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Drage kolegice in kolegi,

mesec december nas nehote vznemiri in
usmeri nase misli v nacrte, ki smo si jih zas-
tavili v zaCetku leta in doseZke, ki so rezultati
celoletnega dela. Bolj ali manj zadovoljni se
sprasujemo ali so rezultati v razmerju 7
vloZenim naporom. MogoCe ne vedno, vendar
je vredno vzirajati.

BliZajoéi se praznicni dnevi naj vas osebno
obogatijo, vas napolnijo z optimizmom in
poklicnim zadovoljstvom.

Zelim vam zdravo in srecno leto 1997.

Nana Domajnko
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/ Eﬁta Lesko’rvs”ek ”
EN SVET - ENO UPANJE

Letos bomo Ze devetic obelezili Svetovni dan
aidsa, ki je 1. decembra. :

- AKTUALNO
: jonov ljudi. Vendar je bilo Ze tudi tu veliko nare-
: jenega, in sicer na podro&ju preventive, vzgoje,
zdravljenja, oskrbe idr., kar krepi nase skupno upan-
: je v bolj varno prihodnost.

Za Svetovni dan aidsa bodo Sirom po svetu

organizirali akcije. Te bodo predstavljale osrednjo

prireditev dejavnosti na podrocju aidsa, ki potekajo

programu ZdruZenih narodov za podrocje :
\ / virusa HIV oz. aidsa so se odlo¢ili, da bo

letoSnje geslo ob Svetovnem dnevu “EN

SVET - ENO UPANIJE”, s katerim se bomo odzvali

epidemiji aidsa. S tem geslom Zelimo poudariti, da :

se moramo v boju proti aidsu zdruZiti in pri tem

skupaj podpirati vse okuZene in obolele. Borimo se

namre¢ proti okuzbi z virusom HIV, ne pa proti lju-
dem, ki so se okuzili.

Aids je Ze nekaj Casa problem svetovnih

razseznosti. Doslej se je okuZilo Ze ve€ kot 25 mili-

: vse leto. Bodo tudi nekakino nadaljevanie prireditev
¢ ob Svetovni konferenci o aidsu, ki je letos potekala

v Vancouvru od 7. do 12. julija in je izbrala enako

: geslo.

Ponovno Zelimo poudariti, da je pri aidsu nujno,

da pozabimo na razlike med nami in se s00¢imo § to
boleznijo. V ospredju so $e vedno preventivna
: prizadevanja, upanje pa nam vliva dejstvo, da poz-
namo vedno ve¢ metod, s katerimi lahko pomagamo
okuZenim in obolelim in jim lajSamo bolecine in

trpljenje.
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Nobena deZela in noben posameznik nista varna
pred Sirjenjem okuzbe z virusom HIV. Ljudje smo
izpostavljeni okuzbi ne glede na celino, kulturo,
socialni status, versko in kakSno drugo opredel-
jenost ...

Vsako minuto se na svetu z virusom HIV okuzi
pet ljudi. V najbolj prizadetih delih sveta so
bolniSnice prenatrpane z bolniki z aidsom, gospo-
darstvo izgublja dragoceno delovno silo, vse ve¢
otrok se rodi okuZenih, v milijonih pa preStevamo
otroke, ki so izgubili enega od starSev ali celo oba
zaradi aidsa in tako osiroteli.

Okuzba z virusom HIV oz. aids je svetovni :

problem, ki ga ne moremo reSevati z izolacijo; za
soocanje potrebujemo globalni odgovor.
Prenekatere revnejSe drZave so pri pomoci prizade-
tim odvisne od razvitih drZav, po drugi strani pa se
razvite drzave ucijo novih strategij na podrocju pre-
ventive in zdravljenja bolnikov od nerazvitih drZav
ter drzav v razvoju. Izmenjava znanj in izkuSenj je
na podrocju aidsa zelo pomembna, saj se lahko tako
izognemo nepotrebnim napakam in trpljenju ljudi,
ki so tako ali drugace prizadeti.

Veliko ljudi na svetu ¢aka na zdravilo in na cepi-
vo; veliko pa jih ¢aka na konec diskriminacije ljudi,
ki Zivijo z virusom HIV in aidsom, ali na konec
zanikanja, ki je s to boleznijo Se vedno povezano.

Ceprav je v svetovnem merilu vedno vegji
razkorak med preventivnimi prizadevanji in vse
hitrejSim Sirjenjem virusa HIV, pa v nekaterih pre-
delih sveta 7e opazamo stabilizacijo ali celo padanje
Stevila na novo okuZenih.

Epidemijo virusa HIV bomo lahko upocasnili le
s celostnim pristopom, ki bo vkljuceval podporo
vlade, varovanje ¢lovekovih pravic, zadostna sredst-
va za posamezne programe ter podporo nevladnih

Gesto Svelornega dneva aidsa 1996 :

EN SVET - ENO UPANJE

organizacij pri preventivi ter razli¢nih oblikah
pomoci in samopomoci.

Upanje je naSe glavno vodilo, vendar imamo na
tem podrocju Se veliko dela.

Ukrepi za zmanjSanje epidemije aidsa morajo
dobiti prednost v razvojni politiki tako na
ekonomskem kot na socialnem podro¢ju.

Ob Svetovnem dnevu aidsa bodo ne le na dan 1.
decembra, ampak za daljSi ¢as, ponovno oZivele .
razli¢ne akcije za boljSo osvescenost in za vecjo
strpnost do vseh, ki so okuZeni in oboleli. Ponovno
bomo nosili rde¢o pentljo, simbol boja proti aidsu.
Le skupaj in zdruZeni lahko zaustavimo pogubni
pohod tega izziva za vse Clovestvo. PridruZite se
nam tudi vi.
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27. novembra 1997 je bila v dvorani tovarne :
 soglasno potrdili organe 5. skupi€ine v sestavi:
Slovenije. Enajst regionalnih druitev medicinskih :
sester in zdravstvenih tehnikov je za skup$cino
imenovalo 57 poslank in poslancev, od katerih se je :
skupicine udeleZilo 52. poslank in poslancev. Poleg

LEK 5. skupS¢ina Zbornice zdravstvene nege

Stevilnih predsednic in predsednikov strokovnih
sekcij so se skupScine udelezili tudi nekateri

vabljeni gostje: svetovalka ministra za zdravstvo za :
podrocje zdravstvene nege Darja Cibic, predsednica

in generalna sekretarka Sindikata delavcev v
zdravstveni negi - Jelka Cernivec in Flory Banovac
in predstojnica katedre za zdravstveno nego Visoke
zdravstvene Sole iz Maribora Silva Vuga.

Skupscino je pricela Petra Kersnic, generalna
sekretarka Zbornice z besedami Vere Stebe:

Ne glej nazaj!

Ker vse se ti zdi lepse,

kot takrat, ko je bilo, bilo.

Ne glej naprej!

Ker vse se ti zdi hujSe,

ko bo takrat, ko se zgodilo bo.
Zavedaj se sedanjosti!

ZaZeli sile to,

da dobro vse, kar Caka te,

v prihodnost skupaj s tabo gre.

Poslanke in poslanci so na predlog sekretarke

1. Tri-¢lansko delovno predsedstvo:
Nana Domajnko - ¢lanica
Bojana Filej - predsednica
Petra Kersnic - Clanica

2. Tri-¢lanska verifikacijska komisija:
Milica Lahe, Irena Vidmar
in Marjana Vengust

3. Zapisnikarici:

Petra Kersnic in Roza Megli¢

4. Overovateljici zapisnika:

Zdenka Senicar in Jana Vrhovnik

5. Komisija za sklepe:

Marina Velepi€ in Jelka Mlakar

i Vimenu verifikacijske komisije je Milica Lahe
i podala porocilo, iz katerega je bilo razvidno, da je
na 5. skupScini od 57 imenovanih poslank in
i poslancev prisotnih 52 (91,23%) in s Cemer so bili
: ustvarjeni pogoji za veljavno sklepanje.

3 UTRIP
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Predsednica Zbornice zdravstvene nege
Slovenije je navzocim spregovorila

z naslednjimi besedami:
postovane poslanke in poslanci, cenjeni gosti,
kolegice in kolegi, danes prienjamo s 5.
redno skups$¢ino Zbornice zdravstvene nege,
ki bi morala biti po sprejetem planu tudi volilna
skupscina. Je nekaj vzrokov, ki opraviCujejo to spre-
membo.

Prvi¢, potekala je javna razprava o spremembi
Statuta Zbornice. Spremembe so bile priakovane,
vendar je statutarna komisija sprejela tudi take pred-
loge, ki so korenito posegli v obstojeci statut; neka-
teri predlogi so bili tudi tako kasno dani, da jih
Predsedstvo ne bi moglo tehni¢no izpeljati vzpored-
no z volitvami novih organov Zbornice.

Drugi¢, dopolnjeni statut bo tudi spreminjal
kandidacijske pogoje, ki mogoce sami po sebi niso
vprasljivi, morajo pa biti z njimi seznanjeni vsi kan-

didati - torej morajo biti javno objavljeni. Zato je
potrebno ponoviti razpis pod pogoji, ki jih bo zahte-
val novi Statut, in izvedbo volitev prenesti na
naslednjo skups$cino.

Tretji¢, presodili smo tudi, da je sprejem
zakljucnega raCuna za leto 1996 obvezen in najos-
novnejsi pogoj za razresitev dosedanjega vodstva
Zbornice.

Zato moja dana$nja ocena dela organov
Zbornice ne bo popolna, ampak le za obdobje 7
mesecev, za toliko kolikor je pa¢ poteklo od zadnje
skupscine (26. 4. 1 996).

Naceloma lahko ocenim, da smo storili veliko

|+ 7a stroko zdravstvene nege - le dokoncanega je

manj:

- Zakon o zdravstveni negi je v zacetni fazi in bo v
naslednjih mesecih pripravljen za razpravo;

- ob&asno sodelujemo v upravnih nadzorih v
okviru komisije pri Ministrstvu za zdravstvo;

- pripravili smo predlog Pravilnika o organizaciji
sluzbe zdravstvene nege;

- izdelali smo razmejitev del in nalog medicinskih
sester/zdravstvenih tehnikov.

Oba dokumenta - pravilnik in razmejitev Cakata
na drugo obravnavo v Zdravstvenem svetu. Za nas
sta zelo pomebna dokumenta. Tega se zavedajo tudi
Clani Zdravstvenega sveta in zato prva obravnava
(5.9.96) ni potekala na pricakovanem nivoju.

Prav zaradi tako togega razmisljanja Clanov
sveta, se moramo zavedati, da bomo z idejami pro-
drli zelo poCasi. Zavedati se tudi moramo, da samo
enotno nastopanje medicinskih sester in
zdravstvenih tehnikov samih bo pripomoglo k uspe-
hu.

Ne brez. vzroka ponovno poudarjam nujnost
enotnega nastopanja. Dvojnost nasih hotenj in Zelja

je prav neverjetna. Ilustrirala jo bom z dogodkom
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starim nekaj dni. Mislim na razpis v Uradnem listu
RS Stev. 66/96 za vodilne delavce neke zdravstvene
ustanove - tudi za vodilne medicinske sestre. V

Pravilniku organizacije sluzbe zdravstvene nege, ki !

smo ga soglasno podprli, smo med ostale pogoje za
vodilne medicinske sestre navedli tudi zahtevani
nivo izobrazbe in sicer visoka izobrazba. V omen-

brazbe vi§ja medicinska sestra z dodatnimi znanji s
podro¢ja managementa v zdravstvu in Sele na
drugem mestu vi§ja medicinska sestra z visoko 1zo-
brazbo s podrocja organizacije dela ali sociologije
ali pedagogike.

Drugi primer: jasno smo postavili shemo nego-
valnega tima, potrjeno s staliSca stroke in njenega
nadaljnjega razvoja. Pa vendar nekatere srednje
zdravstvene Sole brez slabe vesti Se naprej
izobrazujejo bolnicarje. Znani so celo poizkusi, da
bi ustanovili visje Sole, ki bi izobrazevale zdrav-
stvene tehnike oz. nov profil, ki ga v negovalnem
timu ne predvidevamo. VpraSam se: kakSen naziv
bodo dobili diplomanti visjih Sol, kaksen bo njihov
delokrog? Ali se nam obeta Se en profil za podrocje
zdravstvene nege? In to brez vednosti in pristanka
stroke ali pa mogoce zaradi neenostnosti znotraj
same stroke.

Ne morem mimo ankete v Utripu, katere namen
je bil, da bi s skupnimi mo¢mi nasli najustreznejsi
naziv za zdravstvenega tehnika. Vsi vemo, da ni
postecen, da vzbuja odpore. Clanom Zbornice smo
ponudili moznost, da prispevajo svoje ideje. Kon¢na
obdelava ankete bo dala jasno podlago za diskusijo.
Moj komentar je namenjen predvsem nepravi poti
komuniciranja med tistimi, ki se z anketo niso strin-
jali, je niso razumeli ali je niso hoteli razumeti in
med Upravnim odborom Zbornice, ki je anketo
pripravil in objavil. Namesto, da bi pridobili dodat-

no razlago in s pozitivno kritiko opozorili na i

morebitno nejasnost, so raje dali anketo v strokovno
presojo, Zbornico pa obsojali za nekaj, kar v anketi
sploh ni napisanega, med clanstvo pa vnesli nemir.

To so problemi, ki izvirajo iz nas samih, ko se
nismo pripravljeni soociti z dejstvom, da razvijati
stroko ne pomeni ohranjati obstojece stanje. Niti za

: ceno lastnih interesov ali lokalnih hotenj. Ce seve-

jenem razpisu je na prvem mestu zahtevani nivo izo- e
i da, resnicno Zelimo napredek stroke.

SKLEPI SKUPSCINE ZBORNICE
ZDRAVSTVENE NEGE SLOVENIJE
-27.11. 1996

1. Potrdi in sprejme se Statut Zbornice zdrav-
stvene nege s sledecimi spremembami:

- v clenu 11 se Crta beseda enajst ter imena
drustev, tako, da se stavek glasi:

Skups¢ino Zbornice sestavljajo poslanci regi-
jskih drustev medicinskih sester in zdravstvenih
tehnikov;

- v ¢lenu 16 se v Cetrti alineji Crta enajst, tako, da
se stavek glasi: “predsedniki regijskih drustev”; v
drugem odstavku se ¢rta beseda praviloma, tako
da se stavek glasi: Predsednik odbora je eden od
predsednikov regijskega drustva.

2. Sprejmejo se smernice razvoja zdravstvene
nege v luci zdravstvenih reform v R Sloveniji.

Dokument se poSlje:

- Ministrstvu za zdravstvo,

- Ministrstvu za Solstvo,

- vsem Srednjim zdravstvenim $olam,

- Visokima zdravstenima Solama,

- Zavodu za zdravstveno zavarovanje,

- glavnim medicinskim sestram zdravstvenih in
socilanih zavodov,

10
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- Clanom Razgirjenega strokovnega kolegija za
zdravstveno nego,

- InStitutu za varovanje zdravja,

- Majdi Slajmer Japelj, predstavnici za zdravstvo v
Drzavnem svetu.

3. Komisija za izobraZevanje pri Zbornici
zdravstvene nege mora do konca leta 1996 pripraviti
predlog to¢kovnega sistema za vrednotenje i
strokovnih izobrazevalnih programov, ki jih izvaja _
Zbornica, Drustva, Strokovne sekcije in tiste organi- i
zacije, ki od Zbornice pridobijo soglasje za izvedbo i

programa.
4. Razsirjeni strokovni kolegij za zdravstveno

nego se zadolZi, da skupaj z Zbornico in ustreznimi
komisijami pripravi predlog resitev problematike
pripravniStva za zdravstvene tehnike in medicinske :

sestre. Probleme je potrebno reSevati tako v javnih
kot tudi zasebnih zdravstvenih zavodih.
Z predlaganimi reitvami se seznani:

Ministrstvo za zdravstvo,
Ministrstvo za Solstvo,

- Zdravnisko zbornico,
- Drzavni svet - predstavnico za zdravstvo.

mrezl.

6. Indtitutu za varovanje zdravja Slovenije se
poslje zahtevo po vodenju evidence kadrov, ki :
opravljajo zdravstveno nego, po izobrazbeni struk-

turi. Tako vodena evidenca bo omogocala realno

prikazovanje kadrov in prikaz upoStevanja

kadrovskih normativov.
7. Ministrstvu za zdravstvo se poslje predlog, da

ponovno uvede dispanzersko metodo dela v osnovni
zdravstveni dejavnosti. Prav tako se poslje tudi i

i zahteva po upoStevanju kadrovskega normativa za
: izvajalce zdravstvene nege v dispanzerski obravnavi
: (1 visja medicinska sestra in 1 zdravstveni tehnik),
: ker zdravstveni tehnik ni usposobljen za dispanzer-
sko metodo dela.

8. Ministrstvu za zdravstvo se predlaga, da z

: Deklaracijo o bolnikovih pravicah seznani
¢ Ministrstvo za informiranje, ki mora v javnih medi-
¢ jih poskrbeti za spostovanje bolnikovih pravic.

9. Ministrstvu za zdravstvo se poSlje protest in

zahteva popravek v tekstu, ki je bil objavljen v
¢ Biltenu Ministrstva za zdravstvo §t. 5/1996 v
i poglavju, kjer so predstavljene definicije.

5. 0d Zavoda za zdravstveno zavarovanje in :

ZdravniSke zbornice zahtevamo, da upostevajo primerih, ko predstavljajo podrocje zdravstvene

kadrovsko zasedbo za podro¢je zdravstvene nege v  nege, dobijo mnenje in soglasje svetovalke za

zasebni dejavnosti enako, kot v javni zdravstveni | podrodje zdravstvene nege.

10. Od Ministrstva za zdravstvo zahtevamo, da v
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I1. Na podrocju izobrazevanja ¢lani SkupsCine i no proti ustanavljanju visjih ol v sklopu srednjih
potrdijo 7e sprejeta stalisca, ki jih je Zbornica spre- | zdravstvenih Sol, ker po strokovni oceni tega profila

jela 14.7.1995 na skupni seji z RazSirjenim : ne potrebujemo.

strokovnim kolegijem in ki zagovarja model izo- i S tem stali§éem se ponovno seznani
brazevanja za zdravstveno nego v treh nivojih, ki - Ministrstvo za zdravstvo,
bodo zagotovili tri izobrazbene profile: i - Ministrstvo za Solstvo,

- zdravstvenega tehnika s srednjo
strokovno izobrazbo,

- medicinsko sestro z visoko (vi§jo)
strokovno izobrazbo, ki je nosilka
zdravstvene nege,

- medicinsko sestro s fakultetno izo-
brazbo za podro¢je managementa,
pedagoskega dela in raziskovanja.

Zbornica in RazSirjeni strokovni
kolegij za zdravstveno nego sta odlo¢-

SLUSNI PRIPOMOCK!

AUDIOLOSKA DIAGNOSTICNA
OPREMA

GSI'

NAGLUSNIH DANES
AUDIOVOX d.o.o.

VSE INFORMACIJE:

AUDIOVOX d.o.0.
Medicinska oprema in pripomocki
Sonéna pot 14a - 6320 Portoroz (SLO)
tel./fax: 066/75-229

e
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/ Petra Kersnic¢
NOVEMBER NA ZBORNICI

Po zakljucku oktobrskih praznikov smo zabredli v
mesec november, ko je obicajno najvec aktivnosti. Tudi

ki naj bi jih ta mesec tudi realizirali.

4. 11. - je zasedala kandidacijska komisija, ter
pripravila kandidatno listo za voljene funkcije na
Zbornici zdravstvene nege;

5. 11. - je imela svojo prvo sejo Statutarna komisi-
ja, ki je oblikovala predlog sprememb Statuta
Zbornice;

6. 11. - sestanek, ki je bil sklican na pobudo
Zbornice in na katerem so sodelovali ¢lani
Upravnega odbora - Nana Domajnko, Petra Kersnic,

Bojana Filej, Vera Grbec in Veronika Pretnar in :
predstavniki Sindikata delavcev v zdravstveni negi -
: Upravnega odbora Zbornice;

Jelka Cernivec, Flory Banovac, Ministrstvo za

zdravstvo - Darja Cibic, Ministrstvo za Solstvo - :
Jelka Drobne, Razsirjenega strokovnega kolegija za
zdravstveno nego - Slavica Naumov in ¢lanica :
Bojana Filej, Petra Kersni¢ in Veronika Pretnar

Zdravstvenega sveta - Ladi Skerbinek.

Sestanek je bil namenjen razpravi nekaterih i
najaktualnejSih problemov na podrocju zdravstvene
nege. Izhodis¢e razprave je bila v oktobrskem
Utripu objavljena anketa za ¢lane Zbornice, Katere :
namen je bil jasno zapisan. Zelja in namen ankete je
bil, da ¢lani zapiSejo svoje predloge in ponujena sta
jim bila dva predloga. Na podlagi analize odgov-
orov bi zaceli postopek za predlog novega naziva, ki
bi ga dijaki po zakljuenem srednjem strokovnem :
: 50 se ¢lani Predsedstva odlogili, da se na 5.

izobrazevanju dobili.

Nezadovoljstvo z dosedanjim nazivom in njegovo :
nepravilno uporabo na identifikacijksih karticah smo
na Zbornici reSevali Ze meseca maja in staliie :
Zbornice objavili v Utripu §t. 6/96. Osebno smo ga

: tudi posredovali vsem glavnim medicinskim sestram,
: je povedala Nana Domajnko, predsednica Zbornice.

Po razpravi, v kateri smo se predstavniki Zbornice

: in Sindikata delavcev v zdravstevni negi dotaknili
¢ vseh tistih aktivnosti, ki jih imamo zapisane v svojih
¥ & ¢ g : nalogah, smo sklenili, da je iskanje skupnih stalis¢,
na Zbornici smo si Ze v zaCetku leta zadali velike naloge, % posebej na sti¢nih problemih, pomembna
aktivnost, v kateri si moramo zagotavljati medsebo-
: jno podporo. Da v bodoce ne bi prihajalo do neso-
: glasij ali neenotnega razumevanja in tolmadenja
: poklicev v zdravstveni negi, so bile ponovno pred-
stavljene mednarodno sprejete definicije
: zdravstvene nege, ki smo jih v Sloveniji zapisali v
i dokumente RazSirjenega strokovnega kolegija za
 zdravstveno nego - Strategija razvoja zdravstvene
nege v Sloveniji - Dolgoro¢ni program razvoja
: zdravstvene nege - Obzornik zdravstvene nege St.1-

2/1994 in v Razmejitev zdravstvene nege.
6. 11., 13. 11. in 20. 11. - sta bili 42. in 43. seja

7.11. - 9. 11. je potekal v Madridu napovedan ses-
tanek PCN ter I. Evropski forum medicinskih sester
pri SZO. Ustanovnega sestanka so se udelezile

14. 11. - je imela drugo sejo Statutarna komisija;

15. 11. - je bila 16. redna seja Predsedstva
Zbornice. Pomembne;si sklepi s seje Predsedstva so:

I Clani Predsedstva so po razpravi in obrazloZitvi
Predloga Statuta, v katerem so bile upoStevane
pripombe, ki so v Casu javne razprave prispele na
komisijo, potrdili predlog Statuta za sprejem na 5.
skupScini.

2. Zaradi Stevilnih sprememb v Statutu Zbornice

skupscini sprejme Statut. Kandidacijski postopek za
vse voljene funkcije in organe skup§¢ine Zbornice
zdravstvene nege se na popdlagi Statuta, ki bo spre-
jet 27. 11. 1996, se v celoti ponovi.
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Zbornice.
4. Mrezni plan aktivnosti za izvedbo volitev:

a. 17. seja Predsedstva Zbornice - 13. 12. 1996 ob
10. uri v Klubu DU Tabor

b. 18. seja predsedstva Zbornice - 22. 1. 1997 ob
10. uri v Klubu DU Tabor

c. 6. volilna skup$¢ina Zbornice - 15.2. 1997

skupscini Zbornice.

23. 11. - Proslava 40. letnice Drustva medicin-
skih sester in zdravstevnih tehnikov Kranj, ki sta se
je udelezili Nana Domajnko in Veronika Pretnar.

27. 11. - 5. skupScina Zbornice zdravstvene nege

- 3. Na 7. seji Predsedstva, ki bo 13. 12. 1996 se :
postavijo pogoji razpisa za funkcijo predsednika
» sklical Republiski odbor Sindikata delavcev v
: zdravstveni negi in ki so se ga udeleZili predstavnik
Zavoda za zdravstevno zavarovanje, predstavnici
mestne obCine Ljubljana, direktor Zdravstvenega
doma in ¢lanice sindikalne enote ZD Ljubljana. Kot
predstavnica Zbornice se je sestanka udelezila Petra

Slovenije
27. 11. - je bil sestanek, ki ga je v ZD Ljubljana

¢ Kersni¢. Razprava je v glavnem potekala o ustano-

5. Clani Predsedstva so potrdili predlog Usme- vitvenem aktu Zdravstvenega doma, o podeljevanju

ritev razvoja zdravstvene nege v luci zdravstvenih | koncesij in o problematiki reoraginzacij in eventuel-

reform v Republiki Sloveniji za sprejem na 5. i . preseznih delavcih.

Pred nami je mesec, ko se pripravljamo na

“zakljucni racun” preteklega leta. Hkrati pricnemo

tudi nacrtovati, predvsem pa si obljubljati, kako bo
drugo leto drugace. Ko je leto za nami, smo v novem
letu in voz Zelja in dela bomo viekli napre;.

REZULTATI ANKETE
Oktober 1996

tehniku?
- Nasedez Zbornice smo prejeli 1410 mnenj ali
predlogov.
Proti predlogu naziva zdravstvena negovalka se je
opredelil 1201 ¢lan, za ta predlog so bili 4 ¢lani.
- Enako $tevilo ¢lanov (1201) je bilo proti nazivu
negovalka.
Naziv medicinska sestra je predlagalo 936 Clanov.
- Zanaziv srednja medicinska sestra je bilo 331
¢lanov.
Naziv sestra je predlagalo 112 ¢lanov.
- Zamedicinskega tehnika se je opredelil 101 ¢lan.
- Zdravstvenega tehnika je v nazivu predlagal 101
¢lan.
Naziv srednji zdravstveni tehnik je predlagalo 35
¢lanov.

- Zdravstvenemu tehniku bi dodelilo naziv bolnicar

15 ¢lanov.

- Zdravstveni tehnik naj bi imel naziv bolniSka sestra
Kako ste odgovorili na anketo, v kateri smo Vas :
sprasevali, kakSen naziv bi Vi dodelili zdravstvenemu ; -

po predlogu 7 ¢lanov.
Medicinsko sestro ustrezne smeri je predlagalo 6
¢lanov.

- Zdravstvenega terapeuta so predlagali 3 ¢lani.
i - Poen predlog pa je bil za nazive srednji

zdravstveni tehnik, izvajalka zdravstvene nege in
zdravstveni delavec.
Veliko ¢lanov je v svojih anketnih listih postavlja-

¢ lo hierarhijo nazivov, ki pa je v analizi ankete nismo

upostevali. Z anketo smo Zeleli glede na izraz nezado-
voljstva z nazivom zdravstveni tehnik, ki obstaja sko- -
raj tako dolgo, kot naziv sam, izvedeti za mnenje in

i predloge Clanov Zbornice. Vsa pisma, predloge in
pripombe, ki jih je bilo okoli 60, bomo naknadno

proucili in korektne in konstruktivne predloge
upostevali pri naSih nadaljnih aktivnostih.

Vsem ¢lanom Zbornice, ki so se odzvali na anketo
se zahvaljujemo.
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/ Slavica Klancar

SEKCIJA MEDICINSKIH
SESTER IN
ZDRAVSTVENIH
TEHNIKOV URGENTNE
MEDICINE SLOVENIJE

Ideja za ustavnovitev sekcije medicinskih
sester in zdravstvenih tehnikov urgentne
medicine se je pojavila v ¢asu, ko se je raven
spoznanja in znanja dvignila do dolocene
meje in nismo nasli nobene sekcije, kjer bi
sodelovali in ustvarjali, se izpopolnjevali in
vecali svoje znanje.

Zbornice zdravstvene nege Slovenije.
Potrdili smo jo na obcnem zboru sekcije septembra
istega leta.

Moram poudariti, da se je misel o ustanovitvi
porodila med mediciniskimi sestrami in zdravstven-
imi tehniki v Urgentnem bloku KC.

Ugotovili smo, da je nujno, da opozorimo na
ljudi, ki opravljajo zelo zahtevno delo zdravstvene
nege. kjer se najveckrat brez posebnega priznanja

mu jo podredijo.

je razsirimo Se s sodobnimi usmeritvami

zdravstvene nege in da ob dobrem poznavanju med-
i Maribor

icinskih tehni¢nih posegov, ki jih izvajamo pri

i urgentnih bolnikih, vklju¢imo $e sodobna merila

zdravstvene nege, ki nam bodo pokazala smernice.
Zelimo si z dobro tria¥o, komunikacijo, kon-
tinuirano skrbjo za bolnika, postavljanjem negoval-
nih problemov, izdelavo enotne dokumentacije,
ugotavljanjem kvalitete doseci cilj: pomagati najbolj
potrebnemu naSe pomoci - urgentnemu bolniku.

i Nasa naloga in Zelja je, da izobraZujemo vse medi-
cinske sestre, ki delujejo na podrocju urgentne med-
: icine, nam je prinesla veliko ¢lanstva, od 160 do
£ 170 rednih ¢lanov. Menim, da ima nasa sekcija

veliko tevilo &lanov. Zelja vseh sodelujocih je, da

: dvignemo kvaliteto pri delu urgentne medicinske

sestre in zdravstvenega tehnika, ker smo krovna

sekcija za vse razlicne dejavnosti ZN v sklopu delo-

vanja urgentne medicine na razli¢nih stopnjah.
Veliko predavanj smo pripravili na temo analize

: sedanjega stanja, saj samo tako ugotavljamo, kaksno
 je stanje na celotnem obmocju Slovenije. Tudi

isel je stara nekaj let, udejanjenje je i
Mdozwela Sl et Oy regijsko, prinaSa analizo iz vseh urgentnih centrov

izviSilni odbor, ki deluje timsko in je sestavljen tudi

ter s podrocja izvenbolni$ni¢ne urgence.

IzvrSilni odbor nase sekcije sestavljajo:
Slavica Klancar, IPP, Interne klinike ZaloSka, KC
Melanija Plancak, Urgentni blok, TravmatoloSka
klinika, KC
Vojko Anderle, Urgentni blok, TravmatoloSka klini-
ka, KC (takrat)
Draga Stromajer, Urgentni blok, Travmatoloska

trudijo, da izpolnijo svojo najvecjo nalogo: narediti : itk KC. ;
vse za dobro bolnika. To so zelo predani ljudje, ki } Bogdana Winterleitner, SNMP’ _KC (takrat)
V50 svojo pozitivno energijo usmerijo k bolniku in Mojca Homar, IPP, Interne klinike Zaloska, KC
i Marusa Brvar, IPP, Interne klinike ZaloSka, KC

Cilj vseh je, da se izobraZujemo in da nase znan- ; Milenka Kozlovic, Splosna bolnisnica Izola

Vida DolZan NMP, Zdravstveni dom Celje

Natalija BlaZev, Urgentni oddelek bolniSnice
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Manica Krsmanovi¢, NMP, Zdravstveni dom
Ormoz

tehnikov aktivno sodeluje pri mednarodnih simpozi-
jih, ki jih organizira Slovensko zdruZenje za urgent-

pozij) ter s tem deluje interdisciplinarno.

Njeni ¢lani pripravljajo predavanja s podro¢ja

urgentne medicine s staliS¢a medicinske sestre tudi
za druge v okviru u¢nih delavnic ter izpopolnjevanja

znanja s podroc¢ja posodobitve in novosti na :

podro¢ju prve pomoci in urgentne medicine (sep-
tembra meseca za uciteljice ZN na srednjih
zdravstvenih Solah z vse Slovenije - organizator je
bilo Ministrstvo za Solstvo).

S cilji, ki smo si jih zastavili, s timskim na¢inom
dela in vodenja naSe sekcije, s prijateljstvom in
razumevanjem do vsakega naSega clana, ki dela

zares zahtevno delo in mu je pri tem spodbuda le :

zadovoljen bolnik, z nenehnim izpopolnjevanjem in
dopolnjevanjem naSega znanja, s pedagoSkim
delom, si Zelimo le eno: narediti vse za dobro bolni-
ka, zavedati se, da je on nas cilj. Zelimo si $e nekaj,

cinske sestre in zdravstvene tehnike, ki delajo z bol-
niki v urgentni medicini in za zelo zahtevno ter
predano delo niso doZiveli ustreznega priznanja,
vendar njihovo delo zaradi tega ni ni¢ zato slabSe

opravljeno.

Nasprotno, s svojim aktivnim sekcijskim delom

bomo sebi in drugim pokazali, kaj znamo in kaj
zmoremo. Tudi tokrat bodo pozitivne misli vodilo
nasim skromnim Zeljam.

/ Melanija Plancak

SLAVICA KLANCAR

Sekcija medicinskih sester in zdravstvenih i

PREDSEDNICA SEKCIJE MEDICINSKIH
. SESTER IN ZDRAVSTVENIH TEHNIKOV

no medicino (pri tretjem in pripravah na Cetrti sim-

URGENTNE MEDICINE SLOVENIJE

medicinski Soli leta 1968 zaposlila na Interni

Slavica Klancar se je po opravljeni Srednji
kliniki Klini¢nega centra Ljubljana na dia-

da s svojim delom opozorimo na $tevilne medi- : betoloSkem oddelku. Po treh letih je svoje delo

i “zapisala” Internisti¢ni prvi pomo&i (IPP).

Nadaljevala je Studij na Vi§ji Soli za zdravstvene
delavce v Ljubljani in leta 1975 tudi diplomirala.
Od leta 1989 naprej je glavna medicinska sestra -

¢ [PP v Klini¢nem centru.

Ves Cas je bila ¢lanica DruStva medicinskih ses-
ter in zdravstvenih tehnikov Ljubljana, v katerem si
je pridobivala $e dodatnih znanj in izkusen;.

Zahvaljujo¢ njej, se je njena pobuda za ustano-

¢ vitev sekcije uresnicila. Ustanovila je Sekcijo MS in

16
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ZT urgentne medicine in bila izvoljena za njeno
prvo predsednico.

Aktivno je nastopala na Stevilnih predavanjih,
seminarjih in kongresih kot predavateljica ali soor-
ganizatorica in izvajalka zdravstvenega varstva
udelezencev omenjenih prireditev.

Med vsem tem Casom je aktivno sodelovala v
pedagoskem procesu na IPP, ter pri pripravnikih in
dijakih srednje zdravstvene Sole.

V letu 1996 je opravila podiplomsko izobraZe- :

vanje za vodilne MS iz organizacije zdravstvene
nege (ZN).

Predsednica sekcije, Slavica Klan¢ar, je Siroko
strokovno razgledana na podrocju urgentne medi-
cine, posebej ZN internistiCnega urgentnega bolni-

i ka, in izredna organizatorica, kar se kaZe pri vsak-

danjem delu kot tudi pri delu sekcije.

Zeli, da bi se vse MS in ZT &m veg izobraZevali
in kadrovsko povecevali, ¢im ve¢ timskega dela
med Clani sekcije in MS in ZT v urgentni medicini
nasploh.

Ze v pogovoru s Slavico Klancar vsakdo zasluti
Zivljenjski optimizem, ljubezen, pripravljenost
pomagati, brezmejno “razdajanje” bolnikom,
sodelavcem in sekciji - ne pozna besede, kot so ne
vem, ne znam, ne morem ...

Ima pozitiven, veder zanesenjaski znacaj, ki
pripomore k ohranjanju dobrih odnosov v timu.
Zaznava Custva, potrebe in skrbi ¢lanov tima,
prispeva k “skupinskemu duhu”, k boljsi komu-
nikaciji, k sodelovanju.

~

MEDICOfehna Ljubljana, podjetje za zastopanje in inZeniring

Predstavljamo vam dihalne sisteme za enkratno uporabo, rezultat sodelovanja med
vodilnima proizvajalcema viazilcev Fisher&Paykel in potrosnega materiala BAXTER

Prednosti sistemov za enkratno uporabo pred klasicnimi dihalnimi sistemi:

- uporaba enkratnih sistemov je cenejsa

- odpadejo razstavijanje, CisCenje, sestavljanje in stroski sterilizacije

- potreben je le vizuelni pregled sistema
- Cist sistem za vsakega pacienta

- sistem je 50% lazZji od klasicnega

- menjava na 96 ur ali vec

- zmanjsana moznost zunanje infekcije
- sistem ne potrebuje vzdrzevanja

Odlike sistemov F&P-BAXTER:
- najboljSe razmerje cena/kvaliteta

- edini sistem 100% zdruZljiv s Fisher&Paykel vlazZilci

- sistem po vasi meri (custom )

Pokli¢ite nas in zahtevajte brezplacen katalog!

MEDICOtehna, Ul. M. Jurce 7a, 1260 Ljubljana

\&

~
MEDICO

tel.: (061) 483 199 fax.: (061) 482 309

o
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/ Andreja Cizej
VARSTVO OSEBNIH PODATKOV V ZDRAVSTVU

S krsitvijo dolocil zakonov in pravilnikov lahko nastane za zdravstvenega delavca, ki posre-
duje osebne podatke nepooblasceni osebi, disciplinska, odSkodninska ali kazenska odgoy-
ornost. Pomembno je, da se zdravstveni delavci seznanijo s pravnimi akti, ki urejajo

varovanje osebnih podatkov.

arstvo osebnih podatkov zagotavlja Ustava !
‘ / Republike Slovenije, Zakon o varstvu oseb-

nih podatkov, Zakon o zdravstveni

dejavnosti (51. ¢len), Kazenski zakonik Republike

Slovenije in drugi zakoni. Zdravstveni zavodi ureja-
jo varstvo osebnih podatkov s svojimi pravilniki.

Zdravstveni zavodi in zasebni zdravstveni delav-

ci zbirajo in hranijo podatke o pacientih.

Zdravstveni zavodi in zasebni zdravstveni delavci so :
lastniki zdravstvene dokumentacije, v kateri so :
¢ podatkov doloca denarno kazen za pravne in fizicne

zbrani osebni podatki o pacientu. Kot osebni
podatek se Steje ime, poklic, rojstni podatki, podatki

o druzinskih ¢lanih, podatki o zdravstvenem :
zavarovanju. Podatki o zdravstvenem stanju pacien- :

ta, ki so znani le zdravstvenemu osebju, ne da bi bili

zapisani, in tisti, ki so zapisani v zdravstveni doku- :
{ leta.

mentaciji, so oznaceni kot poklicna skrivnost.
Pacienti imajo pravico izvedeti, kateri podatki se
o njih zbirajo. O tem, s katerimi podatki o
zdravstvenem stanju pacienta se lahko seznani bol-
nika, odlo¢a zdravnik, ki bolnika zdravi, oziroma v
njegovi odsotnosti dezurni zdravnik. Vpogled v
dokumentacijo, ki se nanaSa na njegovo zdravstveno
stanje, mu lahko odrece, ¢e presodi, da bi se mu

zato lahko bistveno poslabSalo njegovo zdravstveno i

stanje. Drugim osebam lahko zdravnik sporoca o
pacientu samo z njegovim dovoljenjem.

Druge osebe nimajo pravice sporocati podatkov
0 bolnikovem zdravstvenem stanju.

Ustvarjalci zbirk osebnih podatkov (zdravstveni
zavodi in zasebni zdravstveni delavci) teh podatkov
ne smejo posredovati tretjim osebam, uporabljajo pa
jih lahko samo za namene, ki so dolodeni v Zakonu
o varstvu osebnih podatkov.

In kakSne so lahko posledice, ¢e pride do
zlorabe osebnih podatkov o pacientih oziroma do
izdaje poklicne skrivnosti? Zakon o varstvu osebnih

osebe, e zbirajo ali posredujejo osebne podatke v
nasprotju s tem zakonom. Kazenski zakonik
Republike Slovenije doloca, da se tisti, ki izda pok-
licno skrivnost oziroma zlorabi osebne podatke,
kaznuje z denarno kaznijo ali z zaporom do enega

Prizadeti pacient, katerega osebni podatki so bili
posredovani nepoobla§ceni osebi ali drugace
zlorabljeni, lahko sproZi pravdni postopek, v
katerem zahteva povracilo premoZenjske oziroma
nepremoZenjske Skode.

Disciplinska odgovornost - v Pravilniku o
varovanju osebnih podatkov se doloCi sankcija za
krsitev. Gre za hujSo krSitev delovnih obveznosti, ki
ima lahko za posledico tudi prenehanje delovnega

i razmerja.
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+* Povzela: Veronika Pretnar-Kunstek

| TISKOVNE
| KONFERENCE

| Na Ministrstvu za
/ zdravstvo
18. novembra 1996

cal izredno tiskovno konferenco, namenjeno
toba¢nemu zakonu. Z 18.11.1996 so namre¢ zacela
veljati nova pravila glede na zakon o omejevanju
uporabe tobac¢nih izdelkov. Spremembe so na
podrocju oglaSevanja tobaka in tobacnih izdelkov,
zlasti pa seveda v delovnih okoljih.

Kajenje je popolnoma prepovedano v zdrav-

imenovanih kadilnicah. Nadzor nad uresnicevanjem
toba¢nega zakona bodo izvajale tri republike
inSpek-cije - zdravstvena, delovna in trzna. V okviru
- zdravstvene in$pekcije bo za uresnicevanje zakon-
skih dolo¢b skrbelo 147 in§pektorjev. Ob
nespostovanju prepovedi kajenja v javnih prostorih
in$pektor lahko izre¢e 5000 SIT mandatne kazni.

TISKOVNE KONFERENCE
V KLINICNEM CENTRU

30. 09. 1996 so v Klinicnem centru v

navzocnosti predsednika vlade dr. Janeza Drnovska :
in ministra za zdravstvo dr. Bozidarja Volj¢a sloves-

no odprli nov prizidek osrednje stavbe Klini¢nega
centra, namenjen InStitutu za klini¢no nevro-
fiziologijo, Kardiologiji in Kliniki za nuklearno
medicino. Na voljo je okrog tiso¢ metrov dodatne

: uporabne povrSine. Poleg novih prostorov je KC
dobil tudi nove aparature, ki bodo podvojile
: zmogljivost za invazivno rentgensko diagnostiko
srca v Sloveniji, izboljSale kakovost preiskav in
i posegov ter skrajfale ¢akalno dobo. Pridobitev je
tudi laboratorij za elektrofizioloSke preiskave
: motenj srénega ritma, s ¢imer so tudi kardiologi
dobili vrhunsko opremo in prostore, ki jim bodo
: omogoCili najsodobneje preiskave in zdravljenje

Minister za zdravstvo, dr. BoZidar Volj¢, je skli- (shihglezns

: 1.10.1996s0 v KC predstavili preventivni

programom: Preprecevanje nenadne in

¢ nepritakovane smrti dojencka v postelji

Nenadna, nepri¢akovana smrt je, takoj za priro-
jenimi anomalijami, pogost vzrok smrti dojenckov.
Narejene so bile Stevilne raziskave, ki naj bi pojas-

- : B s ... i nile slab odziv ZivEnega sistema in dihal na nastaja-
stvenih ustanovah in v vzgojnoizobraZevalnih insti- : .llve .b ghibneae plifema 1 dihal na na e
tucijah, v sejnih sobah, zbornicah in tudi v tako i 1% hipoksemijo in hiperkapnijo. Nenadna smrt je

pogostejsa, ¢e so matere mlade in kadilke. Nenadna
smrt je povezana tudi z lego med spanjem: pri tistih,
ki so jih matere polagale na trebuh, je bila smrt
pogostejsa. Pred letom 1960 je vecina otrok spala na
hrbtu. Zaradi bojazni, da bi otrok med spanjem vdi-

¢ hnil zZelod&no vsebino in se zadus§il, so svetovali

lego na trebuhu. V naslednjih dvajsetih letih je tak
na¢in spanja dojenckov prevladal v mnogih evrop-
skih in angleSko govorecih drzavah. Retrospektivne

Studije so pokazale, da se je hkrati z obraCanjem
otrok na trebuh dvigovala tudi incidenca nenadne

smirti.

Pripravili so zloZenko, ki bo v pisni in slikovni
obliki obvescala starSe o priporoceni legi otroka
med spanjem. Obvestilo naj bi dobile vse matere, ki
bodo rodile v slovenskih porodni$nicah. Akcijo so
isto¢asno predstavili tudi vsem zdravstvenim
delavcem otroskih vzgojnozdravstvenih ustanov.
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/ Ivana Hartman
40. LETNICA DRUSTVA
MEDICINSKIH SESTER
IN ZDRAVSTVENIH
TEHNIKOV KRAN]J

23.11. 1996 smo v Skofji loki praznovali
40. letnico Drustva medicinskih sester
in zdravstvenih tehnikov Kranj.

orenjskemedicinske sestre so poleg predsed- :
nice Drustva Ivane Hartman pozdravili Se :

predsednica Zbornice gospa Nana

Domajnko, vodja upravne enote §kofja Loka gos- :
pod Vincencij Demsar, gospa Veronika Kunstek- i

Pretnar ter predstavnica Sindikata zdravstvene nege
RuZa Rajgel].

Nadvse nas je navdusil kulturni program, ki so
ga pripravili dijaki in dijakinje Zdravstvene Sole z

Jesenic.

Predsednica Zbornice zdravstvene nege Slovenije
gospa Nana Domajnko je v pozdravnem nagovoru
povedala:

kolegice in kolegi, cenjeni gosti,prijetno mi je, da
sem danes med vami in da lahko ob tako pomebnem
Jubileju - Stirideseti obletnici ustanovitve Drustva
medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov Kranj
Cestitam v imenu Zbornice in v svojem lastnem
imenit.

Stirideset let povezovanja DMSZT je dolga
doba. V tem Casu se je spreminjala organizacijska
oblika drustva, vecalo se je c¢lanstvo, naloge so
postajale zahtevnejse. Vseskozi pa so ohranjali
glavni namen drustva, utrjevanje vezi med

Clanstvom in dvigovanje samozavest ter tako
vecanje ugleda in pomembnosti poklica medicinskih
sester in zdravstvenih tehnikov na svojem obmocju.
Zato izrekam priznanje in zahvalo vsem medi-
cinskim sestram in zdravstvenim tehnikom, ¢lanom
DMSZT Kranj, posebno predsednicam, ki so v tem
obdobju 7 veliko entuziazma in upornosti ohranjale

i vezi med Clanstvom znotraj drustva ter med
i drustvom in krovno profesionalno oragnizacijo.
Spostovana predsednica, gospa Ivana Hartman,

Najtesnejsi kontakti so se prav gotovo razvili v

obdobju zadnjih nekaj let, ko smo razvijali ideje o
¢ Zbornici zdravstvene nege pa do njene realizacije
pred §tirimi leti. Skupno smo prebrodili zacetne
i teZave in refili prenekatere probleme. Ostalo je §e
veliko nedorecenega. Prav v takih situacijah je

aktivna podpora clanstva, dobronamerna kritika
neprecenljive vrednosti. In DMSZT Kranj je bilo s
svojimi predlogi vedno v veliko pomoc.

Zavedamo se vsi, ki delamo na podrocju
zdravstvene nege, da je poloZaj MS/ZT Ze od nekdaj
zelo tezak. V danasnjem casu morda Se teZji, ko ni
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niti statusno niti ekonomsko privlacen in pod
mocnim pritiskom prestiZnih Zelja znotraj zdravstva.
Zahteve, ki jih postavlja Zbornica za izboljSanje sta-
tusa MS/ZT se reSujejo prepocasi, s premalo dobre
volje in odlocnosti tistih, ki imajo moc. Zato se bori-
mo, da bo tudi nasa Zbornica dobila moc¢ in tako
postala enakovreden sogovornik.

Danasnji jubilej je dokaz, da smo MS/ZT
predani poklicnim idealom, vendar dovolj realni,
vztrajni in enotni, da s skupnimi mocmi uresnicimo
vse tisto zaradi Cesar smo Zbornico ustanovili to je,
da profesionaliziramo stroko zdravstvene nege, da
organiziramo sluZbo zdravstvene nege in da

dolocimo lastne kompetence v Zakonu o zdravstveni
negi.

Predsednici, gospe Ivani Hartman in vsem :
Clanom drustva Zelim Se veliko uspehov pri naj-
daljnjem delu.

Po kulturnem programu smo se spomnili vseh
nekdanjih predsednic Drustva medicinskih sester in
tehnikov Kranj in jim podarili stenske keramike
gospe Aljose Soucek-Sotler.

Prva predsednica v letih 1956 - 1967 je bila
gospa Mirjam Beli¢, sledile so ga. Anica Pucko, ga.
Helena Sitar, ga. Silva Vogelnik-Arh, ga. Marinka ;
Kurili€, ga. Marija Travnikar, ga. Marija Cop, ga. :
Marusa Polajnar, ga. Francka Cadez, ga. Vasiljka
Kokalj, ga. Anica Osovnikar, ga. Boza Kokeza, ga.
Jana Zupan, ga. Zdenka Brear.

Iskrene in spontano izrecene besede so nas
resnicno ganile.

Toliko stiskov rok in izrecenih toplih besed Ze
dolgo nisem doZivela.

Razsle smo se z obCutkom, da smo preZivele lep
dan in da so nam takSna sre¢anja potrebna. :

Po kratkem odmoru je sledil obéni zbor, kjer

smo sprejeli nov statut drustva, drustvo se bo posle]

imenovalo Dru$tvo medicinskih n

zdravstvenih tehnikov Gorenjske.

sester

V skladu z novim statutom je ob¢ni zbor
podaljSal mandat dosedanjemu vodstvu drustva do
pomladi 1998.

Se ob 40, letnici Drustva medicinskih sester in
zdraystvenih tehnikov Gorenjske...

»Presenetili so me in upam, da tudi Vas. Za

i bodocnost se nam ni treba bati...!« to so bile
i besede, ki sem jih v solzah srece in zadovoljstva
¢ poklonila dijakom in zbranim v dvorani.

i Prav res. Dovolj je bilo le nekaj vzpobudnih
besed. Anja, BoStjan, Monika, AnZe, Miha in dve
Alenki so pripravili in izvedli zares lep kulturni pro-
¢ gram, ki nam bo e dolgo ostal v spominu.

Vse predsednice, ki so osebno sprejele darila, so
imele priloznost pozdraviti prisotne.

Hvala vsem. Dokazali ste nam, da imamo dobre
dijake, ki niso vestni le pri vsakdanjem ucenju,

temvec tudi Siroko razgledani in dejavni na kul-
i turnem podrocju.

Radi vas imamo in ponosni smo na Vas!
Monika AZman
in strokovni aktiv medicinskih sester
Srednje Sole Jesenice
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/ Olga Sustersic
POROCILO O 8. BIENALNI KONFERENCI
EVROPSKIH MEDICINSKIH SESTER

RAZISKOVALK

Od 24. do 27. junija je potekala 8. bienalna konferenca evropskih medicinskih sester
raziskovalk. Moto konference je bil RAZISKOVANJE V ZDRAVSTVENI NEGI SKOZI
ZIVLJENJSKA OBDOBJA. Na konferenci je bilo predstavljenih okrog 120 referatov, med
njimi tudi eden iz Slovenije, in 30 posterjev, med njimi prav tako eden iz Slovenije.

Konference so se udelezile medicinske sestre iz
vecine evropskih drZav in tudi z drugih celin.

skupine WENR. Prvo srecanje “Nursing European

Predavanja in posterji so tematsko posegali na

vsa podrocja delovanja medicinskih sester.

Naslednja konferenca bo v Helsinkih na

Finskem leta 1998.

Po konéani konferenci je delovna skupina :

evropskih medicinskih sester nadaljevala z 19. let-

opraviceno odsotni sta bili le dve predstavnici
Poljske in Cipra. Kot opazovalci so se sreCanja
udelezili predstavnica AmeriSkega zdruZenja medi-

Nurses Federation. Na srecanje so bile povabljene
tudi predstavnice Svedskega zdruzenja medicinskih
sester.

Najprej so bila predstavljena porocila o razisko- :
valni dejavnosti v posameznih drzavah &lanicah : raziskovalk je pripravila knjizico “Directory of
WENR in sistemi izobraZevanja na podro¢ju i European Nursing Journals™ po posameznih

zdravstvene nege, obravnavali so aktivnosti v i drzavah. Vodnik so prejeli vsi ¢lani WENR in tudi

povezavi z novo organizacijo oz. strukturo evrop-

skih medicinskih sester in v okviru tega vlogo

Forum” bo v Madridu 8. in 9. novembra. Skupino

WENR bo zastopala gospa Alison Tierney iz

Anglije.
Na tem sreCanju so bile obravnavane naslednje
vsebine v povezavi s prihodnjim delovnim nacrtom

¢ WENR:
nim srecanjem, ki je potekalo 28. in 29. junija v i raziritev raziskovanja v zdravstveni negi,

roend: ] canje Lt a 3 : Rk
Belce.ndalu b Stockholm.u.. SrecanJ.d S0 S€ 1 firitev znanja o raziskovanju v zdravstveni negi,
udelezile predstavnice osemnajstih evropskih drzav,

- izobrazevanje za raziskovalno delo medicinskih
sester v Evropi.
Na osnovi teh vsebin se bo pripravil akcijski

cinskih sester, predstavnica ICN, PCN in Northern nacrt za delo na 20. sre¢anju 1997 v Londonu. Pre;

i pa se bodo morale opredeliti do teh vsebin

zdruzenja medicinskih sester posameznih Clanic:
WENR.
Delovna skupina Evropskih medicinskih sester

njihova zdruzenja.
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/ Olga Sustersic
POROCILO O 13. EVROPSKEM KONGRESU
MEDICINSKE INFORMATIKE
MIE 96

Kopenhagnu je od 19. do 22. avgusta potekal
Vie 13. Evropski kongres medicinske infor-

matike z delovnim naslovom Humani vidiki v

informacijskih tehnologijah. Kongresa se je udeleZilo :
ve€ kot tiso¢ strokovnjakov iz 44 drzav vseh celin. i
Slovenija je bila zastopana z okoli petnajstimi :
udelezenci. Predstavljenih je bilo vec kot sto referatov, :

/ Olga Sustersic

. POROCILO S PRVE
 KONFERENCE
 TELENURSE

V dneh od 17. do 19. oktobra je v Atenah potekala prva
konferenca TELENURSE na temo: Promoting the
i International Clasification for Nursing Practice in

¢ Europe and Integrating Nursing Models of Electronic
 Patient Record.

med njimi pet iz Slovenije, in okoli devetdeset poster-

jev. eden iz Slovenije, ki se je vsebinsko navezoval na i

zdravstveno nego.

Predavanja, delavnice, demonstracije in posterji so
bili tematsko razdeljeni v ve¢ sklopov. V i
dopoldanskem casu od ponedeljka do Cetrtka so :
potekala vabljena predavanja, ki so sledila motu kon-
gresa. Podala so pregled uporabnikovih potreb in :
zahtev tako z vidika zdravnika, medicinske sestre kot

tudi bolnika. Demonstracije so nazorno prikazale, kako
lahko z uvajanjem novih tehnolo$kih nacinov v
zdravstvo pomembno vplivamo na podrocje medicine,

zdravstvene nege in tudi humanizacijo dela. Razvijanje :
informacijskih sistemov v zdravstvu na razlicnih i
ravneh prina$a nove izzive v izobraZevanju in razisko-
vanju. Medicinske sestre ugotavljajo, da je njihovo :
delo le delno racunalniSko podprto in njihove potrebe, :
ki so drugacne od zdravnikovih, premalo upoStevane :
pri izgradnji informacijskih sistemov. Na kongresu $o

ustno predstavili le pet referatov s podrocja
zdravstvene nege in eno delavnico. Vodila jo je priz-
nana strokovnjakinja iz ZdruZenih drzav Amerike dr.
Virginia Saba na temo Terminologija in standardi v
zdravstveni negi ter informacijsko podprt sistem.

Leta 1999 bo potekal kongres medicinske infor-
matike v Ljubljani, v Cankarjevem domu.

onferenco sem obiskala v zvezi z naSim
projektom Copernicus “Computer Aided
Information System for Community
¢ Nursing”. Pomemben element tega projekta je har-
i monizacija nomenklature fenomenov zdravstvene
nege z evropskimi standardi in povezava z integral-
nim zapisom o pacientu.

Rezultate s tega podrocja so predstavili Ze iz
: Stevilnih evropskih drzav. Slovenija je preko
Kolaborativnega centra za primarno zdravstveno
: nego SZO uradni partner TELENURSE. Prevajajo
¢ se tudi evropski standardi v slovens¢ino. Z Danskim
i inStitutom za raziskovanje v zdravstvu in
i zdravstveni negi, ki je nosilec projekta Telenurse in
: na$ partner pri projektu Copernicus, smo se dogovo-
i rili za sproten dostop do novosti v nomenklaturi in
{ rezultatov prevoda za potrebe naSega projekta. V
: zameno za to pa bomo porocali o rezultatih uporabe
nomenklature v praksi v okviru naSega projekta. S
tem bomo tudi pri nas aktivno preizkusali vsaj tisti
del mednarodnih standardov v praksi, ki se nanaSajo
na patronazno zdravstveno nego.

Za konec pa $e to, bili smo gosti Slovenskega
¢ veleposlaniStva v Atenah.
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/!ana Smitek
DOBER DAN, AMERIKA

med rednimi Studentkami

rodu Americanke, 21.9.1996 krenila na pot.

Zbor na brniskem letaliS¢u je bil kon¢ni rezultat
ve¢mesecnih priprav, v katerih so vidno vlogo
prispevale gospa Judith Clift kot vsebinska organi-
zatorka potovanja, in redne Studentke, predvsem
Meta Cadez kot tehni¢na organizatorka. Gospa

Judith Clift, ki sicer Ze 20 let Zivi v Evropi, se je :
povezala z razliénimi zdravstvenimi in izobraZeval-

. D) . e . . . . E > = ({4 DI S HC 8 4
nimi institucijami v ZDA in nam pripravila pester | potekal mirno in precej “po domace”, Ce vkljucimo

nacrt potovanja.
Da potovanje ne bo od muh, se je izkazalo Ze
ve¢ dni pred odhodom, ko je turisti¢na agencija pre-

prodala naSe ze placane in rezervirane letalske :

vozovnice. Le odloénemu posredovanju Mete Cade? ¢ tudi tako majhno letalo uspesno kljubovalo zratnim

se moramo zahvaliti, da so se stvari obrnile v nase
dobro, sicer bi se tezko pri¢akovano potovanje
zakljucilo Ze teden dni pred odhodom in to kar v
Sloveniji. Vendar je bila to le uvodna izkusnja v
spoznavanju privatnega poslovnega gesla Money is
money (denar je denar).

Brnisko letalisce, nase prvo mednarodno “okno :

v nebo”, je v primerjavi s tujimi, vecjimi tako pri-
jazno majhno, da ga ne bi zamenjala za nobeno
drugo na svetu. Lahko si privos¢ite tudi prometni
zastoj ali nacrtno bolj pozen prihod, pa ne bo hude-

: ga, saj odpadejo iskanja pravih terminalov, prijavnih
¢ pultov, Cakalnic ..., kar je “odlika” velikih letalis¢.
: Enostavno vstopi§ ali izstopi§ skozi ista vrata in

deja o Studijskem obisku Amerike se je porodila et g Stncnolo pupcuth
Oddelka zai phca :
zdravstveno vzgojo na Visoki Soli za zdravstvo. | J€ Ur° pred poletom manjkala Se dobra polovica
Sprva optimisticno Stevilo se je zaradi tezko udele'zenk. Nfltf) nas o Sk?‘?l skqpmskl prihod l?
premagljivega finanénega zalogaja kasneje skréilo | 0dre§1l.v globini vrtajoce misli: Kaj, ¢e se po kaksni
na vsega itiri redne Studentke, tem so se nato nesreci ne bomol vse pravocasno zbrale (s poudar-
pridruzile Se Stiri Studentke zdravstvene vzgoje ob kom na gospe Clift)?
delu. Celotna skupina je pod vodstvom gospe Judith :
Clift, profesorice na Visoki Soli za zdravstvo, po | SWiss-airovim letalom. V. primerjavi z drugimi (pa
{ ne najvecjimi), kakr§na smo vajeni videvati na

Vseeno je zgodnje Cakajoce rahlo zaskrbelo, ko

V Ziirich smo se ob 14.55 odpeljale z mini

Brniku, je bilo res majhno. Kot sardine smo po dve
desno in ena levo v eni vrsti obcepele na svojih
prostorsko dokaj skromno odmerjenih sedeZih.
Gorje tistim, ki jim je narava dodelila nekaj ve¢
kilogramov - za te letalske druzbe nimajo nobenega
posluha.

Polet, ki ga Svicarji imenujejo lokalni, je

sendvice in napitke, ki so nam jih ponudili kar s
skupnega pladnja. Medaljo za hrabrost, kot bi lahko
rekla 10-centimetrskemu cokoladnemu zlatniku, ki
je sledil pojedini, pa hranim doma kot dokaz, da je

tokovom.

3-urni predah v Zurichu smo si skuSali skrajSati
v letaliski restavraciji. Kava, ki smo jo narocili, je
imela s ceno 3,5 CHF kljub dodanemu sladkorju kar
malce grenak priokus. V tem pogledu imam spet

: raje Brnik!

Polet smo nadaljevali ob 19.25. Za tiste, ki smo
prvi¢ leteli preko Atlantika, je bila celotna procedu-
ra, od vkrcavanja naprej, posebno doZivetje. Ko
prvi¢ vstopiS v prekooceansko letalo, nima$ nobene
predstave o njegovi velikosti. Potem pa se za prvim
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razredom odpre pogled na razsezno dvorano s po
osmimi sedeZi v eni vrsti in dvema prehodoma
vines. Prostora za roc¢no prtljago je dovolj, kljub
zasedenosti letala do zadnjega sedeza. Na vsakih

nekaj vrst sedezev se s stropa letala spusti premicni
ekran, na katerem ves Cas poleta lahko spremljamo :
podatke o hitrosti letenja, viSini, zunanji tempera-
i sosed si je naroCil vegetarijanski obrok in navadno
itd. Prikazujejo tudi zemljevide v vrisanim opravl- i vodo in nikakor mu ni $lo v racun, da si stevardesa
jenim letom, tako da si lahko ves ¢as nazorno pred- med kakimi 150 potniki, od katerih je pobrala
i naroCila, ni tono zapomnila njegovega.

turi, oddaljenosti do konénega cilja, lokalnem Casu

stavljamo na$ zemljepisni poloZa.

Vzleteli smo ob silnem hrumenju motorjev zara-

di velikega pospesevania hitrosti na letaliski stezi in : ti’j’ Lahko poslusate glasbo, gledate film na ekranu
se 7 ve& kot 10 metri na sekundo priceli dvigati v ; &l Pa se pogreznete v sladko spanje. Nekateri so v
nebo. Clovek se nehote vprasa, kako je mogode, da slednjem pia: izkuSeni macki - Z zamaSki za uSesa
se taka velikanska teza letala, potnikov, prtljage, m spalplml OC.aII" Tisti, k]_ tovngc msg spali, so bili
tovora in goriva sploh odlepi od tal in ostane v Posebejvpagra!elll z olfusmm Svicarskim Sladole.dm.n
zraku. Hrup motorjev v zraku, ki je sliSen v letalu, 4 osvezﬂmn.u .napltkl.'Men'da 12 spoxi'ed dogapnqa
pa je primerljiv z zvokom susilca rok v toaletnih stalng i ZaLact i dostlkrgt pOtuJe.p
: na tej relaciji. Pogosto 8-urno potovanje zna biti

: i o §ludi sila dolgocasno.
Polet je potekal v loku nad Svico, Francijo, :
Anglijo, Irsko in Irskim morjem preko Atlantikado § . B %
S o i oziroma malo po deseti zvecer po ameriSkem nam
Kanade in nato na vzhodno amerisko obalo navzdol :

e _ ipostrezejo z mokrimi, vro¢imi Krpicami za
do New Yorka na visini od 9400 do 10700 metrov in osvezitev. Ce se mi do zdaj nikoli ni zdelo, da imata
: poklic stevardese in medicinske sestre kaj bistveno
V letalu je bilo po grobi oceni od 250 do 300 : skupnega, bom v prihodnje trdila, da imata - jutran-
%je umivanje! Nedolgo zatem smo pod seboj
zagledali neskoncno morje luci. Bili smo Ze zelo
 nizko nad tlemi in malo pred enajsto po ameriskem
: Casu smo pristali na newyorskem letaliséu Newark.
: Dragi sorodniki, zdaj si doma lahko oddahnete od
 skrbi zaradi padajocih letal, mi smo sre¢no prispeli!
Tveganje pa seveda vsak nosi s seboj.

zahtevah letalskih druzb pri izbiri stevardes. Ne, da :

prostorih in s¢asoma ga sploh ne slisi§ vec.

s hitrostjo 780 do 880 km/h.

potnikov razli¢nih narodnosti, okrog 20 tudi
Slovencev. Med naSo skupino v sredini letala je
nekako po nesreci prisedel potnik indijske ali pak-
istanske narodnosti in nam je dal slutiti, da sta kast-
na pripadnost in ob¢utek moske superiornosti Se
kako globoko zakoreninjena v nekaterih kulturah.
Posadka letala nam je nato razblinila mit o

gospe ne bi bile urejene, le “starejSa mladost” in
visina se nista skladali z naSo idealno predstavo.

Torej Swiss air le ne pomece svojih zaposlenih tako

hitro iz sluzbe in tudi viSina najbrz ve¢ ne igra tako
pomembne vloge. Edini stevard, tudi srednjih let, je
bil prav simpaticen, posebno pri vecerji, ko se je s
i Crtastim telovnikom v temno modri, zeleni in rdeci

barvi in Zivo rde¢im metuljckom prelevil v bar-
mana. VeCerja je bila na nivoju, s pravim priborom,
porcelanom in steklenimi kozarci. Na§ sredinski

Po vecerji nastopi ¢as za “individualne aktivnos-

Malo po Cetrti uri zjutraj po evropskem Casu

Pred svobodnim zakorakanjem v novi svet nas

¢aka Se pregled potnih listov in vstopnih vizumov.
: Velika letaliSka dvorana je ob tej uri povsem prazna,

vendar se vseeno kot jara kaca levo-desno vijemo
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med kolicki in trakovi, ki neverjetno podaljSajo in :
z07ijo pot do uradniskih pultov in okenc. Nas nekaj :
deset neameriskih potnikov bi lahko spustili do tja
preko kakSne bliznjice, ampak uradni protokol je

: Kopalnic namre¢ sploh ni oziroma vse, kar kaze na
se 7 nekdanji obstoj kopalnic, so od kompresorja razrita
gromkim glasom dere ¢rna uradnica nad starejSim | betonska tla in gole, e ne do konca izdelane
parom s kot kaZe neurejenimi dokumenti in slabim : lesonitne ali kar kartonaste stene, ki jih locijo od
razumevanjem angles¢ine in mu z rokami kaZe tistih : sob. Ponovno zdrvimo navzdol, a se poloZaj ne
25 do 30 cm prostora, kolikor mu ga je dolocila za § spremeni. Dobimo le podatek, da je v nadstropju
dakanje. Gospa, ocitno Ze rahlo zmedena od vsega, i skupinska kopalnica. Le-ta, ki izvira najkasneje iz
se za ped premakne in vpitje se ponovi in se : petdesetih let in katastrofalnega videza, marsikoga
nadaljuje vse do prihoda druge uradnice, verjetno odvrne od silne Zelje po tusiranju in tako z drugim
¢ vtisom o Ameriki odidemo, ¢e Ze ne umazani, pa

tam neizprosen.
“Stay right here! - Stojte natanko tukaj

1

prevajalke. “Ta deZela Ze ne more biti prijazna, * si
mislim tudi sama, ko stojim za tocno doloceno
¢akalno mejo pred okenci in ko me zelo uradna
oseba, ki skrbi za nemoten potek, nekajkrat po lastni
presoji hladno prestavi k drugemu okencu. Ko me
kasneje uradnik, ki pregleduje potne liste in vizume,
prav neverjetno prijazno vprasa, ali sem tudi jaz iz
skupine medicinskih sester, ki bodo obiskale
newyorSke bolniSnice in mi zazeli prijetno bivanje v
ZDA, si komaj opomorem od presenecenja. Koliko
razli¢nosti na enem samem mestu!

Morda je pa poklic medicinske sestre v ZDA
tisti, ki vzbuja doloceno spoStovanje, kdo bi vedel?

Do hotela na Manhattnu se za 80 $ odpeljemo z

veliko limuzino Lincoln, ki vase pospravi vseh i
devet s prtljago vred. V polurni noéni voznji si !

kakSnega posebnega novega vtisa o Ameriki ne
moremo ustvariti.

Zato pa je bolj pestro v hotelu. Receptor nam

vivv

namesto placanih devetih leZiS¢ s kopico izgovorov :
najprej ponudi samo sedem. Prepricani v poslovno
moralo napadamo receptorja, da tako ne gre, mu
grozimo s pritozbo v Sloveniji ..., on pa nas mrtvo
hladen in oboroZen z nestetimi izmikanji prepricuje, :

da gre le za eno no¢ in da bo zjutraj vse v redu.
Besedni dvoboj se konca z enim lezisCem v naSo
Skodo. Po ozkih hodnikih kon¢no pritovorimo svojo
prtljago v sobe, kjer nas pricaka naslednji Sok.

vsaj preznojeni, spat. V ozki zakonski postelji zara-
di “ni¢ hudega” prebukiranja no¢ prevedrijo tri
osebe. Tudi to je Amerika!

Zjutraj skozi ozko okno, katerega vecji del
zavzema klimatska naprava, pogledam v sivo nebo
in na edino zanikrno drevo, ki Zivotari sredi majhne-
ga betonskega dvoriSca devet nadstropij nize ter si
bolj sama zase re¢em:Torej, dober dan, Amerika.”

(Nadaljevanje prihodnjic)

MASTERSKIN® - TEKOCE ROKAVICE

Samo za lesnik velika kapljica zas¢iti vase roke
4 ure. Zag¢itna plast je v tem ¢asu neobéutljiva
za vodo, mila, dezinfekcijska sredstva, alkohol
in razredéene kisline ter luge.

Uporaba: v medicini, industriji, pri ¢is¢enju,
v frizerskih salonih, ...

MASTERSKIN® #¢iti roke pred vnetji,

alergijami in ekcemi.

HOBA d.o.0., Ljubljana
Bratov Uéakar 90, tel. & fax: 061/18 88 314
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# Jelena Alkhatib
Porocilo s strokovnega
seminarja Sekcije
kirurskih medicinskih
sester in zdravstvenih
tehnikov

Sekcija kirurSkih medicinskih sester in
zdravstvenih tehnikov je 19. in 20. septem-

bra 1996 v Radencih organizirala dvodnevno :
: nasi predsednici sekcije, gospe Greti Zver, o njenih
{ izkusSnjah pri uvajanju sodobne metode zdravstvene

o lepem kulturnem programu nas je nagovo-
rila predsednica sekcije Greta Zver, VMS,

strokovno srecanje.

dipl. org. dela. Njen nagovor je bil zelo
vzpodbuden, optimisticen, poln lepih Zelja za nas

VSE.

g .

Sekcijo so pozdravili Stevilni Castni gostje:
Darja Cibic, VMS, dipl. org. dela - svetovalka

¢ ministra za podrocje zdravstvene nege Slovenije,

Katja Rajh, VMS - glavna medicinska sestra

kirurSkega oddelka Splo$ne bolni§nice Murska
¢ Sobota,

Antonija Sedonja, VMS, dipl. soc., - glavna med.

sestra sploSne bolniSnice Murska Sobota,

Dr. Stefan Kous, d. med., predstojnik kirurskega

oddelka sploSne bolniSnice Murska Sobota,

Milka Kavas, VMS - predsednica DruStva medi-

i cinskih sester in zdravstvenih tehnikov Pomurja.

Po odmoru s prigrizkom in kavo smo prisluhnili

nege v prakso.
Gospa Greta Zver je med drugim glavna med.

sestra Klinike za torakalno kirurgijo v Klini¢nem
¢ centru v Ljubljani. Torakalna kirurgija je ena izmed
: redkih klinik, kjer sodobno metodo zdravstvene

Seminar sekcije krg. med. sester in zdr. tehnikov

V prvi vrsti od leve proti desni: Darja Cibic, VMS, dipl. org. dela; mag. dr. Suzana Koltaj, dr. med.; Antonija
Sedonja, VMS, dipl. soc.; dr. §tefa11 Kous, dr. med.; Mira MiloSevi¢, VMS; Katja Rajh, VMS;
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obdelali priblizno 47 bolnikov.

Zaceli so “korak za korakom”, zato vegjih teZav

niso imeli. Kolektiv je mlad, poln delovnega elana.

Predavanje je bilo posebno za nas, med. sestre in

zdr. tehnike, zelo zanimivo, popestreno z lepimi
diapozitivi in mislimi svetovno znanih mislecev.

Sledilo je zanimivo in izérpno predavaje o
malignomu debelega crevesja in danke. Seznanili
smo se z zgodnjim odkrivanjem in zgodnjimi simp-
tomi raka revesja in danke in nato z operativno ter-
apijo te hude bolezni.

[zCrpno je bila predstavljena pooperativna
zdravstvena nega teh bolnikov in zdravstvena nega
bolnikov z izpeljanim crevesjem.

Po zakuski smo si popoldne ogledali novi
Rehabilitacijski center Marije Terezije v
Radkersburgu - Avstrija pod strokovnim vodstvom
glavne med. sestre, gospe Heide Linde Meiz.

Zvecer smo imeli skupno vecerjo ob glasbi, kjer
smo se lahko prijetno sprostili in pokramljali dolgo
v noc.

Drugi dan strokovnega srecanja smo poslusali
zanimivo predavanje, podano na sestram razumljiv
nacin, o osnovah fiziologije nastanka bolecine in
njeno zdravljenje. Nato je sledilo predavanje o
zdravstveni negi kirurSkega bolnika pri zdravljenju
bolecine.

Po odmoru je sledilo predavanje o hospitalnih
infekcijah na kirurSkih oddelkih. Poudarjeno je bilo,
da so na kirurSkih oddelkih bolniki, ki so imunsko
izCrpani. Kljub temu je pri teh bolnikih potrebno
izvajati nujne posege, ki vsak zase predstavlja
doloceno nevarnost nastanka bolniSni¢nih okuzb.
Predstavljene so bile hospitalne infekcije centralnih
in perifernih venskih kanalov, urinskih katetrov, tra-
healnih tubusov, trahealnih kanil, itd. Poudarek je

nege izvajajo Ze ve¢ kot leto dni. Na ta nacin so :

: Pozdrav gostje Milke Kavas, VMS, predsednice Drustva

med. sester in zdr. tehnikov Pomurja, na desni strani,
Greta Zver, predsednica Sekcije, na levi strani.

bil na preprecevanju bolniSni¢nih okuzb (dezinfek-
cija, dezinsekcija, deratizacija), tehnicni urejenosti
prostorov, vpraSanju poti (Cisti, necisti material),
izolaciji bolnikov, izobraZevanju negovalnega in
zdravstvenega osebja.

Sledilo je predavanje o preprecevanju hospital-
nih infekcij na kirurskih oddelkih v Murski Soboti,
ki je bilo popestreno z lepimi diapozitivi.

Diskusije na omenjena predavanja so bile zelo
aktivne, saj so bile teme nadvse zanimive, predavan-
ja pa podana na visoki strokovni ravni.

Pohvaliti moramo tudi vse kolegice medicinske
sestre in zdravstvene tehnike iz Murske Sobote, ki

i s0 tako ali drugace pripomogli k dobri organizaciji

strokovnega srecanja.

Ob koncu predavanj se je predsednica Sekcije
medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov Greta
Zver poslovila od nas z Zeljo, da naredi vsak na svo-
jem podrocju ¢im vec, da bi sodobno metodo
zdravstvene nege - individualno obravnavo bolnikov
- uvedli v prakso. '

Razsli smo se po zakuski, z lepimi spomini na
Radence.
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Na podlagi 87. élena Zakona o zdravstveni dejavnosti (Ur. list RS §t.9/92) je bil na ustanovni Skupscini
Zbornice zdravstvene nege Slovenije 15. decembra 1992 sprejet Statut Zbornice zdravstvene nege Slovenije.
Dopolnitve Statuta so bile sprejete na 3. redni SkupScini Zbornice zdravstvene nege Slovenije 25. marca
1994 in na 5. redni Skup5¢ini Zbornice zdravstvene nege Slovenije 27. novembra 1996.

STATUT
ZBORNICE ZDRAVSTVENE NEGE SLOVENIJE
IN ZVEZE DRUSTEV MEDICINSKIH SESTER
IN ZDRAVSTVENIH TEHNIKOV
SLOVENIJE
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Na podlagi 87. clena Zakona o zdravstveni
dejavnosti (Ur. list RS §t.9/92) je bil na ustanovni
Skupscini Zbornice zdravstvene nege Slovenije 15.
decembra 1992 sprejet Statut Zbornice zdravstvene
nege Slovenije. Dopolnitve Statuta so bile sprejete
na 3. redni Skup$cini Zbornice zdravstvene nege
Slovenije 25. marca 1994 in na 5. redni Skupscini
Zbornice zdravstvene nege Slovenije 27. novembra
1996.

STATUT ZBORNICE ZDRAVSTVENE
NEGE SLOVENIJE IN ZVEZE DRUSTEV
MEDICINSKIH SESTER IN
ZDRAVSTVENIH TEHNIKOV
SLOVENIJE

I. SPLOSNE DOLOCBE
1.¢len
Zbornica zdravstvene nege Slovenije (v nadaljn-
jem besedilu: Zbornica) je samostojna in poklicna

organizacija medicinskih sester in zdravstvenih

tehnikov v Republiki Sloveniji.
2. ¢len
Zbornica je pravna oseba s sedezem v Ljubljani.

Zbornica nadaljuje z delom Zveze drustev medicin- §

skih sester in zdravstvenih tehnikov Slovenije, ki je s 12. sodeluje z Razirjenim strokovnim kolegijem za

svojo aktivnostjo pricela 27. novembra 1927.

Zig je okrogle oblike. Na obodu je napis: Zbornica
zdravstvene nege Slovenije. V sredini je lik Zenske s
svetilko, ki jo drzi v roki nad glavo.

Angleski naziv je: "Nurses Association of
Slovenia".

II. CILJ INNAMEN
3. ¢len
Zbornica $Citi in zastopa poklicne interese svojih
lanov ter izvaja naslednje naloge:

. vzpodbuja sodelovanje med ¢lani;

LY D — O

. aktivno sodeluje pri pripravah zakonov in pred-
pisov s podrocja zdravstvenega varstva in
zdravstvenih regulativov v Republiki Sloveniji;

. skrbi za skladno delovanje stroke zdravstvene nege;

i 4. organizira in izvaja strokovni nadzor s svetovanjem

za dejavnost zdravstvene nege;

£ 5. daje mnenja za izdajo dovoljenja za zasebno in

samostojno opravljanje dela medicinskih sester in
zdravstvenih tehnikov na podrocju zdravstvene
nege;

6, daje mnenja za dodelitev koncesij na podrodju

zdravstvene nege;

7. oblikuje in sprejema Kodeks etike medicinskih
sester in zdravstvenih tehnikov Slovenije;

8. skrbi, da medicinske sestre in zdravstveni tehniki
opravljajo zdravstveno nego po nacelih Kodeksa
etike medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov
Slovenije;

9. ugotavlja kiSitve in ukrepa pri krSitvah Kodeksa
etike medicinskih sester in zdravstvenih tehnikoy
Slovenije, Statuta Zbornice ter ob drugih krSitvah,
ki se nanaSajo na izvajanje zdravstvene nege;

10. spremlja in obravnava problematiko dela,
delovnih pogojev in vrednotenja dela medicinskih
sester in zdravstvenih tehnikov ter se v ta namen
povezuje z drugimi organizacijami;

1 1. nacrtuje, izvaja, usklajuje in nadzira strokovno
izobrazevanje in izpopolnjevanje svojih ¢lanov;

zdravsteno nego;

13. sodeluje z drZavnimi organi, izobrazevalnimi
inStitucijami, Zdravstvenim svetom Ministrstva za
zdravstvo, Zavodom za zdravstveno zavarovanje
Slovenije ter drugimi, s katerimi zagotavlja
ucinkovito in visoko strokovno delovanje medicin-
skih sester in zdravstvenih tehnikov na podrocju
zdravstvene nege;

14. sodeluje z Ministrstvom za zdravstvo, Institutom
za varovanje zdravja, Ministrstvom za Solstvo in
Sport, srednjimi in visokimi zdravstvenimi Solami
ter fakultetami pri nacrtovanju, oblikovanju in
spremljanju dodiplomskega in podiplomskega
Studija zdravstvene nege;

15. spremlja kadrovsko politiko in aktivno sodeluje pri

nacrtovanju potreb po zaposlovanju medicinskih

UTRIP



sester in zdravstvenih tehnikih v Republiki
Sloveniji;

16. oblikuje programe pripravni§tva in nadzira njihovo
izvajanje;

17. nudi pravno pomo¢ in zas€ito svojim ¢lanom:;

18. sodeluje s proizvajalci medicinskotehni¢ne
opreme in pripomockov za zdravstveno nego, nego
in oskrbo bolnikov-varovancev;

19. vodi register ¢lanov Zbornice;

20. opravlja casopisno-zaloznisko dejavnost;

21. opravlja tudi druge naloge v skladu z zakonskimi
predpisi:

22. podeljuje priznanja Zbornice najbolj zasluznim
¢lanom.

1L CLANSTVO
4. ¢len

Clanstvo v Zbornici je ¢ast in obveza za vse med-
icinske sestre in zdravstvene tehnike v Republiki :

Sloveniji. Lahko je redno, pridruzeno in Castno.
Redni ¢lani so:

- zaposlene medicinske sestre in zdravstveni tehniki
v javnih in zasebnih ustanovah zdravstva in social-
nega varstva, v lastni zasebni praksi in v
zdravstvenoizobraZevalnih intitucijah po opravl-
jenem strokovnem izpitu,

- pripravniki,

- zaposlene medicinske sestre in zdravstveni tehniki
v drugih dejavnostih,

- upokojene medicinske sestre in zdravstveni tehniki,

- nazaposlene medicinske sestre in zdravstveni tehni-
ki,

- dijaki in Studentje zdravstvene nege.

Pridruzeni ¢lani so:

- osebe z dvoletnim izobraZevanjem zdravstvene
smeri.

Castni ¢lani so:

- osebe, ki jim to Clanstvo podeli skup§¢ina
Zbornice. Castno lanstvo se podeli za izjemne
dosezke in zasluge za uveljavljanje zdravstvene
nege.

 sester in zdravstvenih tehnikov

S. ¢len
Pravice clanov Zbornice so:
- aktivna in pasivna volilna pravica in s tem pravica
do sodelovanja v organih Zbornice;

: - pravica do zaSCite in zastopanja interesov, ki so

opredeljeni v 3. ¢lenu Statuta;

- pravicado odlocanja o zadevah, ki so pomembne
za zdravstveno neg kot stroko ter za medicinske
sestre in zdravstvene tehnike;

: - pravica do udelezbe na strokovnih srecanjih in

drugih izpopolnjevanjih, ki jih organizirajo
Zbornica, regijska druStva medicinskih sester in
zdravstvenih tehnikov ter strokovne sekcije;

- pravica do brezplacnega prejemanja glasila

Zbornice - informativnega biltena Utrip.
6. clen
Dolznosti ¢lanov Zbornice so:
- spoStovanje vseh sklepov in aktov, ki jih sprejme
Zbornica;

{ - sodelovanje v Zbornici in odzivanje na pobude in

aktivnosti Zbornice;

i - redno plaCevanje ¢lanarine;
i - redno obvesCanje Zbornice o spremembah vseh

podatkov, ki so potrebni za vodenje registra ¢lanov
Zbornice.
7. ¢len

Clan Zbornice in regijskega drustva medicinskih
lahko postane vsak,
ki poda pisno pristopno izjavo na sedez Zbornice in
prejme ¢lansko izkaznico.

Clanstvo v Zbornici preneha:
-z izstopom,
-z izkljucitvijo,

i smirtjo.

Clan je iz Zbornice izkljuten, e krsi dologila

 tega Statuta, Statuta druStva medicinskih sester in
zdravstvenih tehnikov in Kodeks etike medicinskih
i sester in zdravstvenih tehnikov. Sklep o izkljucitvi

sprejme razsodiSce Zbornice. Ugovor izkljucenega
obravnava Odbor regijskih drustev Zbornice.
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Clan je iz Zbornice izklju¢en brez podane izjave, } -
¢e kljub opominu eno leto ne placa clanarine.
IV. FINANCIRANJE e
8. ¢len
Zbornica se financira iz:
- Clanarine v visini, ki jo vsako leto doloci
Skups¢ina Zbornice,
- dohodkov od organizacije strokovnih srecanj, semi-
narjev, simpozijev in kongresov,
- prispevkov in donatorstva,

sprejem letnega porocila oziroma obdobnih
porocil organov Zbornice;
sprejem odloCitev o strateSko pomembnih zadevah
za zdravstveno nego ter za medicinske sestre in
zdravstvene tehnike kot poklicno skupino;
volitve in razreSitev predsednika in podpredsedni-
ka Zbornice;
volitve in razreSitev Clanov Nadzornega odbora in
razsodis¢a Zbornice.

11. ¢len
Skupscino Zbornice sestavljajo poslanci  regi-

- drugih prihodkov. : jskih druStev medicinskih sester in zdravstvenih

V. ORGANI ZBORNICE tehnikov.

9. ¢len
Organi Zbornice so:
- Skupscina Zbornice,
- Predsedstvo Zbornice,

12. ¢len
Vsako regijsko drustvo medicinskih sester in

zdravstvenih tehnikov imenuje za vsako Skup$¢ino
posebej po tri poslance in po enega dodatnega poslan-
i ca na vsakih petsto clanov. Tretji poslanec je po

- Odbor regijskih drustev, { funkciji predsednik regijskega drustva.

- Izvrsilni odbor, 13. ¢len
- predsednik Zbornice, Skupscina zaseda najmanj enkrat letno oziroma na
- podpredsednik Zbornice, zahtevo:

- generalni sekretar,
- Razsodisce, v
- Nadzorni odbor,

- Casopisno-zalozniska dejavnost,

- zborni¢ne komisije,

- strokovne sekcije,
- regijska drustva.
10. ¢len
SKUPSCINA i
Skups¢ine so: :
- sprejem statuta in drugih splosnih aktov, po kater- B
ih deluje Zbornica; £
- sprejem Kodeksa etike medicinskih sester in -
zdravstvenih tehnikov Slovenije; i

- sprejem programa dela Zbornice;
- sprejem zakljucnega raCuna in finanénega nacrta; i -

Predsedstva Zbornice,

predsednika Zbornice,

na pobudo najmanj 30 ¢lanov Zbornice.
Predsednik Zbornice mora sklicati Skupscino

najkasneje v 30 dneh po prejemu zahteve. Ce tega ne
stori, lahko sklicejo Skupscino predlagatelji sami.

PREDSEDSTVO ZBORNICE
14. clen
Predsedstvo Zbornice sestavljajo:

predsednik Zbornice,
podpredsednik Zbornice,
generalni sekretar,
predsedniki regijskih drustev,
predsednik Komisije za zasebno delo,
predsednik Komisije za izobrazevanje,
predsednik Komisije za dodeljevanje sredstev iz
sklada za izobrazevanje,
predsedniki strokovnih sekcij,
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- predsednik Razsodisca,

- glavni in odgovorni urednik Casopisno-zalozniske
dejavnosti,

- predsednik Nadzornega odbora. :

Seje Predsedstva sklicuje in vodi predsednik
Zbornice. Seja je sklepcna, ce je navzocda vecina
Clanov Predsedstva. Predsedstvo sprejema sklepe z
vecino glasov Clanov. Seje Predsedstva so praviloma :
najmanj dvakrat letno.

Predsedstvo Zbornice usklajuje delo Zbornice v i
skladu z zdravstveno zakonodajo, Statutom Zbornice, :
s sklepi Skupscine, pravilniki in poslovniki.

15. ¢len

Naloge predsedstva so:

- pripravlja gradivo, analize in predloge sklepov za
Skupscino;

- sprejema sklepe o ustanovitvi strokovnih sekeij
ter spremlja vsebino njihovega dela;

- napredlog IzvSilnega odbora imenuje stalne
zborni¢ne komisije in njihove predsednike;

- napredlog izvrSilnega odbora imenuje obcasne
komisije in njihove predsednike;

- potrjuje predlog za razresitve in volitve organov
Zbornice;

- spremlja in usklajuje delo organov Zbornice in
obravnava druga vpraSanja, ki so pomembna za
zdravstveno nego ter medicinske sestre in
zdravstvene tehnike;

- izvaja sklepe Skupscine;

- imenuje glavnega in odgovornega urednika
Casopisno-zalozniske dejavnosti .

Za svoje delo Predsedstvo odgovarja SkupScin
Zbornice.

Na seje Predsedstva se redno vabi svetovalko :
ministra za zdravstvo za podrocje zdravstvene nege, :
predstavnico Ministrstva za Solstvo, ¢lana Zdrayv- :
stvenega sveta Ministrstva za zdravstvo, predsednika :
Razirjenega strokovnega kolegija za zdravstveno

Kolaborativnega centra SZO za primarno zdravstveno
i nego.

ODBOR REGIJSKIH DRUSTEV
16. ¢len
Odbor regijskih drustev Zbornice sestavljajo:

i - predsednik Zbornice,

: - podpredsednik Zbornice,

i - generalni sekretar,

- predsedniki regijskih drustev.

Clani Odbora izvolijo na svoji prvi seji predsedni-

ka in podpredsednika.- Predsednik Odbora je eden
: predsednikov regijskega drustva. Seje Odbora regi-
jskih druStev sklicuje predsednik. Seja
Ce je prisotnih vecina Clanov. Na seji morajo biti pris-
f otni predsedniki regijskih drustev. V primeru njihove
odsotnosti jih lahko nadomesti podpredsednik regi-
gjskega druStva. Na seje je vabljen predsednik
¢ Nadzornega odbora. Odbor regijskih drustev se prav-
iloma sestaja vsaka 2 meseca.

je sklepcna,

17. ¢len
Naloge Odbora regijskih drustev so:

- spremlja in koordinira delovanje regijskih drustev v

povezavi z Zbornico;

- razpravlja o aktualni problematiki SirSega poklicne-

ga pomena;

- oblikuje stalis¢a pomembna za sklepanje na sejah

Predsedstva;

- pripravlja predlog za sklepanje o viSini ¢lanarine

in njeni delitvi.
IZVRSILNI ODBOR
18. ¢len
Izvrsilni odbor Zbornice sestavljajo:
predsednik Zbornice,

- podpredsednik Zbornice,
i - generalni sekretar,
i - predsednik Odbora regijskih drustev,

- podpredsednik Odbora regijskih drustev,

: - glavni in odgovorni urednik ¢asopisno-zalozniske
nego pri Ministrstvu za zdravstvo ter predstavnika

dejavnosti.
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Seje Izvrsilnega odbora sklicuje in vodi predsed-

nik Zbornice. Seja IzvrSilnega odbora je sklepéna, Ce i
je prisotna ve¢ina njegovih Clanov. Izvrilni odbor se

praviloma sestaja enkrat mesecno.

~ Predsedniki Razsodi$¢a in zborni¢nih komisij so
na seje izvrsilnega odbora vabljeni v primerih, ko ta
obravnava aktualnosti in probleme z njihovega
- podpisuje pogodbe, ki jih sklepa Zbornica;
- sklicuje in vodi seje IzvrSilnega odbora;

delovnega podrocja.

19. ¢len
Naloge Izvrsilnega odbora so:

- vodi in usklajuje delo Zbornice v skladu z zakoni s
podrodja zdravstva, Statutom Zbornice, s sklepi
Skupscine, pravilniki in poslovniki Zbornice ter
zagotavlja pogoje za ucinkovito in nemoteno delo
Zbornice;

- spremlja in usklajuje delo zborni¢nih komisij;

- izvaja naloge, ki izhajajo iz letnega programa dela;

- obravnava predloge in vzpodbude Odbora regi-
jskih drustev.

PREDSEDNIK
20. ¢len
Predsednika Zbornice volijo poslanci SkupS¢ine

Zbornice.

[zvoljen je kandidat, ki je na volitvah prejel vecino
glasov imenovanih poslancev Skupscine. V primeru,
ko ve¢ kandidatov prejme enako Stevilo glasov, je
treba volitve ponoviti.

Mandat predsednika
ponovne izvolitve.

traja $tiri leta z moZnostjo

Predsednik Zbornice je lahko v ¢asu mandata i

delno zaposlen na Zbornici. O zaposlitvi sklepa
Predsedstvo Zbornice.
21.¢len
Naloge predsednika Zbornice so:
- predstavlja Zbornico in zastopa interese ¢lanov
Zbornice;

i - skrbizaizviSevanje sklepov Predsedstva
Zbornice;

- sklicuje in vodi seje predsedstva Zbornice;

i - sklicuje seje Skupscine v skladu s poslovnikom o

delu Skupscine;
- podpisuje vse akte, ki jih sprejema Skup3cina
Zbornice in drugi organi Zbornice;

- opravlja druge naloge, za katere ga pooblasti
Skupcina.
Za svoje delo odgovarja skupscini Zbornice, ki
ocenjuje njegovo delo. Na njegovo osebno zahtevo ali
kadar deluje v nasprotju s Statutom in sklepi

i SkupiCine ga Skup3cina lahko predGasno razresi

dolznosti predsednika Zbornice.

PODPREDSEDNIK
22. ¢len
Podpredsednika Zbornice volijo poslanci
Skups¢ine na neposrednih in tajnih volitvah na volilni
skupscini. Kandidira lahko vsak ¢lan Zbornice, ¢e mu
kandidaturo potrdita regijsko drustvo in Predsedstvo

i Zbornice.
na neposrednih in tajnih volitvah na volilni Skupscini.
Kandidira lahko vsak ¢lan Zbornice, e mu kandi- : vegino glasov imenovanih poslancev Skupicine. V
daturo potrdita regijsko drustvo in Predsedstvo :

Izvoljen je kandidat, ki je na volitvah prejel

primeru, ko ve¢ kandidatov prejme enako Stevilo
glasov, je treba volitve ponoviti.
Mandat podpredsednika traja Stiri leta z moznos-

i tjo ponovne izvolitve.

23. ¢len
Naloge podpredsednika so:
- opravlja naloge, za katere ga pooblasti predsednik;
- pripravlja osnutke zborni¢nih aktov:
- nadomeSca predsednika v Casu njegove odsotnosti;
Za svoje delo je odgovoren Skupscini Zbornice.
GENERALNI SEKRETAR
24. ¢len
Generalni sekretar Zbornice je profesionalna
funkcija s posebnimi pooblastili in odgovornostmi.
Na mesto generalnega sekretarja se lahko prijavi
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vsak clan Zbornice, ki ustreza pogojem v razpisu. O i

zaposlitvi sklepa Predsedstvo Zbornice.
25. ¢len

Naloge generalnega sekretarja Zbornice so:

- organizira in usklajuje delo Zbornice in vseh njenih
0rganov;

- vsodelovanju s predsednikom Zbornice pripravlja
seje organov Zbornice, vodi zapisnike in pripravlja
porocila o delovanju organov ter skrbi za real-
izacijo vseh njihovih sklepov; :

- je odredbodajalec za izvajanje finanéno-materialne-
ga poslovanja Zbornice v viSini, za katero ga
pooblasti [zvrSilni odbor Zbornice, in skrbi za
nemoteno izvajanje ostalega finanéno-materialnega
poslovanja Zbornice:

- v odsotnosti predsednika in podpredsednika pred-
stavlja organizacijo in jo zastopa pred organi in
organizacijami.

Za svoje delo je odgovoren Predsedstvu Zbornice.

RAZSODISCE
26. clen

RazsodisCe je samostojen organ Zbornice, ki v :
skladu s posebnim pravilnikom obravnava krsitve in
odloca o krSitvah Kodeksa etike medicinskih sester in
zdravstvenih tehnikov in Statuta Zbornice, ter o
drugih nepravilnostih pri opravljanju zdravstvene
nege.

Razsodisce Steje pet lanov. Clani Razsodisca so
izvoljeni na volilni Skups¢ini Zbornice, ki so ji tudi
neposredno odgovorni. Mandat ¢lanov traja Stiri leta z
moznostjo ponovne izvolitve.

NADZORNI ODBOR
27. ¢len
Nadzorni odbor nadzira materialno in financno
poslovanje Zbornice. Ima predsednika in dva Clana z
namestniki. Izvoljeni so na volilni Skupscini, ki so ji
neposredno odgovorni. Mandat traja Stiri leta z
moznostjo ponovne izvolitve.

CASOPISNO-ZALOZNISKA DEJAVNOST
- 28. ¢len
Casopisno zalozniSka-dejavnost Zbornice zajema:

i - izdajanje strokovne revije Obzornik zdravstvene

nege,

i - izdajanje informativnega biltena Utrip,

izdajanje izrednih strokovnih in izobrazevalnih
publikacij.
ZBORNICNE KOMISIJE

29. ¢len
Zborni¢ne komisije imenuje Predsedstvo Zbornice

i na predlog IzvrSilnega odbora. Namen komisij je

uspeSno opravljanje nalog iz 3. ¢lena tega Statuta.
Predsedstvo Zbornice imenovani komisiji doloci
naloge in na njihov predlog sprejme pravilnike in

¢ poslovnike komisij.

Stalne komisije so:
- Komisja za zasebno delo,
- Komisija za izobrazevanje,
- Komisija za dodeljevanje sredstev iz sklada za izo-
brazevanje,

i - Komisija za priznanja.

Mandat predsednika in ¢lanov traja Stiri leta z

{ moZnostjo ponovne izvolitve.

STROKOVNE SEKCIJE
30. clen

Strokovne sekcije se lahko ustanovijo na predlog
najmanj 30 ¢lanov Zbornice, ki delajo na ozjem
strokovnem podrocju zdravstvene nege. Ustanovitev
strokovne sekcije na podlagi predhodne utemeljitve
iniciativnega odbora potrdi Predsedstvo Zbornice.
Vsaka strokovna sekcija deluje v skladu s

Poslovnikom o delu strokovnih sekcij.

REGIJSKA DRUSTVA
31. clen
Regijska drustva so v svojih regijah odgovorna za
izvajanje sklepov organov Zbornice in imajo naslednje
naloge:
- sprejem, obravnava in reSevanje pobud, proble-
mov, zahtev in Zelja medicinskih sester in
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zdraystvenih tehnikov svoje regije ter njihovo
posredovanje Odboru regijskih drustev Zbornice;

- organizacija strokovnih izpopolnjevanj in sodelo-
vanje pri organizaciji izobrazevanja v regiji;

- sodelovanje pri zbiranju podatkov o prostih
delovnih mestih za medicinske sestre in zdrav-
stvene tehnike ter o nezaposlenih v svoji regiji;

- odboru regijskih drutev  Zbornice posredujejo
tudi druge pomembne podatke o vpraSanjih s
podrocja zdravstvene nege;

- redno obve§canje svojih ¢lanov o dejavnosti
Zbornice;

- vsaj enkrat letno sklicevanje obcnega zbora medi-
cinskih sester in zdravstvenih tehnikov svoje regi-
fiCs

- skrb za dobre medsebojne odnose svojih ¢lanov in
za redna druStvena srecanja;

- spodbujanje kulturne in druzabne dejavnosti svojih
¢lanov.

32. ¢len
Regijska drutva delujejo v skladu z Zakonom o
drustvih, s tem Statutom in po Statutih regijskih
drustev medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov.

Medsebojna povezanost in obveznosti so predmet

posebne pogodbe, ki je sklenjena med Zbornico in

regijskim drustvom.
33. ¢len
Financiranje regijskih drustev se ureja s finan¢nim
nacrtom Zbornice, ki je sprejet naSkupscini Zbornice.
V. AKTI ZBORNICE
34. ¢len
Temeljni akt Zbornice je Statut. Z njim morajo biti
usklajeni Statuti vseh regijskih drustev ter vsi drugi
akti Zbornice.
35. ¢len
Akti Zbornice so:

- Statut Zbornice zdravstvene nege Slovenije,

- Kodeks etike medicinskih sester in zdravstvenih
tehnikov Slovenije,

- Poslovnik o delu Skupscine,

Pravilnik o delovnih razmerjih, placah, nadomestil-
ih plac in drugih osebnih prejemkih ter akt o sis-
tematizacij,

Pravilnik o kriterijih za ugotavljanje in nagrajevan-
je delovne uspesnosti,

Pravilnik o vodenju knjigovodstva in finanénega
poslovanja Zbornice,
Pravilnik o delu Nadzornega odbora in finanénem
poslovanju Zbornice in Zveze drustev medicinskih
sester in zdravstvenih tehnikov Slovenije,

Pravilnik o postopkih za izdajo mnenj za opravljan-
je zdravstvene dejavnosti na podrocju zdravstvene
nege,

Poslovnik o delu Komisije za zasebno dejavnost,
Pravilnik o organizaciji in delovanju Razsodisca
Zbornice,

Pravilnik o strokovnem nadzoru s svetovanjem,
Pravilnik Zbornice zdravstvene nege Slovenije o
priznanjih,

Pravilnik o Casopisno-zalozniski dejavnosti
Zbornice zdravstvene nege,

Pravilnik o koriS¢enju sredstev iz sklada za izo-
brazevanje,

Poslovnik o delu strokovnih sekcij,

Poslovnik sekcije Studentov zdravstvene nege,
Poslovnik o delu Komisije za izobrazevanje na
podro¢ju zdravstvene nege,

Pravila o strokovnem izpopolnjevanju,

Pravila o pogojih podeljevanja pravic do kolektivne
znamke.

VL. KONCNE DOLOCBE
36. clen
Ta Statut zacne veljati, ko ga sprejme Skup$cina

Zbornice zdravstvene nege Slovenije.

Predsednica Zbornice zdravstvene nege Slovenije
Nana Domajnko
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/ Alenka Ostanek

KONGRES OTROSKE ONKOLOGIJE NA DUNAJU

Po avtomobilskem steklu drsijo dezne kaplje. Skozi meglico Se zadnji¢ vidim predmestje
Dunaja. Toplo je v avtomobilu, veke postanejo tezke, v misli se pocasi vtihotapijo podobe in

znamenitosti prestolnice.

d prvega do petega oktobra je na Dunaju i
: mobila. Tem potrebam se poskusajo prilagoditi.

onkologije. UdeleZila se ga je tudi skupina ;
iz hemato-onkoloskega oddelka Pediatricne klinike i dalje. Starsi ostanejo v bolni$nici pri bolnem otroku.
i Bratje in sestre so doma, v ve¢ sto ali tiso¢ kilo-
] ' _ : Seiag. : metrov oddaljenem kraju. Delno so tezavo resili z
in razni drugi terapevti, ampak tudi medicinske ses- : nakupom velike hise v blizini bolnignice, kamor
: bratje in sestre lahko pridejo konec tedna ali med

1 o ks « .l 1 Sv 3 ‘w - 3 - - ‘~ E 8 “ 3
imele predavanja iz svoje stroke. Nekatere teme so pocitnicami.

potekal 28. Svetovni kongres otroske

v Ljubljani. Predavanja so potekala v Sestih
Hofburskih dvoranah. Ne samo zdravniki, psihologi

tre., ki delamo z otroki, obolelimi za rakom, smo

bile bolj teoreticne - raziskovalne, druge pa so se
nanaSale na delo v bolniSnicah in ambulantah.

Dunaju St. Anna Kinderspital.

V zahodnem svetu zelo poudarjajo seznanjanje
otrok in starSev s potekom zdravljenja. Imajo tako
imenovane “sestre uciteljice”. V pogovoru sodeluje-

sestra. Razgovori potekajo o bolezni, zdravljenju,
Solanju v casu zdravljenja ter vkljucevanju starSev v

nego svojega otroka. Velik del poucevanja opravijo :
i likovni terapevti in muzikoterapevti. Slednji

V Ameriki teZijo za tem, da Gimveé kemoterapi- obiscejo otroka najveckrat zvecer, da se umiri in ob

ravno medicinske sestre.

je prejme otrok doma. Medicinska sestra prinese
citostatik domov, ga priklopi na otrokov centralni

venski dovod in Se enkrat opozori starSe, na kaj naj
i dezeli se sreCujejo s specifiCnimi teZavami, ki jih

bodo posebno pozorni. V primeru dvomov in zaple-
tov poklicejo bolniSnico.

V Johanesburgu v JuZni Afriki imajo sodobno :
i bolezen in strah, ter stati ob strani otrokom, zbole-

i lim za rakom, in njihovim starSem.

opremljeno bolniSnico, pa veliko teZav s pokriva-
njem terena. Ljudje Zivijo v zelo oddaljenih krajih,

skoraj brez hrane, brez tekoce vode, elektrike, avto-

V Avstraliji so najvecji problem ogromne raz-

Kolegice 1z bolnisnice St. Anna Kinderspital so

o s Qi i nas prijazno povabile na ogled njihovih otroskih
Ogledale smo si najvegjo otrosko bolnisnico na i P Jf s B : 5 . J 2
: onkoloSkih oddelkov, intenzivnega onkoloSkega

i oddelka, centra za transplantacijo kostnega mozga

in onkoloske ambulante.
Vsaka soba na oddelku je opremljena z dvema

jo otrok, starsi. psiholog, zdravnik in medicinska : DoielIeI e ‘otrok.a o dn.ng.o G a.“
i oceta. Nego v veliki meri opravljajo starsi, medi-

cinske sestre jim pomagajo, svetujejo, jih ucijo. V
proces poucevanja so poleg psihologa vkljuceni tudi

glasbi zaspi.
Iz raznih delov sveta so nam predstavili nova
spoznanja, pobude in razlicne nacine dela. V vsaki

skuSajo kar najbolje reSevati. Vse pa z namenom,
tako pri nas, kot v svetu, ¢imbolje premagati
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/ Liliana Gaber
POROCILO OB
25. OBLETNICI
EDTNA/ERCA

Evropsko zdruZenje medicinskih sester za
dializo in transplantacijo (EDTNA) in
zdravstveno nego nefroloSkega bolnika
(ERCA) je bilo osnovano leta 1972 na pobu-
do medicinske sestre Deidre Jones iz
Londona, rojstni kraj prve konference so
bile Firence.

snovna naloga organizacije je skrb za
izpopolnjevanje zdravstvene nege ledvicnih

bolnikov, spodbujanje stikov med medicin- :
skimi sestrami in paramedicinskimi delavei (dieteti-

ki, socialni delavci, psihologi in psihiatri).

Za doseganje svojih ciljev EDTNA organizira:

- letno konferenco EDTNA/ERCA. Na konfer-
enci obravnavajo teme iz nefrologije, [
dialize in transplantacije preko ustnih
predstavitev in posterjev. Poleg tega so
vsako leto tudi delavnice (delovna [§
srec¢anja, okrogle mize, izobraZevanja,
izlozbe ter delo po skupinah s podrocja
psihologije. Obvezna je tudi razstava
medicinsko tehni¢nih dosezkov in pro-
daja strokovne literature.

Vse novice, informacije o organi-
zaciji, poroila o finan¢nem poslovan-
ju, dobivajo ¢lani iz publikacij
Newsletter in Jurnal, ki se natisnejo v
Sestih jezikih.

25

EDTNA deluje preko svojega
komiteja. Poleg tega je iz vsake
drzave po en kljucni ¢lan. Od leta
1984 to dolznost opravljam jaz in
sicer prej za Jugoslavijo, od leta
1991 pa zastopam Slovenijo.

EDTNA ima 3500 ¢lanov, od tega

EDTNA
LRCA

: jih je 54 iz Slovenije. Biti zastopnik Slovenije v
: EDTNA je velika Cast in dolZnost. Se posebej sem
: o Cutila letos junija ob velikem jubileju, ko smo v
: Amsterdamu praznovali 25 let EDTNA zdruZenja.
: Moja velika Zelja bi bila, da bi v prihodnje vse med-

icinske sestre in zdravsteni tehniki, ki delajo na
podro¢ju nefrologije, dialize in transplantacije kot
tudi ostali paramedicinski delavci postali ¢lani te

: organizacije. Ce bi dosegli §tevilo ¢lanov 200, bi
: imeli simultani prevod v maternem jeziku. Ob

takem Stevilu bi bila tudi aktivna udelezba iz
Slovenije mnogo vecja kot sicer.

i Vsem sedanjim in prihodnjim ¢lanom Zelim
: veliko delovnih uspehov in zadovoljstva v
" EDTNA/ERCA zdruZenju.

38




' Milena Bohnec, Ana Cerpnjak

FUNKCIONALNO IZOBRAZEVANJE Z
UCNO DELAVNICO

ZDRAVSTVENA NEGA
IN SLADKORNA
BOLEZEN

a zeljo Stevilnih, ki so se Zeleli udeleziti izo-

braZevanja, smo v petek, 4. in soboto, 5.
oktobra ponovno organizirali izobrazZevanje.
[zobrazevanje je potekalo prvi dan v obliki preda-

vanj z diskusijo, ki so se nadaljevala Se naslednje :

dopoldne, popoldne po kosilu pa so bile na progra-
mu ucne delavnice. Delo je potekalo tako inten-
zivno, da smo bili zvecer prijetno utrujeni, naslednji
dan pa je bil Se bolj naporen, ker smo bili skupaj ves

dan. IzobraZevanje smo zakljucili pozno v soboto :
zveCer, ko smo si tudi nazdravili in polni novih vti- ;

sov izmenjali prijetne obCutke.
Na srecanju je bilo 65 udelezencev, ki so se

podrobneje seznanili z zdravstveno nego sladkornih :
bolnikov, prav tako so spoznali nacine zdravljenja :

sladkorne bolezni in preventivne ukrepe te Cedalje
bolj razsirjene socialne bolezni.

Udelezenci so spoznali pripomocke za aplikaci- }

jo insulina, tehniko aplikacije insulina, pripomocke
za merjenje sladkorja v krvi ter tehniko merjenja.

[zobrazevanja so se udelezile medicinske sestre

in zdravstveni tehniki, ki izvajajo zdravstveno nego
sladkornega bolnika v bolni$ni¢nem zdravljenju, v
zdravstvenih domovih, domovih za ostarele ali pa
sladkornih bolnikov na domu. Prav tako so bile pris-
otne udelezenke iz lekarn, ki se neposredno
stecujejo s sladkornimi bolniki pri izdaji zdravil in
pripomockov za zdravljenje sladkorne bolezni.

Prisostvovale so tudi udelezenke zdravstvenih
Sol, ki jim bo pridobljeno znanje pomagalo pri
nadaljnem poucevanju in izobrazevanju ucencev s
podro€ja zdravstvene nege sladkornih bolnikov.

Zaradi nacina izobrazZevanja je bilo Stevilo
udelezencev omejeno. Na Zeljo Stevilnih, ki bi se
zeleli udeleZiti izobraZevanja, pa smo jih Zal morali
zavrniti, bomo organizirali izobrazevanje s podobn-
im programom v spomladanskem Casu 1997.

Program bo objavljen v UTRIPU februarja. Ker
s0 udeleZenci program in nacin izobraZevanja oce-
nili zelo dobro, istocasno pa so izrazili Zeljo po Se

¢ dodatnih dolocCenih temah, bomo njihove predloge
tudi upoStevali. Potrudili se bomo, da izboljsamo
: kvaliteto posameznih tem in razsirimo program
 utnih delavnic. Priprave na spomladansko srecanje
: 7e potekajo, torej nasvidenje jeseni.
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/ Nada Modic Harl

POROCILO O
STROKOVNEM SRECANJU

V mesecu oktobru je Sekcija medicinskih
sester in zdravstvenih tehnikov medicine
dela, prometa in Sporta organizirala drugo
strokovno srecanje v letu 1996.

sester in zdravstvenih tehnikov iz vse Slovenije.
Program predavanj je obsegal
Profesionalna vloga medicinske sestre, Timska
metoda dela v dispanzerskem varstvu, Urejenost
medicinske sestre na delovnem mestu in Lik medi-
cinske sestre v medicini dela, prometa in Sporta.
Svetovalka ministra za zdravstvo za podrocje
zdravstvene nege Darja Cibic, vi§ja medicinska ses-

vseh sodelujocih v procesu zdravstvene nege.

zdravstvenega tima.

teme :

: Zakaj?, Kdaj?, Koliko? in Kako?. Prakti¢no -
¢ uporabo kozmeti¢nih pripomockov nam je prikazala
i kozmeticarka Marusa Kladivar.

Nadi Mila¢ in njenim sodelavcem v Krki -

i Kozmetiki bi v imenu nas vseh Zelela izreci poseb-
{ no zahvalo za Cudovito urejeno dvorano in za skrb,
i da so predavanja potekala uspesno.

Zadnji dve uri nam je s svojo pozitivno energijo

polepSala dan Ana NuSa KneZevic, dipl. est. Besede

trokovno srecanje je potekalo v dvorani Krke “Ce vedno 18¢eS§ pozitivne stvari, tudi takrat, ko gre

- Tovarne zdravil p.o., Dunajska cesta 65, v vse narobe - jih tudi najdes™ (Brian Tracy) so bile

Ljubljani in se ga je udelezilo 78 medicinskih | prisotne v vsem njenem predavanju Lik medicinske

sestre v medicini dela, prometa in Sporta. Proces
pozitivnega razmi§ljanja se zacne pri nas samih,
najvecja sreCa za vsakega od nas je, ¢e spoznamo
nekoga, ki nam pomaga odkriti v sebi to, kar pozi-
tivnega Ze nosimo v sebi. Pozitivno energijo dajemo
od sebe, 0 pozitivni energiji ne govorimo. Vsak
Clovek slisi tisto, kar Zeli sliSati, vidi tisto, kar Zeli

¢ videti. Nikoli nam ne bo nekdo verjel, ¢e govorimo

tra, dipl. org. dela je predstavila poklicno vIogo ¢ nekaj ¢esar sami ne verjamemo. Nismo vsi enaki,

medicinske sestre, kriterije, ki morajo biti izpol- : vsak se drugade odziva. Prilagajati se moramo tis-

HElp 0 ' eds B o LA .
=L, qd e 0 jrel i }.’ledstawl.a J€ ¢ tim, s katerimi delamo. Vsak od nas naj Cuti, da je
filozofijo zdravstvene nege kot sestavni del poklicne : o i

o I o . i pomemben, dovolj je vrednot, da bomo motivirani,

vloge medicinske sestre in kaj oblikuje filozofijo : . S
Gl : o i da bomo pripadali timu. Ce bi bili bolj samozavest-
medicinske sestre ter poslanstvo in skupni interes i . . i . =
. ni, bi se dajali. Ce ne dajemo, ne moremo dobiti.

Sty e . i Naa samozavest je prirojena, privzgojena in pri-
Stanka KoSir, vi§ja medicinska sestra, je : _ i I DR vp .gvj‘ i p”
S A e ; : dobljena. Vsi imamo enake moznosti v Zivljenju biti
uspeSno zakljucila Studij iz managementa in nam : i i s T e
it : i zmagovalci in porazenci. Taksni smo, kakrSni sami
predstavila timsko metodo dela v dispanzerskem : g = 5 ‘ T 4
varstvu, njene znailnosti, pomanjkljivosti tima, { “25¢ M 10008 Smoyin take nas vidijo dIUg'_]JUd'
glavne naloge tima in negovalni tim kot sestavni del i J&- Vsak Clovek ima takSen obraz, kakrSnega si sam

i zasluZi. Se in Se je bilo povedanega, Se in Se bi

Zunanji videz je eden od temeljev nase suv- lahko poslusali.

erenosti. to nam je potrdilo predavanje Nade Milag,
dipl. ing. biotehnologije. Predstavila je uporabo i
preparativne in dekorativne kozmetike. Kozmetika:

Srecanje smo zakljucili polni vtisov in prepri-
¢anja, da je dan lep, ceprav je bilo zunaj turobno,
deZzevno vreme.
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/ Stanka Lavtizar

POROCILO IN VTISI S
SEMINARJA SEKCIJE
MEDICINSKIH SESTER IN
ZDRAVSTVENIH
TEHNIKOV ZA PODROC]JE
NEFROLOGIJE, DIALIZE IN
TRANSPLANTACIJE

trokovni seminar sekcije je bil v Cetrtek,
SZ6.9.1996 v Kranjski Gori. Prvi¢ smo bile

grama, in pri organizaciji same sekcije so nam
pomagale nase kolegice iz Ljubljane (sestri Mirjana
Cali¢ in Stojana Vrhovec), s strokovnimi prispevki
pa tudi kolegice in zdravniki iz drugih dializnih cen- ;
trov v Sloveniji. Tudi lepo vreme je prispevalo k pri-
jetnemu vzdusju. Po dolgem deZevju se je Kranjska
Gora pokazala v svojih najlepSih jesenskih barvah.

Nas gostitelj je bil hotel Lek v Kranjski Gori. :
Osebje je bilo zelo prijazno, gostoljubno in poskrbe- :
li so, da smo se prijetno pocutili. Finan¢no nam je
pri organizaciji sekcije pomagala tovarna Lek, za :
kar se jim Se enkrat lepo zahvaljujemo. V imenu
Leka je udeleZence pozdravila gospa Volfand. i
Hvalezni smo ji za razumevanje naSega finantnega |
polozaja. Svoj prispevek je dala tudi Bolnica !
Jesenice. Nasemu direktorju prim. dr. RemSkarju se :
zahvaljujemo za to finan¢no pomoc.

Seminarja se je udelezilo okoli 70 medicinskih :
sester in zdravstvenih tehnikov iz vseh slovenskih
dializnih centrov. Povabljena je bila tudi preda-
vateljica iz Belgije, gospa An Demol. Zaposlena je :
v univerzitetni otroski kliniki in se ukvarja z otroki,

ki imajo v programu zdravljenja hemodializo,
CAPD in transplantacijo. Aktivno sodeluje tudi v
i evropskem zdruZenju dializnih sester EDTNA in je
organizatorke sekcije sestre dializnega centra eno leto predsednica tega zdruzenja. Njeno preda-
Bolnice Jesenice. Pri sestavljanju strokovnega pro- i

¢ vanje z naslovom “PsiholoSke posebnosti in stresni

dejavniki pri kronicnih dializnih bolnikih in sestrah
na dializi” je bilo zelo zanimivo in aktualno.

¢ Verjetno bi mu rade prisluhnile tudi sestre, ki delajo

na drugih podro¢jih zdravstva.

Sekcijo je najprej pozdravil direktor jeseniSke
bolni$nice prim. dr. Janez Remskar. Dializni center
Jesenice je predstavila odgovorna sestra centra

! Stanka LavtiZar. Ker zaradi pomanjkanja ¢asa
{ kolegic nismo mogle povabiti na ogled centra, smo
! jim ga predstavile z diapozitivi. Za hip smo se z
i nekaj lepimi posnetki sprehodili tudi po okolici
i Kranjske Gore, ki je lepa v vseh letnih Casih.

Strokovni sodelavec Leka nam je predstavil

 Lekov dializni program. Sestre iz nasega centra so
pripravile lepo predavanje o problematiki A-fistul in
¢ ostalih zilnih pristopih. V 14 letih se nam je nabralo
| Kar nekaj vpraSanj in zapletov in njihovo reSevanje
: nam je dalo obilo bogatih izkuenj. Zilni pristopi na

dializi so bili na naih sestankih Ze veckrat obdelani.
Na$ namen pa je bil, da za mlajSe kolegice tudi me
prispevamo nekaj svojih izkuSen;.
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Predstojnik dializnega centra Jesenice dr. Igor
Rus, specialist internist, nam je na zelo dostopen
nacin predstavil hiperparatireoidizem in njegovo
zdravljenje pri bolnikih s kroni¢no hemodializo, ter :
korekcijo kalcija s pomocjo dializnih raztopin.

Sestre iz dializnega centra Ljubljana pa so nam
v svojem predavanju dale napotke in nasvete glede
diete pri bolnikih, ki imajo visoke vrednosti Ca in P.

NaSemu vabilu na sekcijo se je ljubeznivo odz-
val tudi prim. dr. Gorazd Le$nicar iz bolniSnice
Celje. Pripravil je predavanje o hepatitisu C in B.
Zal nas je priganjal Cas in zato nismo slisale preda-
vanja sester iz dializnega centra Celje o vlogi sestre
pri preprecevanju hepatitisa na dializnih oddelkih.

Po koncanem strokovnem delu sekcije smo pri

prijetno, sprosceno in sklenile smo, da bomo v hotel
Lek Se prisle.

Preostali del lepega dneva in vecera smo izkoris-
tile zato, da smo naSi kolegici iz Belgije, g. Ann
Demoll pokazale nekaj lepot naSe domovine
(Planica, Tamar, VrS§i¢, Ruska kapelica, slap

srecujemo. Upamo, da je naSa kolegica odnesla s
seboj v Belgijo lep vtis, tako iz strokovnega dela
sekcije kot tudi iz druzabnega.

Ker je bil strokovni program sekcije zelo natr-
pan, smo okroglo mizo na temo pripravka standard-
ov in programa izobraZevanja za medicinske sestre
in tehnike, ki delajo na dializah, prestavile na sredo,
25.9. zvecCer. Sestale smo se v ozjem krogu in se
pogovorile o delu skupin, ki bodo sodelovale pri
pripravi teh programov.

Vodstvo sekcije nas je obvestilo o delovanju .

sekcije in o njeni problematiki.

/ Vida Orbanic¢

. HUMOR IN ZDRAVJE

I ]deleiila sem se delovnega srecanja Alpe -
Jadran, ki je bilo 7. in 8.10.1996 v Dobrni
na temo HUMOR IN ZDRAVIE. Ze ko sem

prejela program, sem se zamislila, saj sem bila

prepri¢ana, da imajo predavatelji tezko nalogo.

Sedaj jim lahko povem, da so delo zelo dobro

opravili, prav tako organizatorji. DelCek tega bi rada

povedala vam, sestram. Mislim, da je smeh oz.
humor vsem zelo potreben. “Dan brez nasmeha je
podoba izgubljenega kamencka v mozaiku

Clovekovega bivanja”, je nekoc¢ zapisal modrijan, ki

 se je zavedal odreSilnega pomena smeha za ¢loveko-
skupnem kosilu e malo poklepetale. Vzdusje je bilo :

vo zdravje in dobro pocutje.

Smeh ¢loveku koristi

Koliko smo se smejali nekoc, koliko se smejemo
zdaj? Npr. 1939. leta - 19 min. dnevno, 1980. leta -
6 min. dnevno.

Otroci se priblizno nasmejejo 400 x na dan,

Pericnik, Bled). Bila je zelo prijetna sogovornica in Ed]mh. 115 ;:kna (lan.. e Sl ]n;( zdralelg‘za vs\c;
ob sproscenem klepetu smo si izmenjale izkusnje in § "0 ca- 1ANKO O NJCEA VSCENO VKO pricobimo.
poglede na probleme, s katerimi se pri delu vsakdanjem Zivljenju je kar veliko priloznosti, da se
p { posteno nasmejemo.

Da je smeh dogajanje, ki vkljucuje vso mozgan-
sko skorjo, lahko razumemo, ¢e se spomnimo na
njegove raznovrstne ucinke na telo in duSo.
NajocitnejSi ucinek smeha je v tem, da spremeni
vaSe razpolozenje. Celo pri najbolj intelektualnih
vrstah humorja je smeh navsezadnje Custveni izraz -
veselje, presenecenje, poZivitev, zabava.

Smeh utrjuje clovekovo druzabnost .
Humor nas osvobaja razumske okorelosti in

nam daje pogum za nevsakdanje razmigljanje o
stvareh. Optimisti¢nim, nasmejanim ljudem se hitre-
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je celijo rane, zdravijo infekcije in druga akutna i

obolenja, kroni¢na pa potekajo bolj umirjeno z manj
recidivi.

Humor v jedru predstavlja ¢lovekovo preseganje
samega sebe, Ce je zmoZen s Saljivostjo premagovati
neugodne Zivljenjske poloZaje. Tako humor v jedru
predstavlja Clovekovo preseganje samega sebe, ce je
zmozen s Salo ali dovtipnostjo spremljati celo skra-

jno neprijetno stanje svojega Zivljenja. Thomas

i Sydenham - angleski fizik iz 17. stoletja - je nekje

zapisal: “Ce pride v vas klovn, naredi za zdravje
vaS¢anov ve¢ kot dvajset oslov, natovorjenih z

i zdravili”

Tudi za nas je bilo na tem delovnem srecanju
poskrbljeno, da smo se nasmejali do solz in si

¢ podaljSali Zivljenje.

# Stanka Popovi¢

POROCILO S SESTEGA
MEDNARODNEGA
KONGRESA SIGNEA

(Society of international gastroenterologycal
nurses and endoscopy associates),
oz. TRETJEGA EVROPSKEGA
KONGRESA GASTROENTEROLOSKIH
IN ENDOSKOPSKIH SESTER - ESGENA
ongres je potekal od 2. do 4. novembra
B 1996 v kongresnem centru CNIT v Parizu v
ranciji. Udelezile smo se ga Stiri pred-
stavnice endoskopske sekcije iz

i joCega materiala, posebnosti in zapletov pri

posameznih preiskavah ...

4. nov. smo predstavile naS poster, ki prikazuje
razSirjenost in vrsto endoskopij po posameznih
mestih v nasi drzavi. Predavanja so bila na temo
[zobrazevanje endoskopskih sester v Evropi, ter
Nega bolnika - evropske razli¢ice.

Ob koncu kongresa smo bile zelo zadovoljne.
Stike s kolegicami je zelo lahko navezati. Ugotovile

¢ smo, da delamo pri nas zelo dobro, manjka nam le
finan¢nih sredstev za boljSo ureditev prostorov (last-

na zasCita) in nakup zadostnega Stevila aparatov in
spremljajoCega materiala.

Na fotografiji je z nami Christiane S. Neumann
iz Anglije, generalna sekretarka izvrSnega odbora
ESGENA.

Slovenije. Kongres se je pricel 2.
nov. zvecer s kratko zakusko. Ze na
tem srecanju je priSlo do prisrénih
stikov in izmenjave mnen; s kolegi- §
cami iz razli¢nih dezel.

3. nov. so potekala predavanja v
treh dvoranah hkrati, tako da vseh §
zanimivosti ni bilo mogoce slisati. §
Predavali so zdravniki in medi-
cinske sestre o temah, ki so aktu- §
alne tudi pri nas: dezinfekcija in
sterilizacija aparatov in spremlja-

 association of Slovenia
n of end

nurses of S
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/ Petra Kersnic

ZDRAVSTVENANEGA Z
BESEDO IN HUMORJEM

aksen je bil naslov predavanja, s katerim sem

na |. delovnem srecanju Alpe Jadran, ki ga je :

priredilo Drustvo za promocijo zdravja pod
naslovom Humor in zdravje, Zelela udelezencem :

predstaviti dimenzijo humorja v nasi stroki. Seminar :

oziroma delovno sreCanje je bilo 7. in 8. oktobra
1996 v Dobrni. Priznati moram, da sem Ze pri sno-
vanju referata imela veliko teZav in da dejstvo, da
jemljem sama humor kot sestavino vsakodnevnega
Zivljenja, niti najmanj ni bilo olajSevalno. Zavedala

oziroma nesposobnosti zadovoljevanja svojih
potreb. Na prigovarjanje predsednice Drustva za
promocijo zdravja gospe Viktorije Rehar, ki je
zelela zdravstveno nego posebej poudariti, sem se
odlocila in pripravila predavanje.

Za cilje srecanja so organizatorji zapisali tako:

“Povecati razvojne moZnosti in zavedanje
pomembnosti humorja kot sestavine vsakodnevnega
¢lovekovega dobrega pocutja in kakovosti Zivljen- i
jal ¢ enkrat dnevno smejanje od srca infarkt uspesno
Med udelezenci seminarja je bilo veliko medi- | preprecuje”
cinskih sester, posebej iz oddelkov za zdravstveno :
vzgojo. Delo v delavnicah je prineslo enotne ugo-
tovitve, da je pomembno z naslovno temo nadalje-
vati. Prav tako je potrebno dimenzijo vzgoje za :
humor in medijske vzgoje vnesti v vzgojno-
izobrazevalne programe tistih, ki so e v Solah, in :

jar

tud tistih, ki Ze delajo v institucijah.

Moj referat je govoril o temi, ki je sicer predmet :
i dogodka. Humor je tudi osebnostna poteza
i posameznika ter najpogosteje opredeljen kot

naSega vsakdana in za katero vsi enoglasno trdimo,
da je za kakovost Zivljenja nasih varovancev in nas

i samih zelo pomembna. Pri tem pa so vsi preda-
 vatelji hkrati ugotavljali, da je o tem tako v literaturi
kot v poljudnoznanstvenih ¢lankih malo napisanega.

Dr. Anton Trstenjak je o humorju zapisal:
“Humor je telesni sok, od katerega je odvisno

: telesno in duSevno pocutje. Humor je tudi posebna

nadarjenost oziroma obdarjenost. Humor v jedru
predstavlja ¢lovekovo preseganje samega sebe, Ce je
le zmozen s Salo ali dovtipnostjo spremljati celo
skrajno neprijetno stanje svojega Zivljenja. Kdor to
zmore, je pravi umetnik Zivljenja.”

V povezavi s humorjem obstajajo nekatere
javnomnenjske raziskave, ki humor napogosteje
oznacujejo s smehom. So pa tudi take, ki povezujejo

 osebnost in humor. Stevilni avtorj trdijo, da je smeh
sem se Clovekove obcutljivosti v stanju bolezni

edino zdravilo, ki si ga lahko vsak predpise sam in
to v neomejenih kolicinah ali Se drugace, to je edino
zdravilo, katerega ni mo¢ predpisati v taki kolicini,
da bi Skodovala. Za smeh velja, da nima stranskih
ucinkov, ¢e pa jih ima, so ti za ¢loveka neSkodljivi.
Torej, smeh je redko ali skoraj edino zdravilo,
katerega prevelika doza lahko le koristi.

Dr. Christian Barnard, sr¢ni kirurg svetovnega
slovesa, je na vpraSanje, kako se uspesno zoper-
staviti infarktu, rekel: “NajboljSe sredstvo je smeh -

Na Standfordski univerzi so potrdili, da
¢loveSkemu srcu najbolj koristi, e se na dan stokrat
nasmeje - to telesno aktivnost so izenacili s polurn-
im veslanjem ali igranjem tenisa.

Ivo Andri¢, Nobelov nagrajenec, je nekoé
zapisal - humor je kakor kruh.

Za humor je najpogosteje zapisano, da je to
Clovekova sposobnost, da razume tudi sme$no stran

44

UTRID



posledica reakeij med Custvi. Humor v ¢lovekovem
Zivljenju opravlja ve¢ funkeij, od katerih sta :

najpomembnejsi socialna in obrambna funkcija.
Zdravstvena nega je v strokovni literaturi

opisana kot znanost in umetnost, ki se ukvarja s
¢ licni odnos in ga pri tem ne zlorabiti - kar je osnova

prakso, teorijo in raziskovanjem. Za svoje delovanje
zahteva razumevanje, znanje in spretnosti.
Enkratnost zdravstvene nege je v tem, da neguje in
skrbi za ¢loveka.

Delo medicinskih sester mo¢no vpliva na zdrav- :

je in kakovost Zivljenja ljudi. Poklic medicinske ses- ; varovancevo stanje, analizirale njegovo osebnost in

tre je tisti v nizu poklicev v zdravstvu, katerega : njegove potrebe, vsemu temu prilagodile svojo

izvajalci so pogosto prvi in zadnji na poti : komunikacijo, skozi Katero poteka vzpostavljanje

tlovekovega Zivljenja - prisotna je ob rojstvu in | 0dnosov med ljudmi.
smrti. Medicinska sestra je tudi oseba, ki ob bolnem
varovancu v 24 urah dneva, v tednu in letu prebije
najve¢ Casa, zato ji varovanec zelo zaupa in jo o
marsicem spraSuje, kar mora medicinska sestra

uspesno triazirati in bolniku zagotoviti ustrezne : Custvena toplina, spoStovanje, iskrenost, realnost,

{ soCustvovanje, zabavnost, ustrezljivost, nasme-
V Kodeksu etike medicinskih sester in ;Janost,

zdravstvenih tehnikov Slovenije, ki ga je slovensko i humornost.Nasi varovanci v vsakodnevni praksi

drzavno poklicno zdruZenje sprejelo 1994, je medi- : opazujejo in tudi po svoje ocenjujejo - na tem odd-

cinska sestra po naravi svojega dela zagovornik leku ali v tej ambulanti 3 medicinske sestre pri-
Koristi varovanca ter mu nudi fizicno, psihicno, : jazne, ljubeznive, ustrezljive, zabavne, sposobne
: zdravega humorja in tako dalje.

odgovore kompetentnih strokovnjakov.

duhovno in moralno podporo.

Ob nudenju podpore in pri zadovoljevanju

zavarovancevih potreb lahko v dejavnosti : doseze komunikacijo med ljudmi, so besede.

zdravstvene nege medicinske sestre vpletejo humor. | Univerza v Pensilvaniji je leta 1970 ugotovila, da

Temeljno pravilo, ki naj bi ga medicinske sestre : ljudje komunicirajo skozi tri razlicne in neodvisne

uporabljale pri svojem delu in ki je prenosljivo na na¢ine: z besedami v 7%, z viSino in barvo glasu v
najrazli¢nejsa podrocja nasega delovanj, je pravilo 5 38% in fiziologijo (pogled, drZa, hitrost dihanja) v
P. To pravilo lahko prenesemo tudi na podrodje 35%.
humorja in predstavlja naslednja poglavja: PRAVI
HUMOR., NA PRAVI NACIN, V PRAVI
KOLICINI, PRAVEMU VAROVANCU in OB i

: Pter 6 P, ki pomeni to, da naj vsak izhaja iz samega

PRAVEM CASU.

Da medicinska sestra lahko to pravilo
uresnicuje, mora poleg naravne pozitivne in

¢ humorne naravnanosti imeti tudi dovolj oziroma

veliko znanja. Gre predvsem za znanje, kako izbrati
pravo pot do ¢loveka, kako oblikovati osebni in pok-

humanega sprejemanja drugega ¢loveka z vsemi
njegovimi lastnostmi - vrednotami, slabostmi,

¢ velicino in razlicnostjo.

Medicinske sestre bodo lahko z znanjem ocenile

Cloveski odnosi so najveckrat neizmerljiva kate-
gorija in se v vsakdanjosti, e posebej med delom
medicinskih sester, kazejo z naslednjimi naj-
pogostejSimi kategorijami: prijaznost, ljubeznivost,

dobronamernost, posluSnost in

Sredstvo izrazanja, s katerim se najpogosteje

Humor kot komponento uspeSne komunikacije
dodajamo vsem trem nacinom komuniciranja, pri
¢emer medicinske sestre ne smemo mimo pravila 5
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sebe in kar bi njemu bilo po volji, naj nudi v okviru
moznosti in svojih sposobnosti tudi drugim.

Da lahko medicinske sestre uspeSno in eti¢no
udejanjajo komunikacijo, ki bo k zdravstveni negi i

/ Marusa Solar
Izleti Aktiva medicinskih

. sester in tehnikov -

dodala varovancu naravnano in ustrezno koli¢ino

humorja, je potrebno v izobrazevalnih programih :
dijakom in Studentom nuditi znanje s podrocja :
komuniciranja, prepoznavanja osebnosti, empatije, :

svetovanja in mnogih vsebin, s katerimi vzpostavl-
jamo medcloveske odnose.

Drugim, ki Ze delajo v praksi, pa je dimenzijo ;

uspeSnega komuniciranja in vzpostavljanja
medosebnih odnosov v povezavi s humorjem
potrebno predstaviti skozi u¢ne delavnice in jim
prikazati to dejavnost kot eno pomembnih, ki vpliva

neposredno na oceno kakovosti naSega in skupnega :

dela v zdravstvenih ustanovah.

Varovanci, bolni in zdravi, pogosteje ocenjujejo
naSo odzivnost skozi naSe komuniciranje in
vzpostavljanje odnosov do njih kot pa naSe
strokovne intervencije. Ce se tega zavedamo, potem

ni tezko zakljuciti, da so besede, opremljene s :
kanckom humorja, ki so namenjene naim i
varovancem, lahko tudi kruh za varovance in za nas, :

kot humor ocenjuje Ivo Andric.

AVTOGENI
TRENING

Prijava kontaktne osebe
za avtogeni trening

Kontaktna oseba:
Asja Jakli¢ - Infekcijska klinika
tel.: 061/1313-113 int. 26-29

. Ljubljana v letu 1996

¢ Z velikim veseljem smo se prijavljale za izlet po
Beneski Sloveniji in Reziji, ki je bil 29.5.1996.

: [zlet nas ni razocaral. Spremljala nas je ze

: znana g. Nada od agencije Kompas Holiday, ki
: nas je sproti seznanjala z vsemi zanimivostmi

ob poti in ob postankih.
S bilo Se posebej drago, dalo nam je vedeti, da
je Se kako pomembno, da se zavedamo, da

i smo Slovenci in ohranjamo naso narodno zavest.

recanje z naSimi Slovenci v teh krajih nam je

Druga pot nas je vodila v Slovenske gorice.
: Tako smo si 2. oktobra ogledale Ptujsko goro.
Gospod pater minoritskega reda nam je spregovoril
o zgodovini tega kraja, cerkve in o umetniSkih zna-
: menitostih, ki so na ogledu v cerkvi. Nazadnje smo

: Se skupaj zapele in nadaljevale pot na Ptuj. Tukaj
i smo bile v vinski kleti in na degustaciji vin.
: Sprejem je bil zelo lep. Izvedele smo mnogo novega
o kletarstvu in zanimivega o vinih. Pot nas je vodila
: tudi na Ptujski grad. Ogled je bil vreden zanimanja.
: Nazadnje smo se sprehodile po samem mestu.
 Veliko nam je povedala lepega in zanimivega nasa
vodicka, ki je bila res neumorna govornica od
i zaGetka poti do konca. Pred odhodom smo se
okrepcale in nadaljevale pot domov. Vreme nam res
: ni bilo naklonjeno, vendar nam ni pokvarilo naSega
dobrega razpoloZenja do konca druzenja.

Posebno je omembe vredno nase sre¢anje na
i Rogli 11. oktobra, na dan “Upokojenih medicinskih
: sester Slovenije”. Organizirala ga je Zbornica
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11. 10. 1996 - Srecanje na Rogli

zdravstvene nege Slovenije. Pripeljale smo se
upokojene sestre iz vseh pokrajin Slovenije. Na
zacetku je imela pozdravni govor predsednica
Zbornice ga. Nana Domajnko. Seznanila nas je z
delom Zbornice in se nam zahvalila za nag
prispevek, ki ga je vsaka posebej dala na svojem
delovnem mestu. S svojim predavanjem “Mi med

seboj vsak dan™ nas je ponovno navdusila ga. Vera

Stebe, prof. pedagogike. Pozdravila nas je predsed-
nica celjskega druStva ga. Marjanca Vengust in nam
zelela ¢imboljSe pocutje v njihovi sredini in kraju.
Nato so nastopili pevski zbori aktivnih medicinskih
sester iz Murske Sobote, Kopra in Celja. Vse so bile
odlicne in tezko bi med njimi delal razlike. Prav
tako so nas navdusili ¢lani Kulturnega dru$tva
Anton Tanc iz Marije Gradca pri Laskem s pesmijo,
skeci in plesom. Predstavili so nam znacilnosti svo-
jih krajev. Prvi del programa je potekal v dvorani,
drugi v restavraciji. Tu je bilo Ze teZje samo
poslusati, saj je bilo kar premalo ¢asa pred
zacetkom programa in med kratkim odmorom za
pozdravljanje in pogovor. Me pa se z nekaterimi
kolegicami nismo Ze dolgo srecale. To je bilo Ze
tretje tradicionalno srecanje po vrsti ter praznovanje
nasega dneva. Bilo je kot v panju. Pozdravljale smo
se in stiskale roke od navduSenja, da smo spet sku-
paj, zdrave in vesele. Meni je bilo nadvse prijetno,

~ ko sem se pozdravljala z bivsimi gojenkami, sedaj

mladimi upokojenimi sestrami. Ve¢ina so Ze babice
ali bodo v kratkem ali pa imajo druge zadolZitve.
Kako gre Cas hitro naprej. Spomnim se, ko sem bila
kot mlada medicinska sestra - instruktor z njimi na
vajah v Soli in bolnici. Z veseljem smo opravljale
dela ob bolniku in se veselile, da so bili z nami
zadovoljni. Casa je bilo premalo za pogovore in tudi
za vpraSanja, Ce smo se videle vse, saj nas je bilo
priblizno 600. Toda Ze to je dovolj, da smo bile sku-
paj in da nas je na vsakem koraku spremljala dobra
volja. V avtobusu je zadonela pesem in porodila se
nam je Zelja, ki ji je prisluhnila kolegica Majda
GorSe, da ustanovimo Ze davno pricakovani zborcek
ter se po moznosti Ze naslednje leto predstavimo
kolegicam. Uspelo nam bo, ¢e nas bo Stevilcno
dovolj.

2. 10. 1996 - Srecanje na Ptuju

Aktiv upokojenih medicinskih sester in tehnikov
Ljubljana se Se posebej lahko pohvalimo, da smo
imeli dva avtobusa in se za to zahvaljujemo
predsednici ljubljanskega drustva ge. Jelki Mlakar.
Za izvedbo srecanja in programa Zbornici za
zdravstveno nego Slovenije in celjskemu drustvu -
iskrena hvala.

Ze vnaprej se veselimo prihodnjega srecanja v
naslednjem letu!

DECEMBER 1996

47



/ Ana Habjani¢
11. SVETOVNI KONGRES
MEDICINSKEGA PRAVA V
JUZNI AFRIKI

(Od 28. julija do 1. avgusta je potekal v Sun
Cityju 11. svetovni kongres medicinskega

prava
\"4

tevilni udelezenci iz StiriinStiridesetih drzav

sveta so se zbrali na kongresu, ki je bil

namenjen predvsem obravnavi aktualnih tem
z medicinskega pravnega podrocja.

Kongres je potekal istocasno v treh dvoranah,
razdeljen glede na sorodnost obravnavanih tem.

Predstavljene teme so bile: medicinsko pravo,
zdravstveno pravo in etika, zaupnost, psihiatrija in
pravo, aids, eksperimenti, etika na splo$no, evtanaz-
ija, zdravstvena politika, transplantacija, genetika,
jehovo pricevanje, sodniski postopki.

Na kongresu so nastopale tudi medicinske sestre
s podrocja “zdravstvena nega, pravo in etika” (nurs-
ing, law & ethics).

Iz Slovenije sva bila na kongresu dva
udelezenca, oba sva tudi aktivno nastopala. Prof. dr.
Ivan Kristan je nastopal s temo “Svoboda odlo¢anja
rojstva, abortusa in ugovora vesti”.

Medicinske sestre iz Slovaske, Brazilije, Izraela,
ZDA, Zimbabveja in Slovenije smo nastopale z
osmimi temami.

Sama sem kot medicinska sestra nastopala s
temo “Specificno sestrsko spoStovanje zaupnosti v
patronaznem varstvu”.

V svoji temi sem na kratko predstavila teo-
retiCne osnove patronaznega varstva, kdo je

patronazna medicinska sestra in katere so njene
naloge. Govorila sem o specificnem nacinu dela z
vidika zbiranja informacij oz. podatkov o varovan-
cih.

Nacin zbiranja informacij je nekaj, na kar mora
biti patronazna medicinska sestra strokovno
pripravljena, pri ¢emer mora biti komunikativna,
nevsiljiva, nepristranska, kriti¢na in zelo objektivna.

Gre za specifiko dela, kjer je patronazna medi-
cinska sestra vselej gost v hiSi varovanca. To
pomeni, da vstopa, v nekem smislu vdira v njegovo
zasebno Zivljenje, v njegovo intimo.

V tem za varovanca specificnem okolju dobiva
zelo osebne informacije, za katere bolnik ne Zeli, da
bi jih posredovala komerkoli. Kaj storiti z rezultati
objektivnih zapaZanj, ki patronazni medicinski ses-
tri omogoca obisk na domu, predvsem tam, kjer
varovanec sam ali njegovi bliZnji niso pripravljeni
spregovoriti o svojih teZavah?

Se prav posebej so vse te informacije pomemb-
ne, ko je v reSevanje varovancevega stanja oz. prob-
lema potrebno intenzivno vkljucevanje patronazne
medicinske sestre s ¢lani negovalnega ali zdrav-
stvenega tima.

V tak$nih situacijah pred patronazno medicin-
sko sestro nastopi moralna, eticna, lahko tudi pravna
dilema, kdaj in katere njej zaupane informacije sme
prenesti.

Nekatere teh informacij bi lahko koristile
zdravniku ali kateremu drugemu ¢lanu zdravstvene-
ga ali negovalnega tima. Kako se odlociti?

Namen prispevka ni bil posredovati kakih novih
stali$¢, vendar je ta tema zame dilema, ki me kot
medicinsko sestro spremlja skozi delovno prakso.

Zelela sem dobiti odgovor na kongresu. Casa za
razpravo je bilo malo. Tema je aktualna, o njej naj
bi $e razmiSljali in pisali.
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Y Mojca Stojan

NOVOSTI V PEDI-
ATRICNI SEKCIJI

POROCILO Z DVODNEVNEGA SEMI-
- NARJA PEDIATRICNE SEKCIJE

prvem smo imeli volitve in predstavitev nasih spon-

zorjev, v drugem delu pa strokovno izobraZevanje.
Na volitvah smo izvolili nov 0Zji in razSirjeni

odbor pediatri¢ne sekcije.

OZI1 ODBOR:

Sobota, otroski oddelek
Podpredsednica: MAJDA SABJAN - SB Murska
Sobota, otroski oddelek

Blagajnik: MIRA HORVAT - SB Murska S0bota, { yeqi o potrebi dokumentiranja nasega dela, o uva-

: janju standardov v nai stroki ter o kontaktni kulturi
Clanici: DANICA NEMEC - ZD Murska Sobota, : medicinske sestre. Obravnavali smo sedaj aktualno
temo o nazivu za medicinsko sestro. Razdelili smo
CVETKA MLAKAR - ZD Gornja Radgona, otroski anketna liste in potem v burni razpravi sklenili, da
: naj ostane naziv: srednja medicinska sestra, vi§ja
medicinska sestra in diplomirana medicinska sestra.
¢ Bolniki bodo osebo, ki jih neguje, vedno klicali ses-
tra, ker je to del tradicije, naziv tehnik pa jim je tuj
in deluje hladno.

otroski oddelek
otroSki dispanzer

dispanzer

RAZSIRJENI ODBOR:

I. JOZICA TRSTENJAK - SB Jesenice, otroski
oddelek

. DANICA RAJH - ZD Ptuj, otroski dispanzer

. MANJA PASEK - ZD Maribor,

. IVICA BRUMEC - SB Maribor, otroski oddelek

. METKA SVARA - ZD Ljubljana Center, otro3ki
dispanzer

6. KARLA ERZEN - Pediatri¢na klinika Ljubljana

[, Y~ S T NS )

: 7. JOZICA RIBIC - SB Celie, otrotki oddelek
8. ELA OKRSLAR - KC, Pediatritni oddelek

kirurskih strok

: 9. MILKA POBEGA - ZD Koper, otroski dispanzer

10. METKA BENCIC - VVZ Kranj

¢ 11. ANICA GAMS - SB Slovenj Gradec, otroski

oddelek

: 12. JOZICA RESETIC - SB Novo mesto, otroska

edicinske sestre in zdravstveni tehniki i
nase sekcije smo se zbrali 17. in 18. 10. i
1996 v Gozdu Martuljku na dvo-dnevnem

seminarju. Seminar smo razdelili v dva dela, v :

STROKOVNI DEL SEMINARJA:

kirurgija
13. RENA VIDMAR - SB Sempeter pri Novi
Gorici, otroski oddelek

V prvem delu smo se seznanili z vacuteinerskim
odvzemom kapilarne krvi.

V drugem delu pa smo se pogovarjali o procesu

: : zdravstvene nege pri pediatri¢nih bolnikih. Seminar
Predsednica: CVETKA MEOLIC - SB Murska so pripravile medicinske sestre Visoke $ole za
: zdravstveno nego, Pediatri¢ne klinike, KC, SB

Maribor.

Seznanili smo se z dokumentacijo v zdravstven

Udelezenke so predlagale, da bi na Zbornici

zdravstvene nege razmislili tudi o enotnem kroju in
 barvi delovne obleke za medicinske sestre po vsej
: Sloveniji, tako da bi bile predvsem za bolnike
! razpoznavne na prvi pogled.
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/ Ana Goltes

DELOVNI SESTANEK
EORNAYV LUZERNU

IZ KOLABORATIVNEGA CENTRA SZ0

- 'V nemscini napisal V.J.

Sekcija operacijskih sester Slovenije jeod
maja letos redna ¢lanica EORNA (Evropska
zveza operacijskih sester).

(Prevedla Majda Slajmer-Japelj)

Negovalni timi v Nemciji se upirajo znievanju

¢ kadrovskih normativov - bolniSnica postaja brezosebna,

i nehumana ustanova.

elegatki Sekcije operacijskih sester
DSlovenije za EORNA (Suligoj in Goltes) :
sva se udelezili delovnega sestanka v i
Luzernu, ki ga je v zaCetku novembra letos orga-
nizirala vicarska sekcija operacijskih sester.
Dnevni red je bil zelo obseZen.
Obravnavali smo pisma, s katerimi se ¢lanice
obracajo na organizacijo med obema sestankoma.
Usklajevali in sprejemali smo e zadnje dopol-
nitve kavstucionalnih in vsebinskih dokumentov
pred tiskanjem. Do prvega kongresa EORNA v
Bruslju, ki bo od 17. do 19. IV.1997, mora biti :
namre¢ vse nared, da bo na voljo udelezencem kon-

gresa.
Slovenija je imela nalogo pripraviti navodila za

opazovalce, ki Zelijo ¢lanstvo v EORNA. Navodila
so bila v celoti sprejeta in bodo natiskana do kon- :
Bolnisnica je najvisja uradna institucija,

gresa.

Obravnavali smo Se zadnje podrobnosti priprav
na kongres, porocila delovnih skupin za organizaci-
jo kongresa in tiskanje informacij, ter razdelili dele-
gatom delovne naloge na kongresu.

Naslov prvega kongresa EORNA je “The
Benefit of Teamwork™. Vse informacije o kongresu
lahko dobite pri predsednici Sekcije operacijskih
sester Slovenije ge. Nevi Papler.

Nekateri opozarjajo na to tudi na drug nacin, kot
je zapisal kolega neke nemske bolnisnice ob redukci-

i jah, ki so prizadele predvsem negovalne time:

Bolnik v bolnisnici je nekaj slecenega, kar lezi v
postelji, je rentgenizirano, umito, izmerjeno in ste-
htano, je nahranjeno in medicinsko obravnavano.

¢ Bolnik v bolnisnici je srcna insuficienca iz sobe 23,

Je Zol¢ in perforirani slepic,

i je stara mamica s katetrom,
i pa tudi Zolcna in varovalna dieta.

Bolnik je telo, ki ni hotelo vec funkcionirati,

¢ njegovi organi se anarhicno obnasajo.

i Uprli so se demokraticni organski urejenosti in so
: zato strogo nadzorovani,

Nezazdravjiva bolezen je odkrit upor proti

bolnisnici,
centru kemicno-fizikalne urejenosti.
Z bicem medikamentov vzpostavljamo red.

e zdravnik lahko odobri amnestijo.

Med tem, ko je bolnik bival v njej, je bil telesno v
slabi koZi,

njegova duSevnost pa ni vzbujala pozornosti.

Le na dan odpusta nam je padel v oci.

i Oblecen je stal pred nami, pokoncen in samoza-
i vesten,
i skoraj kot clovek, skoraj tak, kot smo mi.
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/M. Bidar
SVOJCI NA ODDELKU

edelja. Spet eden tistih dni, ko so vse oi
uprte na dvoriSce v pricakovanju svojcev. i

Mnogi nikoli ne najdejo poti do svojih

starSev od takrat. ko so jih dali v dom za ostarele. V

takih trenutkih se v starem ¢loveku naseli globoka :
zalost. ki je ne zakrije krinka na obrazu, z rahlim
nasmehom v koticku ustnic. Na skrivaj mnogokrat :
priteCe po licth grenka solza pozabljenosti in osam- :

ljenosti.
Starka Mina z drsecimi koraki stopa proti oknu.

Njeni so prisli tudi danes. Nemo strmi v vrata, kdaj :

se bodo odprla. Domaci ji vedno prinesejo skromno

darilo, ki jo tako razveseli. Lepo skrbijo zanjo. Le :
do osebja se vedejo nekam cudno. Vedno najdejo
kaj. kar jih moti. “NaSa mama nima dovolj tople :
jopice, nogavice tudi niso lepe, copati in ruta pa :
sploh niso njeni.” V takih trenutkih Mina tiho obse- :
di. Imajo res njeni tako slabo vest, ker so jo dali v :
dom, v sobo s Stirimi stenami, da hocejo iz osebja :
iztisniti nemogoce. Ali so pozabili, da so jo v dom ;
pripeljali samo z eno vrecko v roki, samo eno ruto,
ki se mora vCasih tudi oprati. Z enim parom copat, :
ki so polite s Gajem. Naj jim vse to razloZi, naj jih
prosi, da ji prinesejo nekaj novih stvari. Ne, tega res
ne more. Ze tako so obremenjeni, ko placujejo dom

in hodijo na obiske.

/ Marjeta Rupar
UTRINKI Z NASEGA
NEBA, UJETI NA MO
PAPIR

 Vsaka Sola nekaj stane ...

Dobro vemo, kaj je vzdrzljivost, potrpljenje in
: dobra volja, saj to so vrline, podprte z dobrimi
nameni. Ce to imamo, se nam tako bogastvo
: obrestuje. Lahko razmnoZimo, naprej damo. Kar je
: dano, ni prodano. Nenadoma lahko opazimo, da
sosed, ki tega nima, to obcuduje in objokuje.

Kljub temu, da ima kup dobrin, se ¢uti zapos-
tavljenega in odstavljenega, ker nima Se ve¢ in ve.
: Seveda to za njega ni prevet. On si enostavno vse
{ kopici in ko cilj zakoli¢i, ¢aka zadovoljstvo. Zado-
i voljstva pa ni, enostavno - skopni.

Ce imamo mo¢, mu lahko prisko¢imo na pomot.
i Seveda brez materialnih dobrin, ki krase ¢loveski
: rod. Preprosto, ¢e Zeli duhovno rast, mu nikakor ne
£ nastavimo - pasti.

Zelo lepo je Ziveti, ¢e vidimo to lepoto, ki je
¢ sestavljena iz drobnarij in ne - sitnarij.

Kaj storiti? Najprej moramo Zeleti, Zeleti in
: imeti voljo za spremembe, ki so lahko malce -
i grenke.

i Vsaka 3ola nekaj stane. Potrudimo se, da Sola
: postane na§ vodnik, ki ne vodi na - “slepi” hodnik.

Ko svojci odidejo domoyv, jim Mina v slovo Se :

pomaha. Potem se z vso skromnostjo opraviéi oseb- :

ju, ker so imeli sitnosti.

Navadila se je na te §tiri stene, na ljudi okoli
sebe. osebje pa jo je vzelo za svojo prav zaradi :

njenega vljudnega odnosa.

: Pomembno je, da sem JAZ do TEBE dobro-

: hotna, vendar zaceti moramo pri sebi

Tokrat je (med nami) zelo zabavna igra, iskanje
ranljivih tock, ki postanejo tarca ali pa priljubljena -
! igraca.
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CLOVEKA. Tako nastane huda poklicna zadrega.

Prenchajmo prepire, zamere in takoj zaprimo :
vrata krivici. Tako bomo zadihali zrak, ki si ga Zeli : §

vsak, ne glede na status, ki ga trenutno ima.

Usoda, ki jo piSemo z veliko zadetnico, nam je
vedno pri roki. Dajmo ji priloznost, da nas obdari z :

lepimi medsebojnimi odnosi.

Neprestano ¢akanje na tisto, kaj bomo dobil,

koliko zasluzili in kako bomo *“zabili” sodelavce,

nam jemlje Zivljenjsko mo¢. Pri tem pa nam nihce :

ne priskoci na pomoc.

Pomembno je, da sem JAZ do TEBE dobrohot-
na. Vem, da to pomaga, saj mora$ Cutiti in razumeti,
da nisem Cloveska spaka.

Ce si gluha in slepa do tega medsebojnega

odnosa, potem bom sama vztrajala pri tem, :

prepricana sem, da imam prav.

Ce bo 10.000 (deset tiso¢) kolegic takega (moje-
ga) misljenja, potem bomo v hipu kot ENA druZina, :

ki je takoj in sedaj ne podre nastavljena - mina.
Vsaka zvestoba ima svoj razpon, lahko pa
traja - do groba

Drage kolegice, da, mislim na VAS, ki se :
naprezate za svoj napredek. To je redek dar, ki vam

je dan, zato naj ne bo nikar - zaman.

Ostanite v svojem poklicu, nikar ne zbeZite i
skozi zadnja vrata. Tudi &e vas skrivna sila potiska v i
to. nikar ne dovolite, da se zgodi, ¢emur jaz recem i

NAZAJ POTI NL

Res ni osebni dohodek visok, tudi hvala je mala. :
Konéno to veste Ze od tistih Casov, ko je rastel vas

pogum za napredek.

Vendar je to tako, da vse, kar drug drugemu
zalega storimo, dvojno “porcijo” nazaj dobimo. i
Prikovani smo v nesreco, neprestano dvomimo v ; §

Soncnice (nam) sporocijo, da so polne soncne energije,
ker ne poznajo cloveske »kregarije«
H.R.

Ker imate Siroko znanje, se lahko borite. Borba
bo namenjena vam v korist, ampak, prosim, ne poz-
abite, da Zzivite v krogu, ki se mu PRIPADNOST
pravi.

Ve ste tiste, ki lahko za mnoZico tezav najdete
i lek, tako bo zanesljivo NAS, prihodnji vek.
© Vafo hrabrost ze sedaj obcudujem in prav ni¢ ne
i obupujem. Res zaupam v mlade sile, tako nas tezave

: ne bodo - pokosile.

i Veliko je razlogov, ki govore nam v korist,
nikakor ne imejmo naSega poklica za prazen list.

©  Me pripadamo segmentu, ki je samo nam znan.
| Drzati moramo vse vzvode, sicer bodo §le organi-
¢ zacijske in strokovne niti v “lai¢ne vode”.

i Komaj cakajo, da nas pohrustajo za malo mali-
: co, mi pa zaman drZimo oljéno vejico.

Véasih mislimo tudi na grob pretep. Odpisimo
 7e enkrat take misli, ki nas spravljajo na visli.

i Zaupajmo si in povejmo, s kaksno strategijo
: lahko preprecimo poklicno tragedijo. '

i ZdruZimo moci, bodimo pokon¢no drevo. Ob tej
besedi ¢utim tako silo, da bo dober sad obrodilo.
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/ Stanka Gnezda
UTRUJA ME ...

(samostojno pisno delo po izboru tem)

trujenost je zelo Sirok pojem, lahko je varok diabeti¢no Solo. Poglobili smo se le v mehanizem

dltipa mdi posledica, Slednjc je najyeckrat | bolezni in nujnosti diete. Po uri govorjenja, pogovo-

odraz naSe aktivnosti na razli¢nih podro¢jih. | . i Sk G
i ra in odgovarjanja na vpraSanja sem bila Ze posteno

i utrujena, vendar pa zelo zadovoljna zaradi dobrega

_ : i T i sodelovanja pacientk.

2. utrujenost, ki se pojavi ob sluzbi ali po sluzbi, :

Utrujenost bi razdelila na tri vrste:
I tisto, ki je posledica sluzbenega dela;

vendar je z njo tesno povezana;
3. utrujenost doma, v druZini.

lovanju vsakega posameznika v kolektivu.

cez rob”.

¢ je lahko prijeten ali pa neprijeten obéutek. Ce nam
Sje opravljeno delo nudilo zadovoljstvo in
 zadosCenje, je utrujenost sproscujoca, kar je pozi-
tivno in nam daje polet za naslednje napore.

Pred Casom smo na nasem oddelku organizirali

Povsem nekaj drugega pa je utrujenost po

neuspeli “bitki”, ko ve§, da si bil kljub vloZenemu

i znanju, energiji in prizadevanju neuspeSen.
SIUZb‘{ N0 samo l.]‘?lobe g zadolane, }(1 jibje : Racionalizacija delovnega procesa pomaga ublaziti
potrebno fizicno opraviti v zato doloCenem Casu. Za ta poraz, vendar pa grenak oblutek nemodi ostane
uspeSno opravljanje nalog so potrebni tudi dobri 0 prakse vein, da je to moje razmiljanje pravilno.
medsebojni Cloveski odnosti, ki jih je potrebno vsak

dan znova graditi, ohranjati ter jih razvijati ob sode- : ; ,
i menjujoce za vse zdravstvene delavce. Verjetno je

Zaradi tega, ker sodeluje v procesu ustvarjanja b 1zmevd e dOZ.IVC] m. o tm g
medsebojnih odnosov - hote ali nehote, pozitivno ali : P odc').bne obcutki P o iRt L
negativno - veliko Stevilo ljudi in s tem tudi ?ZaCUO % rzvlzm-ls;ljanjem: napravxllvsmo i kar' 2
razlicnih interesov, prihaja do trenj in nasprotovan. e el fll Sl paposkisatno posedice
Za uskladitev slednjih pa je potrebno veliko dogoikaiiglatl
potrpezljivosti in odlocnosti. Velikokrat so sluzbene :
napetosti tako obremenjujoce, da imam obcutek, da : samega. Velikokrat pa je bolj naporno in utrudljivo
manjka samo Se kapljica in vse skupaj bi “pljusnilo delo s sodelavci. TeZave poskuSam reSevati na ¢im
: bolj konkreten in za vse sprejemljiv nacin, vendar se

Ni moj namen pisati o sluzbi, ampak o utru- ; Vedno najde kdo, ki mu doloCena reSitev ni viet.

jenosti 0z. o stvareh in dogodkih, ki utrujajo mene, i Prakticen primer takih “utrujajocih odnosov” je ure-
del tega pa je gotovo prav sluzba. Preliti vse te janje delovnega urnika. Ko je ta pripravljen, imam
napetosti na papir je tezka naloga, pa ne zato, ker jih i velikokrat obCutek, da sem ga glede na potrebe in
ne bi bilo, temve jih je tezko opredeliti z besedami. :

V vsako delo je potrebno vloZiti doloGeno : ca na njem toliko popravkov, da bi iz njega lahko
kolicino energije in prizadevnosti, od tega je odvis- : napravila popolnoma novega. Nekaj podobnega se
na tudi naSa uspeSnost pri delu. Utrujenost pa se ;

pojavi kot posledica porabljene, izérpane energije in

Neuspeh - npr. neuspelo oZivljanje - pa je obre-

To sta dva primera utrujenosti zaradi dela

moznosti kar dobro izdelala. Vendar je konec mese-

dogaja z razporejanjem dopustov v poletnem casu.
Utrujajoce so tudi zadolZitve, ki ti jih nekdo dodeli,
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pri tem pa imas obcutek, da opravlja$ delo, ki bi ga
moral opraviti nekdo drug.

Kot tretja pa je utrujenost doma v druZini.
Zenske smo razpete med delom v sluzbi in doma.
Velikokrat recemo, da opravljamo hkrati dva pokli-
ca.

Veliko je nitk, ki tkejo na§ vsakdanjik na
delovnem mestu in doma. Utrujenost pa se redno

Premagujemo jo z dobro voljo, Zivljenjsko energijo
in si tako pridobivamo nove izkuSnje.

/ Nika Grkman

Razmisljanja Studentke zdravstvene nege
Zakaj je potrebno znanje
o profesionalni etiki?

v modi, uporabljajo pa se za privezovanje
nemirnih bolnikov. Veliko naSih varovancev
ima po operativnem posegu ali kako drugace psi-
hosocialne tezave, Custvene pretrese. Morda zaradi
anestezije, mogocCe zaradi starosti, mogoce zaradi

nepoucenosll n neprlpravljenostl na operath in nepozabnega. Ol’l, ki je verjel v nas, nam zaupal

poseg ... Zaradi Cesarkoli Ze, postanejo nemirni,
zmedeni, prestraSeni, glasni, nevarni in reSitev oz.
pomo¢ varovancu je v pasovih. Zelo enostavno,
privezati varovanca ob posteljo. To ga Se bolj

tukaj pravica do osebnega dostojanstva in varnosti

(34. ¢len Ustave Republike Slovenije). Ni naCina, da
bi nekaj, kar je moralno narobe, mogli narediti prav, i

je rekel Norman V. Peale in Alfred Serko je zapisal:
i Vem, da ne trpi Zivalstvo v svoji sredi invalidov in
 bebcev, vem pa tudi, da je postal clovek Sele takrat
¢lovek, ko je otresel ali vsaj skuSal otresti s sebe
Zival.

S privezovanjem varovanca degradiramo,

: ponizamo. Na§ varovanec se zaveda, da je privezan
ob posteljo. Pocuti se kot Zival. Ne more uporabljati
pojavlja kot posledica reSevanja problemov. & ke (si obrisati nos, se popraskati ...), ne more se
premakniti, pokrciti nog... Njegova lega ni prav ni¢
prijetna. Biti priklenjen ...7 Kaj se dogaja v nji-
: hovem umu. PodoZivljajo grozote svojega Zivljenja,
obrnjeni so spomini na 2. ali I. svetovno vojno, na
vse muke, ki so jih morali preZiveti. Z nami kot nasi
varovanci jih podoZivljajo $e enkrat. Vse poniZanje
in trpljenje. In ko pridejo k sebi, se pocutijo tako
: osramocene. Pa vendar so to ljudje, ki so s svojim
zivljenjem omogocili naSe Zivljenje. Na nek nacin
oznate pasove na magnetke? Ze nekaj ¢asa so i

so veliko storili za nas. Omogocili so nam ugodje

: Zivljenja. Ne vem, vendar osebno mislim, da pasovi
i niso reSitev v kriti¢nih okoliS¢inah. Morala bi se

najti mnogo bolj ¢loveska resitev. Ne morem in ne

¢ Zelim pozabiti izpovedi varovanca, ki mu bo ostal

tak dogodek za ve¢no v spominu kruto preZivetega

in se nam predal. Njegova izpoved me je pretresla,

i verjemite, tudi vas bi. Rana se je zacelila, vendar je

ostala grda brazgotina in nihce se ni potrudil, da bi

razburi. Varovanec postane Se bolj razdraZen, bilubzesinadopas,
glasen, Se bolj nemiren in agresiven, ker se poskusa : _ : e S
ubraniti napadalcev, nas, ker se poskusa regiti YSak ima svoj poseben klic in poslanstvo v Zivljen-
nevarnosti, ki mu jo predstavljamo mi. Smo pomis- i JU-
lili, da se ¢lovek pocuti kot ranjena Zival. In kje je :

i da sem se izlila na papir. V&asih je potrebno veliko

Vsak ¢lovek je nekaj posebnega, enkratnega.

Ze dolgo mi je lezalo na srcu in odleglo mi je,

osebne moci in energije, da ravna§ po svoji vesti.
Vendar se napor poplaca. V sebi cutim zadovoljstvo.
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Analiza razmiSljanja je refleksija predavanj o
Profesionalni etiki predavateljice Marije Bohinc, ki

je poudarila notranjo eti¢no kontrolo - izostreno vest

in osebno presojo in naloge medicinske sestre, ena
izmed njih je tudi lajSati trpljenje.

MALO DOBROTE CLOVEKA DO CLOVEKA

JE VREDNO VEC KOT SILNA LJUBEZEN DO
CLOVESTVA

(Rihard Delen).

/ Petra Kersnic

OGLEDALCE,

OGLEDALCE, POVE])
V

lovek naredi najvecje spremembe v svojem :
zivljenju pogosto kot posledico svojih last- :
nih izkuSen;j. Ni naklju¢je, da se medicinske :
sestre zavedamo svoje rutine v opravljanju poklica :
Sele takrat, ko same lezemo v bolnisko posteljo, ko :

¢akamo v ambulantni ¢akalnici ali ko potrebujemo

pomo¢ zdravstvenega sistema in njegovih izvajal-

cev.

Kako obcutiti svoj poklic, kako preprecevati
rutino v svojem delu, so vpraSanja, na katera bi rada :
znala odgovoriti. Avtorica ¢lanka, ki sem ga i

nedavno brala v nemskem Casipisu Krankenpflege,
pravi, da so posledica rutinskega dela samo-

umevnost in vsakdanjost. Rutina se pogosto kaze :

kot delo brez obcutka, vendar so med nami vsak dan
drugacni ljudje in sodelavci z razliCnimi potrebami
glede na svoje telesno, duSevno, socialno, duhovno
in energetsko stanje.

Enostavno si je treba priznati, da ne poznamo :

profesionalnih bolnikov, ne glede na to, da se le-ti k

nam vracajo. V zavest nam mora vstopiti, da smo i

profesionalci mi. Da bi to razumeli, moramo men-

jati perspektive in zorne kote videnja naSega lastne-
ga dela. Varovanceve kritike nam naj bodo v spod-
budo za uvajanje sprememb, nikakor pa jih ne
smemo izrabljati za to, da najdemo “neprijazno”
: medicinsko sestro in jo glede na oéitek tudi kaznu-
jemo.

Pri tem se mi zdi pomembna opredelitev
poloZaja zdravstvene nege. Stevilni avtorji se v zad-
njem Casu ukvarjajo z raziskovanjem in opredelje-
i vanjem poloZaja zdravstvene nege kot strokovne
discipline v svoji drZavi. Ko sem o poloZaju zdrav-
i stvene nege v Sloveniji razmiSljala sama, sem ugo-
: tovila:

Zdravstvena nega ima v Sloveniji trden

: polozaj zato, ker:

: - druzba potrebuje zdravstveno nego,

i - so medicinske sestre vecinski poklic v zdravstvu,

i - so uporabniki naklonjeni zdravstveni negi,

- ima mocna strokovna in druga zdruzenja,

- je razvito strokovno izobraZevanje na vseh stop-

i njah,

- se celostno obravnava varovance/bolnike,

i - se uveljavljajo metode procesa zdravstvene nege

v praksi, :

i - se uvajajo avtonomije poklicev na podrocju
zdravstvene nege,

i - seuveljavlja raziskovalno delo,

: - imamo znanje in izkuSnje.

Zdravstvena nega ima slab in neustrezen
: polozaj zato, ker:

! - se zdravstveni delavci zdruzujemo v skupine,
- je slabo predstavljeno in razumljeno delo medi-
cinskih sester,

i-jeto preteZno Zenski poklic,
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PROSTOVOLJNA ZDRAVSTVENA ZAVAROVANJA

Prerado se zgodi,
da se kaj pripeti.

V tujini ste na sluzbeni poti, na obisku, kot turist na pocitnicah ali na potovanju.

Ko potujete sami, z druzino ali v skupini se $e prerado zgodi, da je treba
poiskati zdravni§ko pomoc.
Z dodatnim prostovoljnim zavarovanjem TUJINA A lahko zavarujete pladilo
nujnih zdravstvenih storitev, prevozov in zdravil v tujini, tudi na Hrvaskem.
Zavarovanje pomeni previdnost, previdnost pa je mati modrosti.

Zavarujemo bogastvo zdravja.

é,{‘é =) g

ZAVOD ZA ZDRAVSTVENO ZAVAROVANJE SLOVENLIE




- se neustrezno prikazuje prispevek zdravstvene : - imamo premalo vpliva v politiki,

nege v procesu zdravljenja, - ker vecino problemov reSujemo takoj, namesto da
- obstaja zavest o pomocniski vlogi in odvisnosti, i b njihove reSitve planirali in sistematizirali,
- je premalo fakultetno izobraZenih uéiteljev za - izkazujemo premalo medsebojne solidarnosti.
zdravstveno nego, i Zakljucek: pomembno spoznanje je zaCutiti
- za vodenje zdravstvene nege ne podpiramo medi- | smisel poklicne povezanosti, ki nas in nago poklicno
cinskih sester z visoko izobrazbo, dejavnost lahko le obogati. Zalovanie za izgubljen-
- nimamo ustreznih, zakonsko dodeljenih kompe-  im smislom ne prinasa napredka stroke niti njenih
tenc, : profesionalcev.

ZA SLOVENSKI ZDRAVSTVENI MUZE])

Institut za zgodovino medicine Medicinske fakutete Univerze v Ljubljani 7e nekaj
desetletij z velikimi napori in nesistematicno oblikuje zdravstveno zbirko v okviru aktivnosti,
poveznih z ustanavljanjem Slovenskega zdravstvenega muzeja, nujno potrebnega za ohrani-
tev narodne zdravstvene kulture.

Pozivamo vse ustanove s podrocja zdravstva, vse ostale pravne osebe in zasebnike, da
cimprej podarijo bodoci muzejski zbirki najrazlicnejse predmete, aparature in drugo,
povezano 7 zgodovino medicine in zdravstvene nege (na nasih tleh).

Institut za zgodovino medicine
dr. Zvonka Zupanic-Slavec - Zaloska 7a, 1000 Ljubljana
tel./faks 061/317-559, E-mail “cirila toplak uni-mb.si”

Koordinator za podrocje zdravstvene nege
Ga. Irena Kersic-Ramsak- Zavod za usposabljanje invalidne mladine Kamnik
Novi trg 43, tel.: 061/817-444, faks.: 061/817-666

OBLACIL za zdravstvo.
‘““ ® Izdelana I1Z NAJSODOBNEJSIH, uvozenih

prevent MATERIALOV.

® Primerna ZA vse POKLICE V ZDRAVSTVU !
\Tus PREVENT d.o0.0., - PC Mislinja, Gozdarska 38, 2382 Mislinja, tel. 0602 / 56 083, 55 279, fax 0602 / 56 oszj
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/Marija Kop

Nov prispevek tovarne
Molnlycke k oskrbi rane
in nase izkusnje

roizvodi Hypergel, Mesalt in Normigel !
tovarne Mélnlycke pomembno prispevajo k :

napredku pri oskrbi rane. Izdelani so tako, da
na osnovi razlicnih koncentracij kuhinjske soli pod-
pirajo in pospeSujejo naravno celjenje rane.

v obliki gela. Ucinkovito raztopi in razmehca suhe
mrtvine rane, ki jih zato lazje odstranimo, zdravega
tkiva pa pri tem ne poSkodujemo. Zaradi visoke
koncentracije kuhinjske soli v gelu zaScitimo okoli-
co rane z vodoodbojno kremo ali mazilom, gel pa
previdno nanesemo le na suho mrtvino rane.
Prekrijemo ga z vpojno oblogo Almulin, ki v rani
zagotavlja vlaznost in se z njo ne lepi. Hypergel na
novo nana$amo vsakih 12 do 24 ur.

Mesalt je s kuhinjsko soljo impregniran suh
zlozenec ali trak. Uporabljamo ga za ¢iScenje infici-
ranih ran z obilnim izlo¢anjem. V rani povzroci
hipertono koncentracijo, ki jo telo Zeli izravnati.
[zlocanje se poveca, inficirani delci se izplaknejo,
edem pa se zmanjSa. Mesalt poloZimo na rano tako,

oblogo New Mesorb ali Ortisorb. Pomembno je, da
je okolica rane zascitena z vodoodbojnim mazilom
ali kremo.

Mesalt so testirali na Splo$ni kirurgiji v
Klini¢nem centru Ljubljana, uporabljajo pa ga razen
v naSih bolni§nicah tudi pri negi na domu ter v
domovih starejSih obcanov.

Glavna medicinska sestra Vlasta MlekuZ iz

Doma upokojencev Danice Vogrinec v Mariboru-

vivv

Pobrezje pravi: “Mesalt uporabljamo pri ¢is¢enju

prelezanin in golenjih razjed, ¢e je izlocanje obilno.
Opazili smo, da se rane iz€istijo zelo hitro.
ZmanjSata se edem in bolecine. Nastanejo Ciste
granulacije in zdravi otocki tkiva. Proces celjenja je
hitrejSi. Predvsem pa je pomembno to, da oskrba
rane ni boleca, kar prispeva k dobremu splo§nemu
poCutju varovancey.”

Normigel je 0,9-odstotna raztopina kuhinjske
soli v obliki gela. S¢iti rano v fazi granulacije in ji
zagotavlja stalno vlaZnost ob prisotnosti fizioloSke
koncentracije kuhinjske soli. Zato prispeva k

: hitrejSemu nastajanju zdravega granulacijskega

i e 70-0d< n 10 1 mi ol , X Pt A v .
Hypelgel it 20-odstotna letOpmﬂ kUhanSke soli | tkiva in epltellzaCIJe ter tako pospesuje proces cel-

jenja. Uporabljamo ga kot zaS¢ito Cistih granulira-
jo€ih ran, v katerih ni kuZnih Zari$¢, in za
vzdrZevanje vlaznega okolja v odprtih ranah kot so
prelezanine, golenje razjede in kirurSke rane. Tudi
pri uporabi Normigela prekrijemo rano z
Almulinom, priporoc¢ljivo pa je, da zaScitimo tudi
okolico rane. Menjave so le enkrat dnevno.
Hypergel in Normlgel sta novejsa proizvoda,
testirana na DermatoloSkem oddelku BolniSnice v
Mariboru. Njune prednosti pa so Ze preizkusili tudi
v nekaterih domovih starejSih obcanov v Sloveniji.
Vms Judita ErZen iz Doma starejSih obCanov
Preddvor ugotavlja: “Normigel uporabljamo pri
Cistih ranah. Zaradi stalnega fizioloSkega vlaznega

: okolja je celjenje hitrejSe, poraba materiala je
da ne sega ez njen rob. Prekrijemo z visokovpojno

obcutno manjSa, previjanje je nebolece, saj ni lep-
lienja z rano, in le enkrat dnevno. Pri nasih oskrbo-
vancih nam je Normigel v veliko pomoc.”

Z navedenimi proizvodi, ki predstavljajo sistem
za vse faze celjenja rane, reSuje tovarna Molnlycke
mnoge teZave, ki nastajajo pri oskrbi rane tako v

: bolnisnicah, v domovih starejsih obcanov kot pri

domaci oskrbi. S hitrejSim celjenjem, redkejSimi in
nebolecimi previjanji ter z manjSo porabo materiala
pripomore k ucinkovitejsi, enostavnejsi in pri-

i jaznejsi oskrbi rane.
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SISTEM ZA OSKRBO RAN
V VSEH FAZAH
ZDRAVLJENJA

Hypergel
je 20-odstotna raztopina kuhinjske soli v obliki gela.
Ucinkovito raztopi in tazmehc¢a suhe, nekroti¢ne
obloge rane.

Normlgel

je 0,9-odstotna raztopina kuhinjske soli v obliki
gela. S¢iti rano v fazi granulacije in epitelizacije.
Vzdrzuje vlaZnost rane.

Mesalt
je suha s kuhinjsko soljo impregnirana

obloga za ucinkovito ¢iS¢enje mocno
rosecih in inficiranih moc¢no rosecih ran.

Almulin

je semiokluzivna absorbcijska obloga.

New Mesorb
je vpojna obloga.
®

[ ]

injps

IOC TRZIN, Blatnica 14 - 61234 Menges
Tel.: 061/712-432, 712-695, 724 - 020,

721 - 103, 721 - 115




KVALITETA
PSIHIATRICNE NEGE
V SLOVENIJI

V novembru 1996 je izSel prirocnik
KVALITETA PSIHIATRICNE NEGE
V SLOVENIJL

Avtorica Irma Antoncic je za diplomsko
nalogo na Pedagoski fakulteti Univerze v
Ljubljani prejela PreSernovo nagrado!
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Sodobne tkanine v medicini, predvsem v kirurgiji, morajo ustrezati vedno
vecjim zahtevam, od katerih sta najpomembnjesi dve: prva je
neprepustnost za tekocine in mikroorganizme; s tem so prekinjene
prenosne poti, tveganje pooperativnih infekcij pa se zmanjSa na
minimum. Druga zahteva pa je, da kirurske tkanine c¢im manj
obremenjujeo okolje.

Tkanina MERTEX pomeni velik tehnoloski doseZek na podrocju kirurSkih
tkanin. Sestavljena je iz posebne preje ti. palpe. Njeno sredico tvorijo
poliestrske niti (30 %), ovoj paje iz kvalitetnih bombaZznih vlaken (70 %).
MERTEX zaradi tega zdruZuje udobje bombaza ter veliko trpeZnost
sintetiénega materiala. Tkaninaje tudi za$¢itno impregnirana, kar ji daje
odpornost proti telesnim teko¢inam in vdoru mikroorganizmov. Proizvodi iz
te tkanine prenesejo do 80 pranj in parno sterilizacijo, pri tem pa ne
spremenijo lastnosti. V primerjavi s proizvodi za enkratno uporabo so zato
bolj gospodarni in ekolo$ko sprejemljivejsi.

Izdelke iz tkanine MERTEX uporabljamo pri suhih operacijskih posegih, pri
mokrih pa uporabljamo tkanino MERTEX- PLUS, ki zaradi dodatne vmesne
neprepustne opne zagotavlja popolno zas¢ito.
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Nesteroidni antirevmatik, primeren predvsem za blaZenje misicno-sklepnih in menstrualnih
bolecin

COBISS ©

Analgeticna ucinkovitost drazejev Diverin je pomembno vecja kot pri acetilsalicilni kislini.
Diverin (ibuprofen) je najvarnejsi nesteroidni antirevmatik.

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

Diverin v dveh oblikah - se ucinkovitejsi

)
\ Natancnejse podatke o zdravilu dobite pri proizvajalcu.
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