za projekt “Kontinuirana zdravstvena nega” je
vzpostavljena mreZa sodelujoCih zdravstvenih
ustanov. Na delovnem sestanku je dogovorjeno, da
bomo v novembru organizirali izobraZevanje za vse
medicinske sestre, vkljucene v projekt. Delovna
skupina je prijavila aktivno udelezbo na kongresu o
Negovalnih diagnozah, ki bo maja 1995 v Bruslju.
Prispevek je organizacijski odbor Ze sprejel.

2. Za projekt LEMON drZavna delovna skupina
zbira finanCna sredstva; v prevajanju je Ze prva knjiga
“Nursing in action”. V Centru opravljamo rezenzijo
za poglavja o komuniciranju.

3. Za projekt o kadrovskem poloZaju na podrocju
zdravstvene nege, ki ga opravljamo po dogovoru z
glavnim uradom SZO, so zbrani kadrovski podatki. V
pripravi je vpraSalnik za diplomirane medicinske ses-
tre, ki smo jih izbrali kot tipi¢ni vzorec.

IL. Sprotne naloge v Centru:

1. Glavni urad SZO nam je poslal novo verzijo
ucbenikov o HIV/AIDS za medicinske sestre. Knjige
so pripravljene za tisk. Cakamo na odobrena finan¢na
sredstva.

2.V zvezi s pro$njo regionalnega urada SZO smo
zaCeli vzpostavljati partnerstvo z Makedonijo in sicer
za izobraZevanje medicinskih sester, za problematiko
HIV/AIDS ter za posodabljanje modelov zdravstvene
nege. Na delovnem obisku je bila v Centru gospa
Velka Gavroska iz Skopja.

3. V DrZavnem svetu Slovenije smo organizirali
strokovni posvet o akutnih problemih zdravstvene
nege v sodelovanju z Ministrstvom za zdravstvo in
Zbornico zdravstvene nege Slovenije. Sklepe posveto-
vanja bomo realizirali skupaj vsi organizatorji posve-
ta.

4. Predstavnica Centra se je udelezila 10. kongre-
sa 0 Medicini in pravu v Jeruzalemu. Prispevek
Centra je govoril o ohranjanju ¢lovekovih pravic in
tozadevnih nalogah zdravstvene nege.

5. Pripravljen je delovni program za prof.Tonyja
Butterwotha iz Univerze v Manchestru, ki bo s pod-
poro Britanskega sveta pripravil program sodelovanja
za podro¢je podiplomskega izobraZevanja in bilateral-
nega sodelovanja obeh Sodelovalnih centrov, saj je
tudi Center v Manchestru ustanovljen iz podobnih
razlogov kot mariborski.

6. Predstavnica Centra je bila tudi ¢lanica
slovenske delegacije, ki se je udelezila zasedanja
regionalnega komiteja WHO/EURO v Kopenhagenu.
Poleg razprave na samem zasedanju je opravila
delovne razgovore v oddelkih WHO, s katerimi
neposredno sodeluje.

7. Kot Clanica organizacijskega odbora Ze omen-
jenega kongresa o Negovalnih diagnozah v Brslju je
predstavnica 30.9. Centra opravila recenzijo za 70 pri-
javljenih referatov in se bo udelezila 2. sestanka orga-
nizacijskega odbora v Leuvenu.

8. Vzoréni model Sodelovalnega centra je ena
najbolj§ih skupin za samopo¢ - drustvo ILCO.
Sodelovalni center opravlja v odboru drustva sveto-
valne naloge.
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POROCILO ZA CETRTO
TRIMESEC]JE 1994

1. Na§ 4-letni projekt o “Kontinuirani negi” redno
teCe ob sodelovanju slovenske delovne skupine.
Pripravili smo ucno delavnico, ki jo bomo izpeljali
17:1:1.995

2. Projekt z delovnim naslovom”Miriam” (pregled
kadrovskega poloZaja v sodelovanju z glavnim
uradom WHO) je zakljucen s pilotsko fazo. Interno
poroCilo prilagamo v angles¢ini, kakor smo ga poslali
v Zenevo.

3. 7 izobrazevanjem uciteljev za podrocje
HIV/AIDS nismo mogli zaceti v dogovorjenem roku,
ker priroénikov zaradi zamujanja v posredovanju
odobrenih finan¢nih sredstev nismo mogli pravocasno
izdati. So pa opravljeni prevodi novih delov,
strokovno lektoriranje in tipkanje; knjige bodo natis-
njene, ko dobimo denar.

4. Zdravstveno varstvo druZine postaja vedno
odgovornejsi del nalog nasega Centra in v zvezi s temi
nalogami sodelujemo poleg oddelka za zdravstveno
nego v WHO/EURO tudi z oddelkom za primarno
zdravstveno varstvo, v Sloveniji pa z doc. dr. Igorjem
Svabom in dr. Igorjem Krampa&em. Pripravljamo tudi
udelezbo na ucni delavnici s to vsebino (januar1995).
Center bo za podrocje patronaZne sluzbe zastopala
gospa Tatjana Ge¢, direktorica OE PatronaZno varstvo

v Zdravstvenem domu Maribor.
5.V zvezi s projektom WHO/EURO “Primarno

zdravstveno varstvo v urbaniziranih podrocjih” sem
se na povabilo dr. Goichoechea udeleZila 1. delovne-
ga srecanja projektnega tima.

6. Naloge v lokalni skupnosti nas nujno vodijo v
sodelovanje s programom CINDI. Zastopnica Centra,
ki ga vodi dr. Mramor v Ljubljani, je gospa Tatjana
Gec, mene so povabili v organizacijski komite za
organizacijo delovne konference “Medicinske sestre
in CINDI”, ki bo 1995 v Belfastu.

7. Projekt”’LEMON” poteka na dveh nivojih. Nas
Center je vkljucen v mednarodno koordinacijo in sku-
paj s Stirimi kolegicami smo novembra 1994 opravile
zadnjo redakcijo vsebin za 9 poglavij ter pripravile
10. o Procesu zdravstvene nege. S pomocjo
Zdravstvene zavarovalnice in nacionalne LEMON
skupine bo te dni izSel prevod Nursing in action v
zbirki “Pogovori o zdravstveni negi”.

8. Stopili smo v stik z Zdravstveno zavarovalnico
Slovenije ter jim predlagamo 2 projekta:

a. razvoj zdravstvene informatike na modelu
zdravstvene nege

b. vkljucitev v evropski komite “Health
Informatics”. Za obe podro¢ji predlagamo, da bi v
letu 1995 organizirali u¢ne delavnice v Sloveniji, ker
bi tako omogocili vecjo udelezbo nasim ljudem.

9. V Glasgowu je bil poleg medicinskih sester, ki
delajo na Ministrstvih za zdravstvo, organiziran
vzporedno sestanek Sodelovalnih centrov. Eden
izmed pomembnih rezultatov tega sestanka so pri-
porocila k sklepom dunajske konfrence o zdravstveni
negi 1988.

10. V tem trimesecju smo sodelovali tudi s sekci-
jo Medicinskih sester sploSne medicine v
izobrazevanju za delo s starostniki.

11. Uspesno nadaljujemo sodelovanje z avstrijsko
Stajersko, za katero nas zadolzuje WHO/EURO.

Skupaj z vodstvom Zdravstvenega doma smo
diplomantkam univerze v Gradcu pripravili Studijski
dan o primarnem zdravstvenem varstvu. V uradnem
delu se nam je pridruzil tudi Castni konzul Avstrije
gospod Rudi Vracko.
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Petra Kersnic¢

ZDRAVSTVENA NEGA VCERA) X

25 let nazaj v leto 1969

odilne medicinske sestre, ki so na svo-

jem sreCanju z vladnimi predstavniki

razpravljale o poloZaju zdravstvene

nege in s Cimer smo se seznanili v

prejSnjih rubrikah Iz arhiva, so posvet
zakljucile z nasljednimi zakljucki:

“Koncept celovite, kompleksne nege, usmerjene k
bolniku, bo mogoce realizirati le, Ce takoj pri€nemo
delati v naslednjih smereh:

1. Zavest, da je nega bolnika sestavni del kom-
pleksne medicinske dejavnosti, mora biti prisotna vse-
povsod, kjer z nego neposredno pripomoremo k
ozdravljenju bolnika. Zato naj Republiski zdravstveni
center v ““ Navodilih za kategorizacijo in verifikacijo
bolni$nic” ustrezno dopolni status strokovne sluzbe
zdravstvene nege bolnika. V Navodila sodijo organi-
zacijske oblike za strokovno nego bolnika, ter njene
dolZnosti in pravice.Tako bi bil nesporen njen status,
ki bi jam¢il tudi za ustrezna materialna sredstva.

2. V republiskem merilu je prav z verifikacijo
bolni$nic potrebno dolociti minimalni standard
bolniske nege, ki jo uZiva na§ varovanec.

3. Proucevanje ter enotno vodenje sestrske sluzbe
terja delovno mesto vodilne medicinske sestre v repub-
liski zdravstveni ustanovi, ki bi sodelovala v delovnih
teamih sester na razli¢nih podro&jih njihovega dela.

4. Vse hospitalne ustanove naj ¢imprej kar najve¢
pozornosti posvetijo ureditvi strokovne sluzbe za
nego bolnika. V samoupravnih organih naj te sluzbe
dobijo ustrezno mesto kot samostojna medicinska
dejavnost. Za njeno nemoteno delovanje pa je treba
zagotoviti ustrezna materialna sredstva.

5. V skladu z republiSkimi navodili naj
zdravstvene ustanove doloCijo standard nege in nor-

mative  za  zaposleno
zdravstveno osebje.
Dolocijo naj se ustrezna
vodilna mesta, le tem pa
izdajo potrebna pooblastila. |

6. V vseh hospitalnih § v
ustanovah je treba zaceti odpravljati pomanjkljivosti,
ki smo jih ugotovili na posvetovanju in so znailne
nosilke javnega negodovanja nad stanjem nege.

7. Prouciti je treba temeljno in nadaljne strokovno
Solanje medicinskih sester. V zdravstvene Sole se ne bi
smelo sprejemati mladine pod 18 leti. Strokovno
Solanje medicinskih sester vkljucuje predavanja, na:
praksi pa medicinske posege, ki zahtevajo psihi¢no in
fizicno dozorelega ¢loveka.

Za vodilna mesta v hospitalnih ustanovah, v
patronazni sluzbi - pedagoski sluzbi in pri
znanstvenoraziskovalnem delu je nujno treba uvesti
moznost za nadaljnji Studij v poklicu medicinske ses-
tre na visokoSolski, fakulteteni stopnji.

Da bi bili nasi bolniki deleZni nege, ki zasluZi ime
medicinske dejavnosti, se je nujno treba lotiti ukrepov, ki
so jih medicinske sestre nakazale na delovnem sestanku,
ter jih zaCeti reSevati pri sanaciji danaSnjega stanja.

Zveza drustev medicinskih sester Slovenije

P S.

Ko prebiras vsebine ugotovitey, razprav, razmisljanj, predlo-
gov in sklepov, izrecenih in zapisanih pred 26 leti, lahko ugotovis,
da se nekateri sklepi uresnicijo Sele po 25. letih - Visoka Sola in
fakultetni Studij v zdravstveni negi - mnogi sklepi in dogovori se
uresnicujejo sproti, Se vec pa je takih, ki jih nikoli ne resimo
dokoncno. V tej nedokoncanosti moramo najti sebe, svoje delo-
vanje in svoj zavod ter povezave, s katerimi bomo dosegali Zeljene
ucinke v vrstah bolnikov - varovancev in v svojih poklicnih vrstah.
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vse medicinske sestre in zdravstvene tehnike, ki negujejo bolnike z obolenji krvi in krvotvornih

Zbornica zdravstvene nege Slovenije
Sekcija hematoloskih medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov Slovenije

VABI

organov in delajo v bolni$nicah, ambulantah zdravstvenih domov ali v patronazni sluzbi, na

prvo strokovno srecanje
26. in 27. maja 1995
v Moravskih toplicah v prostorih hotela Ajda

Program strokovnega sreCanja

Petek, 26. 5. 1995

13.00

14.30

16.00
16.35

20.30

Otvoritev srecanja

Predstavitev in razstava farmacevtskih preparatov
Ustanovni ob¢ni zbor

Pozdravi gostov

Izvolitev in potrditev odbora hematoloske sekcije
medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov Slovenije
Odmor za kavo, sok

Centralni venski dovodi

Samo Zver, dr. med.

Zdravstvena nega bolnika s centralnim venskim katetrom
Irena Skoda, v.m.s.

Zdravstvena nega bolnika s podkoznim venskim dovodom ACCES PORT -om
Marjana RoZic, v.m.s.

Bolnik z obolenjem krvi in krvotvornih organov

JoZe Pretnar, prim. dr. med.

Diskusija

Skupna vecerja

Sobota, 27.5.1995

9.00

Zdravstvena nega bolnika z akutno levkemijo

Marjana BoZjak, v.m.s.

Zdravstvena nega otroka pri akutni limfati¢ni levkemijilva
Pecar, s.m.s.
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Porocilo o udelezbi na kongresu Evropskega zdruZenja medicinskih sester
za transplantacijo kostnega mozga E B M T v Davosu - marec 1995
Irena Skoda, v m.s.
Diskusija
11.00  Sestanek ¢lanov hematoloske sekcije medicinskih sester in
zdravstvenih tehnikov Slovenije

OBVESTILA
Kotizacija po sklepu Zbornice zdravstvene nege za Clane je 8.000 SIT, za neclane pa 16.000 SIT.
Nakazite jo na Ziro ra¢un 50101 - 678 - 48641, sklic na §t. 122027 - 10, s pripisom za hematolosko sek-
cijo. Potrdilo o platani kotizaciji prinesite s seboj, znesek je moZno poravnati tudi eno uro pred
pricetkom seminarja. Strokovni del programa bo potekal v prostorih hotela Ajda v Moravskih toplicah.
Rezervacija prenocisca:
Prenocisca so zagotovljena v hotelu Termal, s tem, da si sami rezverirate sobo. Prijave sprejema sluzba
rezervacij v hotelu Ajda, telefon:069 48 - 106. Rezervacije opravite ¢imprej, najkasneje do 12.5.1995.

Prijave:
Prosim, da izpolnjene prijavnice za udelezbo na seminarju posljete do 20.5.1995.
Prijave sprejema: Irena Skoda v.m.s.
Klini¢ni center - HematoloSka klinika
Zaloska 7, 61 000 Ljubljana
Prijava je moZna tudi po telefonu: 061 13 - 20 - 330, od ponedeljka do petka od 8.30 do 9.00 ali od 11.30
do 12.00

Dodatne informacije:
Marjana BoZjak ali Irena Skoda
Klini¢ni center - HematoloSka klinika, Ljubljana
Telefon: 061 13 - 20 - 330

Organizacijski odbor:
Marjana BoZzjak
Marjanca RoZi¢

Irena Skoda

Predsednica Zbornice
Nana Domajnko
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Zbornica zdravstvene nege Slovenije - Nevropsihiatricna sekcija Slovenije

STROKOVNI SEMINAR Z OKROGLO MIZO
TEORETICNE IN PRAKTICNE 1ZKUSNJE
PRI UVAJANJU PROCESA
ZDRAVSTVENE NEGE

DOBRNA, 25. IN 26.05.1995
PROGRAM

CETRTEK, 25.05.1995
08.00 - 09.30 REGISTRACIJA UDELEZENCEV
10.00 - 12.30 POZDRAVNI NAGOVOR PREDSEDNICE SEKCIJE
Zdravstvena nega - ves(ina in umetnost, Ladi Skerbinek, v.m.s., prof ped.
Starost, socialni dejavniki in dusevna motnja v zdravstveni negi
Radojka Kobentar, v.m.s., prof.def.
Proces zdravstvene nege pri zagotavljanju varnosti suicidnega bolnika
Lidija Rume? - Bizjak, v.m.s.
“Raportna knjiga - kaj je to?” Ivica Balkovec, v.m.s.
12.30 - 1430 KOSILO
14.30 - 17.00 Izku$nje pri uvajanju procesa zdravstvene nege v Psihiatricni bolnisnici Vojnik
Terezija Plahutnik, v.m.s.
Kvaliteta psihiatricne zdravstvene nege v R. Sloveniji, /rma Antoncic, v.m.s., prof.def.
Pripravljanje bodocih zdravstvenih tehnikov na timsko delo
Marjana Santej, v.m.s., prof.soc.ped.
Stalisca Studentov Visoke Sole za zdravstvo do procesa zdravstvene nege

kot metode dela, Mojca PoZek, Studentka:
20.00 SKUPNA VECERJA V RESTAVRACIJI HOTELA DOBRNA

PETEK, 26.05.1995

09.00 - 11.15 POVZETEK PREJSNJEGA DNEVA
Sodobna zdravstvena nega in procesna metoda dela,
Tita Sekavcnik, v.m.s., sodelavka Visoke Sole za zdravstvo v Ljubljani:
Izkusnje pri uvajanju procesa zdravstvene nege na Onkoloskem institutu
v Ljubljani, JoZica Bostic¢ - Pavlovic, v.m.s.
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Izkusnje pri zacetkih uvajanja procesa zdravstvene nege na Nevroloski kliniki
v Ljubljani, Nusa Mlakar, v.m.s., dipl.org.dela:
Izkusnje pri uvajanju procesa zdravstvene nege na Travmatoloski kliniki
v Ljubljani, Sandra Naka, v.m.s.

11.15-12.15 ODMOR

12.15-15.00 Proces zdravstvene nege kot sredstvo povezovanja stroke in strokovnjakov
zdravstvene nege, Majda Slajmer - Japelj, v.m.s., dipl.sociolog
Izkus$nje pri uvajanju procesa zdravstvene nege v patronaznem varstvu
v Mariboru, Tatjana Gec, v.m.s., dipl.org.dela
IzkuSnje pri uvajanju procesa zdravstvene nege v Domu upokojencev
Danice Vogrinc v Mariboru, Tatjana Ribic¢, v.m.s., dipl.org.dela
Izkusnje pri uvajanju procesa zdravstvene nege na Ginekoloskem oddelku
Splosne bolniSnice v Mariboru, Daniela Pusnik, v.m.s.
ZAKLJUCEK

Osnovne informacije

Prenocista si lahko rezervirate do 19.05.1995 v recepciji Zdravilis¢a Dobrna. Telefon: 063/778 110, fax:
063/778 034. Pri rezervaciji se sklicujete na “seminar Nevropsihiatricne sekcije”. Seminar se Steje v
strokovno izpopolnjevanje. Kotizacija za clane zbornice je 8.000 SIT, za neClane pa 16.000 SIT.
Kotizacijo lahko poravnate na Ziro raCun Zbornice zdravstvene nege Slovenije: 50101-678-48641, z
obveznim pripisom “za Nevropsihiatri¢no sekcijo”. Potrdilo o placilu zanesljivo prinesite s seboj. Ce
vam placilo uredi ustanova, si iz racunovodstva priskrbite Stevilko virmana. Kotizacijo lahko placate tudi
ob registraciji v Dobrni. Clani Zbornice zdravstvene nege morajo ob registraciji predloZiti ¢lansko
izkaznico. Za vse informacije se lahko obrnete na go. Marijo Mrak, Center za mentalno zdravje, Zaloska

29, Ljubljana. Telefon: 061 / 140 20 30, fax: 061 / 140 21 58.
ORGANIZACISKI ODBOR: g. Livio Kocina, ga. Branka MikluZ, ga. Marija Mrak in g. Drago Vorih.

Prisrcno vabljeni!
Predsednica sekcije Predsednica zbornice
Marija Mrak, [. r. Nana Domajnko, . r.

PRIJAVNICA ZA SEMINAR Z OKROGLO MIZO

Ime in priimek:

Zaposlen(a) - tocen naslov:

Poklic in delovno mesto:

Stevilka ¢lanske izkaznice ZZNS: Prisoten (ustrezno obkrozi): I - en dan 2 - dva dni

Prijavnico lahko fotokopirate. Posljite pa jo najkasneje do 19.05.1995 na naslov:
ga. Marija Mrak, Center za mentalno zdravje, Zaloska 29, Ljubljana.
\Y , dne 1995 Podpis:
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Prvo obvestilo

DRUSTVO ZA ORALNO ZDRAVJE SLOVENIJE
vabi na

I1l. VSAKOLETNI DAN
ORALNEGA ZDRAVJA

ki bo v Ptuju
dne 13. oktobra 1995

ob 9. uri na Ptujskem gradu v dvorani Palacij

Po uvodnih besedah, pozdravih, kulturnem programu in razdelitvi priznanj bodo predavanja na teme:

1. Vpliv kajenja na oralno zdravije - prof. dr. sc. dr. U. Skaleri¢
2. Preventiva v gerostomatologiji - prof. dr. sc. dr. M. Rode
3. Motivacija - prof. dr. sc. dr. M. Galesa, spec. pedagog

Ob 14. uri bomo priceli s kvizom znanja o zobeh. Zmagovalci bodo nagrajeni.
Prebran in nagrajen bo tudi najboljsi spis na temo: Moj zob je del mene.

Kotizacija za ¢lane drustva je 5000 sit, za neclane 7000 sit, placana do 30.9.1995 na Ziro rafun drustva
$t.: 50700 - 678 - 80737 pri SDK Celje. Kasneje bo za ¢lane 6000 sit, za ne¢lane pa 8000 sit.

Sprejemna pisarna bo odprta v petek, 13.10.1995 od 8.00 do 9.00 ure

Organizacijski odbor
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Zhornica zdravstvene nege Slovenije - Oftalmoloska sekcija

Vabimo Vas na enodnevni strokovni seminar oftalmoloske sekcije,

PROGRAM:
9.00-9.30
10.00

10.15

11.40

12.00

12.30

VABILO

ki bo v petek, 26. 05. 1995 ob 9.00
v prostorih hotela Evropa, Krekov trg 4, Celje.

Registracija udelezencev

Uvodni pozdravi in izvolitev delovnega predsedstva
Predstavitev bolnisnice Celje in mesta Celja

- Ales Stopar

Predstavitev ocesnega oddelka

- Vilma Mavric, dipl. org. dela

Kratek kulturni program

Odmor

Kemicne poskodbe ocesa, simptomatika in zdravljenje

- Slava Podgorsek, dr. med., - JoZica Kac, zdr. tehnik

Delo v Kabinetu za kontaktne lece na ocesnem oddelku Bolnisnice Celje
- Marko Vrhovec, dr. med., - Ana Marija Stamenkovic, zdr. tehnik
Ogled bolnisnice Celje

Ogled Pokrajinskega muzeja Celje

Kotizacija za ¢lane Zbornice je 4.000 SIT, za neclane 8.000 SIT in jo je moZno vplacati na Ziro raun
Zbornice: 50101 - 678 - 48641 sklic na Stevilko: 00 12213 - 13 z obveznim pripisom “Za Oftalmolosko
sekcijo” ali pa pred pricetkom seminarja.

Ob registraciji potrebujete ¢lansko izkaznico in potrdilo o vplacani kotizaciji.

Vljudno vabljeni!

Predsednica Sekcije:
Sonja Sinkovec, I. 1.
Predsednica Zbornice:
Nana Domajnko, I. r.
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Zbornica zdravstvene nege Slovenije
Sekcija medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov splosne medicine
VABI NA STROKOVNI SEMINAR

TEMA: ZENA V MENOPAVZI
DOBRNA, 01.06.1995

PROGRAM:
Zacetek ob 10.00 uri .
1. MENOPAVZA - EPIDEMIOLOSKI PODATKI, ORGANIZACIJA AMBULANTNEGA
ZDRAVSTVENEGA VARSTVA

Prim. dr. Alenka PRETNAR - DAROVEC
2. AMBULANTNA OBRAVNAVA ZENSK Z NARAVNO IN PREZGODNJO MENOPAVZO
Blanka GRADISEK, v.m.s.
3. FIZIOLOGIJA IN PATOLOGIJA MENOPAVZE
Prof. dr. Helena MEDEN - VRTOVEC
4. NASE IZKUSNJE PRI SVETOVALNEM DELU S SKUPINAMI ZENSK S
POMENOPAVZALNIMI TEZAVAMI
Maca MACEK, dipl. soc. del.
ODMOR
5.  HORMONSKO NADOMESTNO ZDRAVLJENJE V MENOPAVZI
Prof. dr. Meta HREN - BOZIC
6. UROGENITALNE SPREMEMBE V MENOPAVZI
Prof. dr. BoZo KRALJ
7. DELO MEDICINSKE SESTRE PRI ZDRAVLJENJU URINSKE INKONTINENCE
V MENOPAVZI
JoZica GRUDEN, v.m.s.
8. ZGODNJE ODKRIVANJE RAKA MATERNICNEGA VRATU
Prof. dr. BoZo KRALJ
Za ¢lane ZBORNICE (¢lanska izkaznica) je kotizacija 4.000,00 SIT, za neclane pa je 100% visja. Placate
lahko na seminarju ali na Ziro racun zbornice Stevilo.: 50101 - 678 - 48641 z obveznim pripisom: “ZA
SEKCIJO SPLOSNE MEDICINE”.
Vljudno vabljeni!

Predsednica zbornice
Nana DOMAJNKO . .
Predednica sekcije
Marta FALEZ |. .
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ZDRUZENJE ZA URGENTNO MEDICINO SLOVENIJE
organizira
DRUGI SIMPOZI} O URGENTNI MEDICINI
z mednarodno udelezho
21. - 24. junij 1995
CANKARJEV DOM

kulturni in kongresni center - PRESERNOVA 10, Ljubljana

SIMPOZIJ JE NAMENJEN zdravnikom, medicinskim sestram in zdravstvenim tehnikom, ki se pri
svojem delu srecujejo s problemi urgentne medicine ali se Zelijo na tem podro¢ju dodatno izobraziti in
prakti¢no usposobiti. Organizator Zeli poudariti pomen timskega dela na podro¢ju urgentne medicine.
Del predavanj bo skupnih, ostala bodo potekala loc¢eno v dveh dvoranah. Predavanja tujih predavateljev
bodo prevajana.
KOTIZACIJA znasa za vplatila do 30.5.1995 15.000 SIT, kasneje pa 20.000 SIT. Znesek nakaZite na
ZR Cankarjevega doma pri Agencm za placilni promet §t. 50 - 100 - 603 - 41427 z obveznim pripisom
"Za urgentno medicino”.
KOTIZACIJA VSEBUJE udelezbo na predavanjih, zbornik prispevkov, okrepéila med odmori, dve
banketni kosili ter udelezbo na sprejemu s koktajlom in na slavnostni vecerji.
PRIJAVNICO ki je priloZena, izpolnite in jo posljite na naslov: Cankarjev dom, Kulturni in kongresni
center, PreSernova 10, 61000 Ljubljana, gospa Ela Starin.
PRAKTICNO USPOSABLJANJE za oZivljanje in imobilizacijo poskodb hrbtenice z novejsimi pripo-
mocki bo organizirano 24. junija 1995 v prostorih Klini¢nega centra. Prijavnina za ta del programa znasa
5.000 SIT in jo bo mo¢ vplacati ob registraciji na recepciji simpozija. Kandidati morajo na prijavnici
oznaciti, da se Zelijo udeleZiti praktiénega usposabljanja. Ker je Stevilo kandidatov omejeno, bo organi-
zator upoSteval vrstni red prijavljanja.
OTVORITVRNI COCKTAIL bo dan pred pri¢etkom predavanj, v sredo 21. junija 1995 ob 19. uri v
preddverju CD v Ljubljani
SLAVNOSTNA VECERJA bo v Eetrtek, 22.junija 1995 ob 20.30 v ljubljanskih Krizankah. Udelezba
je vkljucena v kotizacijo, vstopnice za spremljevalce pa boste lahko kupili na recepciji simpozija.
Zazelena so slavnostna oblacila.
V Casu simpozija v prireditvenih prostorih kajenje ne bo dovoljeno.
DODATNE INFORMACIJE glede prijav in placil: Gospa Ela Starin, Cankarjev dom. PreSernova 10,
Ljubljana, tel.: 061 / 210 - 956, fax.: 061 / 217 - 431.
DODATNE STROKOVNE INFORMACIJE: Marko Gri¢ar, dr. med., KC, Interne klinike, Zaloska 7,
Ljubljana, tel.: 061 / 302 - 544, 317 - 375, fax.: 061 / 302 - 455.

VLJUDNO VABLJENI!
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CETRTEK, 22.JUNI] 1995

09.00 - 09.10 Otvoritev simpozija
09.10 - 09.40 Zgodnja defibrilacija (F.Kette). Vabljeno uvodno predavanje.

09.40 - 10.00 Odmor

URGENTNA STANJA
V GASTROENTEROLOGIJI

PREGLED POSKODOVANCA
POSKODBA HRBTENICE

10.20 -

10.40 -

11.00 -

11.20 -
11.30 -
12.00 -

12.20 -

12.40 -

13.00 -

10.40

11.00

11.20

11.30
12.00
12.20

12.40

13.00

13.20

10.00 - 10. 20 Krvavitve iz prebavne cevi

- epidemiologija (I.KriZzman)

Krvavitve iz zgornjega dela prebavil
- diagnostika in terapija (B. Kocijancic)

Krvavitve iz spodnjega dela prebavil
- diagnostika in terapija (S.Stepec)

Krvavitev iz prebavil - kako uspeSna
je endoskopska hemostaza (P.Skok)

Razprava Razprava
Odmor z okrepcilom

Krvavitve iz prebavil - kirurSko
zdravljenje. Uvodne misli. (V.Pegan)

Krvavitve iz zgornjih prebavil
(L.Pleskovic)

Pregled poskodovanca (J.Rumph)

Pregled poskodovanca (J.Rumph)

Poskodba hrbtenice (G.T.Mullen)

Poskodba hrbtenice (G.T.Mullen)

Uporaba tabel za oceno resnosti
poskodb ali obolenj (A.Fink)

Pripomocki za imobilizacijo (J.Kramar)

Hemobilija in krvavitve iz tankega Crevesa Poskodbe hrbtenice in delo medicinske

(V. Pegan)

Krvavitev iz debelega in danke
(J.Novak)

13.20 - 13.30 Razprava
13.30 - 15.00

Odmor za kosilo

sestre ob tem (M. Pecelin)

Pristop paramedikov v ZDA
k politravmi (G.T.Mullen)

Razprava
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ORGANIZACIJA URGENTNE MEDICINE

POLITRAVMA PROSTE TEME
ZANIMIVI PRIMERI

15.00 -

15.20 -

15.40 -

16.00 -

17.10 -

17.30 -

17.50 -

18.10 -

15.20

15.40

16.00

16.20

16.20 - 16.50
16.50 -

17.10

17.30

17.50

18.10

18.30

Organizacija urgentne medicine
v Belgiji (H.Delooz)

Organizacija urgentne medicine
v ZDA (R Bissel)

Organizacija urgentne medicine v ZDA
- paramediki (G.T.Mullen)

Organizacija urgentne medicine
v Avstriji (M.Baubin)

Organizacija urgentne medicine

v Veliki Britaniji

Organizacija urgentne medicine v Italiji
(FKette)

Organizacija urgentne medicine
v Sloveniji (A.Brucan)

Smernice Evropskega zdruzenja
za urgentno medicino (H.Delooz)

Razprava

Odmor 7 okrepCilom

Oskrba politravme na terenu
(I Berci¢, M.Hribar - Habinc)

Zdravstvena nega politravmatizirane-
ga bolnika v intenzivni negi (T.Beznik)

Transport ogrozenega bolnika na
nujne diagnosticne preiskave
(G.Svilenkovic)

Reanimacijski vozicek kot pripomocek
pri oZivljanju (Z.Kardo§, D.Hojak)

Uporaba ACD naprave pri oZivljanju
(Z.Kardos, M.Hribar - Habinc)

Resevanje s pomocjo zajemalnih nosil
- prikaz primera (M.Sovic)

NaSe izkuSnje ob primeru 'Kolizej"
(R.Sabol)

Nase izkus$nje ob primeru 'Kolizej"
(R.Sabol)

Razprava
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PETEK, 23.JUNIJ 1995

PROSTE TEME PRIKAZI ZANIMIVIH
PRIMEROV

09.00 - 09.20 Prve izkuSnje z ocenjevalnim
sistemomMAINZ (MEES)
v urgentni sluzbi (A.Zmavc)

09.20 - 09.40 Zdravnik splosne medicine in nujna
medicinska dejavnost v Ljubljani
(C.Armeni)

09.40 - 10.00 Diagnosticna strategija pri sumu na
aortno disekcijo (M.KoZelj)

10.00 - 10.20 Sodobna obravnava epistakse
(Z.Kurent, J.Podboj)

10.20 - 10.30 Razprava

11.00 - 11.20 Uporaba alterativnih metod pri
vzdrZevanju proste dihalne poti
(P.Aplenc)

11.20 - 11.40 Vloga 24-urne informativno
- konzultativne sluzbe
Centra za zastrupitve (M.MoZina)

11.40 - 12.00 Uspesna reanimacija na terenu - rezultat
optimalnih BLS in ALS ukrepov
(B.Meznar)

12.00 - 13.00 Prikazi zanimivih primerov
Razprava
13.00 - 14.30 Odmor za kosilo

URGENTNA OPRAVILA MED
SESTER IN ZDR.TEHNIKOV

Vzpostavitev proste venske poti
(M.Brvar)

Nadzor srcne akcije z monitorjem
(M.Coti¢, M. Homar, M.Brvar)

Lavaza zelodca (M.Coti¢)
Sprejem in predaja pacienta v ambul-

anti za nujne primere (D.Stromajer)

Razprava

10.30 - 11.00 Odmor 7 okrepcilom

Urgentni sprejem abdominalnega in
hudo poSkodovanega bolnika
(T.§ipraga)

Opravila med.sestre pri poSkodovan
cih pod vplivom alkohola (A.Sazonov)

Tetanus - zascita proti obolenju ob
poskodbi (P.Levstek)

Kadji pik in zdravljenje (O.Levin)

Razprava
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PREDHOSPITALNA OSKRBA IN TRANSPORT KRITICNEGA BOLNIKA IN
POSKODOVANCA

14.30 - 14.50 Vzpostavljanje in zavarovanje proste dihalne poti (J.Rumph)
14.50 - 15.10 Intratrahealna aplikacija zdravil (M.Gricar)
15.10 - 15.30 Diferencialna diagnostika prsne bolecine (M.Horvat)
15.30 - 15.50 Oskrba politravmatiziranca z vidika anesteziologa (M.Hribar - Habinc, L.Ber¢ic)
15.50 - 16.10  Ucinkovitost zdravil in postopkov v prehospitalni oskrbi (J.Holliman)
16.10 - 16.20 Razprava
16.20 - 16.50 Odmor 7 okrepCilom
16.50 - 17.10 Poskodbe hrbtenice
17.10 - 17.30 Varovanje vratne hrbtenice pri oskrbi poskodovancev (D.Vlahovic)
17.30 - 17.50 Poskodba prsnega kosa (J.Erzen)
17.50 - 18.10 Prepoznava notranjih krvavitev in ukrepanje (A.Baraga)
18.10 - 18.30 Akutna zastrupitev - ukrepi na terenu in prevoz (M.Gricar)
18.30 - 18.50 Helikopterski transport (D.Vlahovi¢, D.Hojak)
18.50 - 19.00 Razprava

SOBOTA, 24. JUNIJ 1995

Prakti¢no usposabljanje za oZivljanje in imobilizacijo poSkodb hrbtenice (lokacija: Klini¢ni center
Ljubljana, ZaloSka 7)

PRIJAVNICA ZA DRUGI SIMPOZI1J O URGENTNI MEDICINI

Ime in priimek:
Strokovni naziv: (3 dr.med. O VMS (O med.sestra (3 zdr. tehnik ~ drugo

Naslov doma Telefon
Institucija organizacija Naslov:
Telefon: Telefax: Podpis:
Prijavljam se za: (J Program za zdravnike (3 Program za medicinske sestre in zdravstvene tehnike
Prijavljam se za prakti¢no usposabljanje ODA [ONE (doplacilo 5.000 SIT, stevilo mest je omejeno)

Prijavnico posljite na naslov:
CANKARJEV DOM, Kulturni in kongresni center, Presernova 10, 61000 Ljubljana - Gospa ELA STARIN
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Zbornica zdravstvene nege Slovenije
Sekcija patronaznih medicinskih sester

VABILO

Vabimo vas na strokovni seminar Sekcije patronaznih medicinskih sester,

ki bo 9.6.1995
v dvorani Mestne obcine Velenje, Titov trg 1.

PROGRAM:

9.00

9.30

10.00

11.30

12.00

Uvodni pozdrav

Kratek kulturni program

Predtavitev patronaZnega varstva Velenje

Slavica Avbersek, visja med. sestra

Najpogostejsa pljucna obolenja in zdravljenje s kisikom na domu
Boris Kol§ek, dr. med., pnevmofiziolog

Odmor

Zdravstvena nega varovanca s kisikom na domu
Vera Felicijan, visja med. sestra

Zdravstvena nega varovanca z umetno ventilacijo
Tina Romih, visja med. sestra

Vpliv razli¢nih dejavnikov na dojenje v Sloveniji
Mag. Silva Hoyer, vi§ja med. sestra, prof. pedagogike
Predstavitev novosti iz Milupe

Kosilo

Strokovno izpopolnjevanje se uposteva pri napredovanju.

Kotizacija je 4.000 SIT za ¢lane zbornice, za neclane 8.000 SIT in jo lahko vplacate na strokovnem
izpopolnjevanju ali na Ziro raun 50101 - 678 - 48641, sklic na Stevilko 00 12208 - 12, s pripisom “ za

sekcijo patronaznih medicinskih sester”.
Prosimo, imejte Clanske izkaznice s seboj!

Prisrcéno vabljeni!

Predsednica sekcije
Magda BerloZnik . .
Predsednica zbornice

Nana Domajnko 1. r.
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Zhornica zdravstvene nege Slovenije Pnevmoftizioloska sekcija

VABILO

PnevmoftizioloSka sekcija vas vabi na strokovni seminar,
ki bo 26. in 27. maja 1995
v Hotelu Riviera v Portorozu.

PROGRAM:

Petek, 26.5.1995

10.00 Etiologija, patogeneza in zdravljenje tuberkuloze
Izvenpljucna tuberkuloza
Tuberkulinsko testiranje in BGC vakcinacija
Dr. Oman Ogrizek Milica, dr. med.

12.00  Dispanzersko vodenje tuberkuloznega bolnika
Brodnik Tanja, visja med. sestra

15.00 Bakterioloska diagnostika tuberkuloze
Odvzem, odposiljanje materiala za preiskave
Zolnik - Dové Manca, dipl. biolog

16.00 Hemoptize
As. dr. Turel MatjaZ

17.00  Diskusija

Sobota, 27.5.1995

9.00  Zdravstvena vzgoja in socialna problematika tubekuloznega bolnika
Dejak Anca, med. sestra, soc. del.

9.45  Nega umirajocega bolnika
Gabron Minka, vija med. sestra

10.30  Prostovoljno pokojninsko zavarovanje kot dopolnitev k rednemu pokojninskemu
zavarovanju
Novak Dusan, dipl. ekonom., svetovalec Zavarovalnice Slovenica

11.00  Obcni zbor sekcije

Strokovno izpopolnjevanje se uposteva pri napredovanju. Kotizacija je 8.000 SIT za Clane zbornice, za ne¢lane 16.000 SIT in
jo lahko vplacate na strokovnem izpopolnjevanju ali na Ziro raun 50101 - 678 - 48641, sklic na $tevilko 00 12209 - 11, s
pripisom “ za Pnevmoftiziolosko sekcijo”. Prosimo, imejte ¢lanske izkaznice s seboj! Rezervacije za Hotel Riviera sprejema
ga. Alison na telefon: 066 747 051. Nocitev v dvoposteljni sobi Hotela Riviera je 52 DEM, v enoposteljni sobi pa 62 DEM.

Predsednica sekcije
Pavla Merse 1. 1.
Predsednica zbornice
Nana Domajnko [. r.
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MEDNARODNO USPOSABLJANJE NA
PODROCJU PROMOCIJE ZDRAVJA NA NIVOJU
PODIPLOMSKEGA STUDIJA 1995 - 1997

Promocija zdravja v
zdravstvenih, social-
nih in izobrazeval-
nih sistemih

Liineburg, Germany

ORGANIZATOR:

Zvezni center za zdravstveno izobraZevanje,
Koln '

Politehnika North East Lower Saxsony
(Oddelek za promocijo zdravja)

Univerza v Lunenburgu

WHO, Oddelek za Evropo, Copenhagen
TEMA: Skupno sedemtedensko interdisciplinarno
in medsektorsko usposabljanje ponuja postdiplo-
mantom na kljuénih poloZajih na regionalni in
drzavni ravni nartovanja ali odlocanja v zdravstven-
em in nacionalnem nivoju nacrtovanja ali odlo¢anja
v zdravstvenem, socialnem ali izobraZevalnem siste-
mu priloZnost, da se seznanijo z novejSimi teorijami,
koncepti in strategijami predstavljanja zdravja,
vkljucijo osnovna nacela in cilje v lastno, izmenjajo
izkusnje s strokovnjaki iz drugih podrocij, sektorjev
in drZav, in se urijo v timskem delu in povezovanju
v mrezo. UdeleZenci bodo lahko povetali svoje
spretnosti reSevanja problemov (problem-solving
skills) in v sodelovanju z drugimi udeleZenci razvi-
jali nove koncepte in reSitve na njim lastnem
strokovnem podro¢ju.
CILJNA SKUPINA: Udelezenci imajo lahko
razli¢no izobrazbeno in strokovno osnovo (biologija,
pravo, novinarstvo, psihologija, ekonomija...),

osnovni pogoj pa je aktivno delo na kljuénem
poloZaju na podrocju predstavljanja zdravja, kar
pomeni, da sodelujejo pri naCrtovanju, odlocanju ali
izvrSevanju v zdravstvenem, socialnem ali
izobrazevalnem sistemu. Odgovorni morajo torej
biti za nartovanje in izvajanje projektov in pro-
gramov predstavljanja zdravja, dodeljevanje sred-
stev, ali pa morajo sodelovati pri raziskavah ali
usposabljanju za promocijo zdravja in imeti moCen
strokovni vpliv in inovativne sposobnosti na
podroju lastne stroke.
V glavnem je usposabljanje namenjeno omenjenemu
profilu ljudi, ki delujejo na regionalni in drZavni
ravni, redkeje tistim, ki so dejavni le v lokalni skup-
nosti.
Idealni profil udeleZencev sestavljajo strokovnjaki,
ki prihajajo iz:
- vladnih in nevladnih institucij na drZavni ali
regionalni ravni, ki se ukvarjajo s promocijo zdravja
in zdravstvenim izobraZevanjem,
- drzavnih ali regionalnih institucij zdravstvenega
varstva (socialna varnost, zdravstveno zavarovanje,
pokojninsko podrogje...),
- agencij, ki prispevajo k splo§nemu blagostanju,
- organizacij za samopomoc,
- zdravstvenih in socialnih organizacij na ravni
drzave, regije ali skupnosti,
- organizacij delodajalcev in zaposlenih,
- strokovnih organizacij in drustev,
- institucij za usposabljanje in izobraZevanje na
podrocju zdravstvenega, socialnega in izobraZeval-
nega sistema,
- raziskovalnih institucij v zdravstvenem, socialnem
ali izobrazevalnem sistemu.
Razpisanih je 20 mest za vsak tecaj. Dve tretjini teh
mest sta namenjeni drzavljanom Nem(ije, ena tretji-
na pa tistim, ki prihajajo iz drZav, vkljucenih v
Evropsko regijo WHO.

—=
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URADNI JEZIK: nems¢ina - aktivno znanje
nemscine je pogoj za udelezbo

PROGRAM: Usposabljanje vkljucuje Stiri sklope
in udeleZenci so se dol7ni udeleziti vseh. Ce so k
sodelovanju povabljeni, so dolZni priloZiti potrdilo
delodajalca, ki udeleZencu omogoca odstotnost z
dela za celoten sklop. Pogoj za udelezbo je namreé
tudi delovno razmerje za nedolocen Cas.

CILJI IN VSEBINA USPOSABLJANJA so v
skladu z Ottawsko listino o predstavljanju zdravja iz
leta 1986 (WHO) - in sicer:

- oblikovanje javne zdravstvene politike,

- vzpostavljanje okolja, ki bo prizadevanja podpi-
ralo,

- krepitev delovanja v skupnosti,

- razvoj osebnih spretnosti,

- preorientiranje zdravstvenih uslug.

[sta listina doloca tudi osnovne principe: svetovati,
usposabljati in posredovati, ki bodo pri usposabljan-
ju $e posebno poudarjeni. Koncna oblika programa
bo usklajena z Zeljami in zanimanji udeleZencev,
vkljucevala pa bo naslednja podrocja:

- predstavitev, utrditev in analiza konceptov in
osnovnih principov predstavljanja zdravja (koncept
zdravja, principi v povezavi s socialno in
zdravstveno politiko, preventivno medicino, psi-
hologijo..., itd);

- predstavitev in analiza primerov in projektov pro-
mocije zdravja ob upoStevanju mnenja in porocil
udelezencev;

- predstavitev, utrditev in urjenje ukrepanja in
reSevanja problemov pri promociji zdravja s
poudarkom na nacrtovanju, ovrednotenju, sodelo-
vanju, posredovanju, svetovanju...);

- vodena analiza specificnih podrocij delovanja in
stroke (dolocanje jasnih ciljev, principov in vrednot,
vpraSanje etike in zakonodaje, itd.),

- apliciranje konceptov, principov in vzor¢nih pro-
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gramov in projektov na prakso udeleZencev.
Razvijanje in diskusija o strategijah reSevanja prob-
lemov s podro¢ja predstavljanja zdravja in koncep-
tov delovanja za posebne potrebe in podrodja
udeleZencev.

Termini:

1. sklop: 9. - 20. oktober 1995

2. sklop: 5. - 16. februar 1996

3. sklop: 15. - 26. april 1996

4. sklop: en teden v 1997, ki bo namenjen povzetku
in ovrednotenju

AKTIVNA UDELEZBA: Udelezenci so vabljeni k
aktivni udelezbi pri vseh aspektih usposabljanja, e
posebej v obliki izmenjave izkuSen;j in timskega ter
avtonomnega dela.

SPRICEVALO: Potrdilo o udelezbi se izda
udeleZencem po njihovem aktivnem sodelovanju v
prvih treh sklopih (od Stirih).

NASTANITEV:

- posamezni sklopi se bodo odvijali v konferenénem
centru blizu Luneburga,

- udeleZenci bodo nastanjeni v enoposteljnih sobah,
- stroske nastanitve in prehrane bo pokril Zvezni
center za zdravstveno izobraZevanje,

- udeleZenci bodo morali poravnati kotizacijo in
stroSke potovanja

REGISTRACIJA: do 15. junija 1995 preko pri-
javnice

Selekcija udeleZencev je predvidena za junij 1995
(razpisanih je le 20 mest)

KOTIZACIJA (za ucne stroske): DEM 1.000
Podrobnejse informacije dobite na Zbornici
zdravstvene nege
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ENAJSTI SVETOVNI
KONGRES MEDI-
CINSKEGA PRAVA

28. julij - 1. avgust 1996 - Sun City, South Africa

ORGANIZATOR:

Svetovna zveza za medicinsko pravo; ko-sponzorji:

WHO in Svet mednarodnih organizacij medicinskih

znanosti (CIOMS)

PROGRAM oz. predlagane teme:

- Deiele v razvoju in druzbe v prehodnem obdobju
Tradicionalno zdravljenje in zdravstveno varstvo
Problemi zdravstvenega varstva v veckulturnih
drZavah

- Odlocanje na podlagi informacij
Pravica biti informiran / ne biti informiran
Narava in obseg dolZnosti prenosa informacij
Pravica do zavrnitve zdravljenja

- Zaupnost zdravstvenih podatkov in varovanCeva
privatnost

- Genski inZeniring
Eksperimenti v zdravstvu in klini¢ni poskusi

- Zacetek in konec Zivljenja
Umetno oplojevanje in nacrtovanje druZine
Kontracepcija, sterilizacija in splav
Nepravilnosti pri zanositvi, rojstvo / Zivljenje
Smrt, umiranje in evtanazija
Samomor

- Malomarno opravljanje poklicne dolZnosti
Intezivna nega
Zdravstveno - pravni proces: pricanje strokovnjaka
Zagotavljanje kvalitete
Prenasanje odgovornosti
Zdravstveno zavarovanje
Tveganje

- Zakonodaja na podrocju zdravstvenega varstva
Politika zdravstvenega varstva
Pravice in dolZnosti varovancev

Pravice in dolznosti zdravnikov

Ustavne pravice in zdravstveno varstvo
- Sodna medicina
- Etika in pravo v zdravstveni negi
- HIV/AIDS
- Razno: transfuzija krvi in transplantacija tkiv in

organov

Odvisnost

Zaporniki

Medicinska etika in bioetika
- Pravo in etika v psihiatriji
- Pravo in etika v farmakologiji
URADNI JEZIK: simultano prevajanje v anglesCino,
francos¢ino in Span§cino
AKTIVNA UDELEZBA: Udelezenci, ki Zelijo sodelo-
vati s seminarji, naj dolocijo naslov in poslejo povzetek
(priblizno 100 besed) do 30. novembra 1995. Celoten
seminar (ne preko 2000 besed - Cas predstavitve je 10
minut) mora biti oddan do 15. marca 1996. Vsak lahko
sodeluje le z enim prispevkom. UdeleZenci, katerih sem-
inar bo izbral Zdravstveni komite, bodo o tem kmalu
obvesceni. Na voljo bodo grafoskopi. Dobrodosli so tudi
posterji. Organizirani bodo tudi pred- in po kongresni
izleti.
KOTIZACIJA:
- za polno registracijo (prost vstop na vsa znanstvena
posvetovanja, gradivo, prost vstop na Otvoritveno
slovesnost, koktaili, piknik v Game parku, praznicna
veCerja, banket, 7 odmorov s ¢ajem / kavo, dnevni trans-
port iz hotelov in v hotele, center) = US$ 250.00
- za delno registracijo (prost vstop na vsa znanstvena
posvetovanja, gradivo, prost vstop na Otvoritveno
slovesnost, koktaili, 7 odmorov s ¢ajem / kavo, dnevni
transport iz hotelov in v hotele, center) = US$ 150.00
- registracija za spremljajoce osebe (prost vstop na
Otvoritveno slovesnost, koktaili, obisk narodnega parka
Pilanesberg, piknik v Game parku, obisk Pretorie in
Johannesburga in kosilo (2 dneva), praznicna vecerja,
banket) = US$ 190.00

Podrobnejse informacije so na voljo na Zbornici
zdravstvene nege.
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LETNA KONFERENCA EVROPSKE ZVEZE ZA MENEDZMENT V ZDRAVSTVENEM VARSTVU 1995:
UCIN KOVITO VODENJE
NA PODROC}JU ZDRAVSTVA

(Managing for health outcomes)
5.-7.-julij 1995 - Celle, Nemcija
ORGANIZATOR:
- Stalni komite za medicinske sestre pri Evropski skupnosti,
- Nemsa zveza za zdravstveno nego

TEMA: Konferenca je namenjena srecanju, razpravam in izmenjavi mnenj in idej do 250-ih udeleZencev iz bolnisnic,
zdravstvenih organizacij, univerz in raziskovalnih institov, ki jih zanima razvoj menedZmenta v zdravstvenem varstvu.
Potreba po ucinkovitosti in rezultatih na vseh sektorjih zdravstvenega varstva je namre¢ velika kot $e nikoli.

Pri ugotavljanju ucinkovitosti potrebujemo jasne informacije o rezultatih uslug zdravstvenega varstva. Rezultati mora-
jo izrazti svoj doprinos k zdravju. Strokovnjaki na omenjenem podrocju morajo vedeti, da so res uspesni pri
izboljSevanju zdravja svojih varovancev. Zato moramo vedeti, kako izmeriti in uredeti rezultate in kako identificirati
procese, s katerimi jih dosegamo. U¢inkovito vodenje organizacij zdravstvenih ustanov, da bodo dosegle zastavljene
rezultate je kompleksno in tezko. Konference je namenjena pregledu Ze znanega in izmenjavi izkusenj iz cele Evrope.

PROGRAM: konferenca bo potekala v obliki simultanih srecanj, Studij primerov in delavnic v majhnih skupinah.
Stiri glavne teme bodo obdelali mednarodno priznani strokovnjaki:

- Behavioural Change Towards Outcomes Management, prof. Michael Peckman (UK),

- Methodologies for Assessing Outcomes, prof. J.-M. von der Schulenburg (Nemcija),

- Medical Ivolvement in Managing for Health Outcomes, prof. Ton Casparie (Nizozemska),

- Public Involvement in Managing for Health Outcomes, Ms. Eva - Lisa Birath (Svedska)

URADNI JEZIK: nem3Cina in angles¢ina (simultani prevodi)

vivy

KOTIZACIJA = clani EHMA L350 (otvoritveni bife, kosilo v Cetrtek in petek, gala vecerja v petek, konferenéno
gradivo)

=ne Clani L380

= za spremeljevalce = L75 (otvoritveni bife in gala vecerja)

ODPOVED: pred 9. junijem - 50% refundacija, po 9. juniju - ni ve¢ refundacije

Podrobnejse informacije so na voljo na Zbornici zdravstvene nege

e
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V sklopu konference bo 6. julija 1995
(14.15 - 18.00) organizirana delavnica:

KVALITETEN MENEDZMENT V
ZDRAVSTVENI NEGI

Teme;

- Kvaliteta zdravstvene nege - definicija in teoreticni modeli
- Evropska dimenzija kvalitetnega menedZmenta v zdravstveni negi
- Obseg kvalitetnega menadZment - politicni aspekti v Nemciji
- Primeri kvalitetnega menadZmenta

Razpravljali bodo priznani strokovnjaki iz Londona, Copenhagna, Helsinkov, Madrida, Aten, Eschborna.
KOTIZACIJA = DEM 125

Sodelovanje na samo enem dnevu konference = DEM 250

REGISTRACIJA pri Evropean Health Management Association (EHMA)
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Sesti mednarodni kongres NI'97:
INFORMATIKA V ZDRAVSTVENI NEGI

26. september - 1. oktober 1997

Stockholm, Svedska

ORGANIZATOR:

International Medical Informatics Association (njena posebna interesantna skupina o informatiki v
zdravstveni negi),

- Svedska zveza zdravstvenih delavcey,

- Svedska zveza medicinskih sester.

TEMA: Organizacija foruma za medicinske sestre in ostale delavce zdravstvenega varstva, katerega namen
bo informiranje, ucenje, ovrednotenje in vspodbujanje takega vzdusja, ki bo poéevalo doseganje strokovnih
ciljev.

Seminarji in posterji se bodo osredotoili na inovacije v uporabi tehnologije in informacij v zdravstvenem
varstvu, Se posebej v zdravstveni negi.

GLAVNE TEME:

- identificiranje novih pristopov k potrebam medicinskih sester po informacijah in tehnologiji (vodenje in
ovrednotevje, vzdrZevanje standardov nege, pospeSevanje kontinuiranega izobraZevanja, pospeSevanje
posodobljanja znanja)

- oblikovanje, uresniCevanje in ovrednotenje zdravja in sistemov zdravstvene nege ( oblikovanje termi-
nologije/ vokabularja/klasifikacij in Sklopov podatkov za zdravstveno nego)

PROGRAM: Pred - konferentni program (26.september) vkljuCuje informativne predstavitve stanja v
izbranih informativnih temah in tudi oglede. Konferencni program (28. sept - 1. okt) vkljucuje seminarje
mednarodno priznanih gostov, posterje, delavnice in organizirane predstavitve. Organizirane bodo tudi
druzabne aktivnosti, ki bodo predstavile prijetne strani Stockholma in Skandinavlje jeseni.

URADNI JEZIK: angleScina

AKTIVNA UDELEZBA: Vabljeni ste, da sodelujete z lastnimi. Osnutki (seminar, poster, delavnica,
razprava ali predstavitev) morajo biti oddani do 31. avgusta 1996. Preucila jih bo posebna komisija.

PODROBNEJSE INFORMACIJE BODO DANE V NASLJEDNEM OBVESTILU - POMLADI 1995.

B el . Neeiedileddiaiialy
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NOVO IZ TOSAME

PRALNE ZASCITNE
PODLOGE

ugodne za kozZo, ker je povsinska plast iz 100 %-nega bombaza;

zelo trpezne; z njimi lahko tudi obratamo ali dvigamo oskrbovanca;

zelo vpojne;

nepropustne za tekocine, zato so primerne za zascito postelje in so
dobra zamenjava za gumirane podloge;

prijazne do okolja, saj jih je mogoce vsaj 150 krat uporabiti in so zato
tudi zelo gospodarne. Prati jih je mogoce na obicajen nacin.

Sestavljene so iz treh plasti:

povrsinska plast iz 100%-nega bombaza;

vmesna vpojna plast;

spodaj plast, ki ne prepusca tekocine, prepusca pa zrak.

Vse informacije dobite na telefonu 061/714 611.
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AIR SUPPORT SYSTEM

&/ Ucinkovito preprecevange in
lajSanje zdravljenja prelezanin

V' Enostavna uporaba in olajSana
nega pacienta

(%4 Ugodno pocutje pacienta (hlajenje
s kroZenjem zraka in odtekanje
viage preko zracnib odprtin)

©/  Pouvsem enostaven postopek
CisCenja in vzdrzevanja

/'  Takojsna dobava; mozna tudi na
0snovi potrjenega potrdila o
potrebi ortopedskega pripomocka
(cene v okviru izdanib cenovnib
standardov 777S)

v Prilagojene vsem potrebam:
- za postelje
- za sedeze
- Za noge
- za kopalne kadi

MOZNA TUDI DOBAVA I
ORLI I SISTEOY

ANTIDERUBITUS B
{s lompresoriem)

CONECT

NAJCENEJST NACIN A DEKUBITUSA JE NJEGOVA PREPRECITEV!
CONECT d.a.o.,v Rod/' lg frZenje demain v tujin, 63320 Ffenkova 61, Slovenija, tel.: 063/ 851 362, fax: 063/ 851 362

g




Univerzitetna knjiznica Maribor

S
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COBISS @

Pri gripi in prehladu

Fortalgin+
(acetilsalicilna kislina z vitaminom C)
analgetik, antipiretik, antiflogistik

SESTAVAV tabletah je po 0,4 g acetilsalicilne kisline in po 0,24 g askorbinske kisline.
DELOVANJE Fortalgin C $umece tablete delujejo analgetiéno, antipiretiéno, protivnetno in
antiagregacijsko. Vitamin C zve¢a odpornost organizma pri infekcijskih boleznih in telesnem
naporu. Analgeti¢ni ucinek je osrednji ali periferen. Acetilsalicilna kislina zavira sintezo
prostaglandinov in tako zmanj§a vnetne procese in boledine ter ucinkuje proti agregaciji
trombocitov. Antipiretiéno delovanje je posledica uéinkovanja na sredi§¢e za uravnavanje toplote v
hipotalamusu. Vitamin C igra pomembno viogo pri bioloskih oksidoredukcijskih procesih in celiénem
dihanju. INDIKACIJE - bole¢ine in vroginska stanja, povezana z infekcijami: gripa, glavobol,
bole¢ine in vnetje Zivcev, miSic in sklepov. KONTRAINDIKACIJE Preobdutljivost za salicilate,
nagnjenje h krvavitvam, protin, favizem, akutna faza pepti¢nega ulkusa. PREVIDNOSTNI UKREPI
Ne priporo¢amo dolgotrajnega jemanja vecjih odmerkov Fortalgina C in hkratne uporabe tega
zdravila ter ulcerogenih nesteroidnih protivnetnih zdravil. Sogasno jemanje z antikoagulanti,
metotreksatom ali alkoholom utegne povecati nezelene uginke. Zdravila ne dajemo nose&nicam in
otrokom, mlajsim kot eno leto, ker utegnejo nastati krvavitve pred porodom ali po njem ali pa
anemija pri materi ali otroku. Pri otrocih do 14. leta je treba zdravilo previdno uporabljati. NEZELENI
UCINKI Fortalgin C je v terapevtiénih dozah zelo varen analgetik. Pri dolgotrajnem jemaniju vegjih
odmerkov lahko nastanejo blazji stranski ucinki: vrtoglavica, slabost, glavobol, Sumenje v ugesih.
Véasih lahko Ze terapevticne doze Fortalgina C razdraZijo Zelodéno sluznico in povzrogijo
hematemezo in meleno. DOZIRANJE IN UPORABA Odrasli: do trikrat na dan po 1 do 2 sumeéi
tableti. Najvecja dnevna doza je 4 g acetilsalicalne kisline. Otroci od 1 do 12 let: najve¢ stirikrat na
dan po 1/4 do 1/2 §umege tablete Fortalgina C. Sumeco tableto Fortalgina C raztopimo v kozarcu'
vode in spijemo sveze pripravljeno raztopino. Pri dolgotrajnem zdravljenju z veéjimi odmerki je treba
spiti sveze pripravljeno raztopino z ve¢ tekogine in na poln zelodec. HRAMBA Zdravilo hranimo na
suhem pri temperaturi do 25° C. UPORABNOST Oznaéena na embalazi.
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