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Ponujamo tudi:

e~ dodatno ozvocenje,

o9 napise v dvorani,

o9 ysmerjanje z zunanjimi panoji in napisi,

o9 pripravo prizori§¢a v dvorani,,

@9 moznost simultanega prevajanja,

o9 najem tehnicnega osebja, hostes, animatorjev,

moderatorjev, povezovalcev in prevajalcev

Grand Hotel RogaSka****
Tel.: 03-811-2000
grand.hotel@terme-rogaska.si

- apartma Grand

- 13 apartmajev

- 55 dvoposteljnih sob
- 12 enoposteljnih sob

Hotel Donat****
Tel.: 03-811-3000
grand.hotel@terme-rogaska.si

- 7 apartmajev
- 53 dvoposteljnih sob
- 97 enoposteljnih sob

© @

® Priveditveno protokolarn
center

V Termah RogasSka Vam ponujamo reprezentancne prostc
kjer lahko izvedete seminarje, kongrese, podpis pogodb
posebna poslovna srecanja. Poleg najema prostorov Van
priskoc¢imo na pomoc tudi ob organizaciji seminarjev,
pripravimo pa tudi poseben program za razvajanje
udelezencev seminarja ali kongresa.

Konferencni prostori:

e~9 Kristalna dvorana (Grand Hotel RogaSka): 300 ose
e~9 GledaliSka dvorana (Grand Hotel Rogaska): 250 o
e~9 Salon Knetteum (hotel Donat): 50 oseb

e~9 Poslovni klub (Grand Hotel Rogaska): 30 oseb
e~9 Kulturni center: 400 oseb

e~ dekoracijo in cvetje v dvorani,

e~ gostinsko ponudbo na mestih dogajanj,

e~9 pripravo mape ali pakete dobrodoSlice za udelezence,
e~9 pripravo programa wellnes za udelezence,

e~ pripravo programa podaljSanega bivanja za udelezence

e~9 pripravo posebnih tiskanih materialov.

Hotel Styria*** Hotel Strossmayer***
Tel.: 03-811-2000 Tel.: 03-811-2000

marketing@terme-rogaska.si marketing@terme-rogaska.si

me

- 47 dvoposteljnih sob - 3 apartmaji
- 55 dvoposteljnih sob
- 17 enoposteljnih sob

Terme RogaSka d.o.o.; Zdraviliski trg 13, 3250 Rogaska Slatina

Tel.: 03-811-3791, 03-811-2000, 03-811-3000, Faks: 03-811-3790, 03-811-2012
e-posta:marketing@terme-rogaska.si, http://www.terme-rogaska.si
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uvodnik
KAJ NAM PRINASA ZAKON O DOPOLNITVAH ZAKONA O ZDRAVSTVENI
DEJAVNOSTI?

delo zbornice - zveze

KRONIKA DOGODKOV V JULIJU IN AVGUSTU 2004

POGODBA O POVEZOVANJU DRUSTEV V ZBORNICO ZDRAVSTVENE NEGE
SLOVENIJE - ZVEZO DRUSTEV MEDICINSKIH SESTER IN ZDRAVSTVENIH
TEHNIKOV SLOVENIJE

ICN
IZJAVE ZA TISK

aktualno
“IMAMO ZAKON"
CE HOCEMO V POLITIKO, MORAMO VANJO VSTORPITI!

predstavlijamo vam

PREDSTAVITEV NEKATERIH PROJEKTOV NA PODROCJU KAKOVOSTI IN
RAZVOJA ZDRAVSTVENE NEGE V KLINICNEM CENTRU LJUBLJANA
ZANIMIVI PROJEKTI ZDRAVSTVENE NEGE V KLUNICNEM CENTRU

porocila - strokovna srecanja

CELOSTNA OBRAVNAVA STOMISTA

11. MEDNARODNI SIMPOZI) © URGENTNI MEDICINI

KAKOVOST ZDRAVSTVENE NEGE - KAKO JO PRENESTI V PRAKSO?

izobrazevanja

mednarodna srecanja

18. SIMPOZIJ BABIC Z MEDNARODNO UDELEZBO, OPATUA,
17.-19.6. 2004

8. MEDNARODNI SIMPOZI) OCTOPUS (THUN, 7.-10. 7. 2004)

zanimivo
VARSTVO PRI DELU NA DELOVYNEM MESTU MEDICINSKE SESTRE

mi med seboj

DRUSTVO MEDICINSKIH SESTER IN ZDRAVSTVENIH TEHNIKOV LJUBLJANA JE
GOSTILO MEDICINSKE SESTRE 1Z SRBUE IN CRNE GORE

CESTITKE

udelezili smo se
STROKOVNA HUMANITARNA ODPRAVA GANA 2004

praznovali smo
SRECANJE MEDICINSKIH SESTER IN ZDRAVSTVENIH TEHNIKOV
ONKOLOSKEGA INSTUTA LJUBLJANA

s humorjem je lazje in lepse
»IGRA«

predlagajte, povejte
POVABILO K SODELOVANJU: PODOBA MEDICINSKIH SESTER V NAS
JAVNOSTI IN MEDUIH

medicinske sestre in prosti cas

PRHUTANJA

PLANINSKI POHOD K TRIGLAVSKIM JEZEROM

VABIMO VAS, DA SE NAM TUDI LETOS PRIDRUZITE PRI VADBI JOGE
POHOD NA SNEZNIK

izleti - strokovne ekskurzije
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76
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POHOD NA VRSIC IN OKOLICO

navodila
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UVODNIK

KAJ NAM PRINASA ZAKON O
DOPOLNITVAH ZAKONA O
ZDRAVSTVENI DEJAVNOSTI2

Zakon.o dopolnitvah zakona o zdravstveni dejavnosti, ki je bil objavljen v
Uradnem listu $t. 80 / 23. 7. 2004 in ki je v celotnem besedilu zapisan v
rubrikiaktualno, je NAS SKUPNI doseZek dvanajstletnih prizadevanj, da
bi koncno zdravstvena nega bila zakonsko urejena. Nasa Zelja je seveda bi-
la veliko vecja, Zeleli'smo svoj Zakon o zdravstveni negi, zato jeiztrZek ma-
lo manjsi, pa vendar toliksen, da smo lahko zadovoljni.

V vseh teh letih je bilo veliko pogajanj, postavljanja zahtev, utemeljevanj in
usklajevanj. Ceprav smo z zadnjimi aktivnostmi Zeleli urediti le dejavnos-
ti zdravstvene in babiske nege, so na koncu prav po nasi zaslugi do istega
uspeha in rezultatov prisli vsi drugi zdravstveni delavci insodelavci, ki so
vkljuceni v zbornice in strokovna zdruZenja.

Na vprasanje, KA] nam bo zakon sploh prinesel in ali nam je sploh
potreben, je odgovor preprost — vplival bo na dvig statusa medicinskih ses-
ter in babic ter strok zdravstvene in babiske nege. Prepricana sem, da se
bosta dejavnosti otresli podrejenosti v zdravstveni hierarhiji in da bo
konéno prislo do upostevanja obeh strok v zdravstvenem sistemu. Jasno je,
da se to ne bo dogodilo Ze jutri, saj je za vsak proces potreben cas.
Izvajalci zdravstvene nege in babiske nege si bodo morali vsakih sedem let
prizadevati za podaljsevanje licence in se dokazovati, da so se strokovno us-
posabljali, da sledijo razvoju stroke zdravstvene in babiske nege ter da s
tem upostevajo najnovejse razvojne usmeritve. Izvajalci zdravstvene in
babiske negez licenco bodo imelivsekakor veliko vecjo vrednost —ne le v
zdravstvenem sistemu, temvec tudi v odnosu do pacientov. Nihce ve¢ ne bo
mogel »spati« na prejeti diplomi in s tem na dolocenem obsegu znanja,
temuvec bo moral svoje znanje nenehno obnavljati in dopolnjevati, saj je
razvoj medicine, tehnologije in diagnostike ter seveda tudi strok
zdravstvene in babiske nege zelo hiter. Z licenco bomo stopili v bok do sedaj
edinemu poklicu z licenco — zdravniku.

Najbolj strokovno usposobljeni predstavniki strok zdravstvene in babiske
nege bodo nadzirali stroki, saj sami najbolje vedo, kaksni standardi so pravi
za izvajanje dejavnosti. Nihce vec nam ne bo mogelpostavljatikriterijev, po
katerih bi naj delovali, temvec bo to delalastroka sama. V strokovnem smis-
Iu bo potrebno 3e veliko narediti, saj bo potrebno sprejeti dolocene stan-
darde, jih verificirati, predvsem pa bodo morali veljati v celotni drZavi in
ne le za posamezni zavod.

Vodenje registra izvajalcev zdravstvene in babiske nege nam bo pomagal
vzpostaviti preglednost kadrov. Imeli bomo podatke, s katerimi se bomo
lahko primerjali z drugimi drZavami. Sedaj je stevilo podatkov omejeno, pa
Se ti so dostopni na razlicnih mestih (npr. Institut za varovanje zdravja,
zdravstvene Sole, Ministrstvo za zdravje itd.). Naj vas spomnim le na
razprave, ki so potekale v povezavi s prikazanim Stevilom medicinskih ses-
ter na Stevilo prebivalcev v Beli knjigi, ko so razlicni strokovnjaki razlicno
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razlagali navedeno Stevilo in Stevilo primerjali z ostalimi evropskimi
drzavami, s cimer je bilo zabrisano dejansko stanje. Podatki bodo se pose-
bej pomembni zaradi prostega pretoka delovne sile in ker se je na evropski
ravni ustanovila »FEPI — European Federation of Nursing Profession.«.
Federacija je bila ustanovljena v Rimu, registrirana je v Bruslju, povezo-
vala pa bo regulatorna telesa za poklic medicinske sestre in babice drZav
clanic Evropske unije, katerih naloga je registracija medicinskih sester, iz-
dajanje dovoljenj za delo in nadzor v EU. Registri posameznih drZav clan-
ic bodo povezani v mreZo na ravni EU, kar bo omogocalo tekoc vpogled v
register medicinskih sester in babic.

In nenazadnje nam dopolnjeni zakon prinasa tudi to, da se bo Zbornica
zdravstvene nege Slovenije- Zveza drustev medicinskih sester in
zdravstvenih tehnikov Slovenijekoncno lahko registrirala pod navedenim

imenom.

Da je prislo do sprejema zakona, je zasluga mnogih ljudi.Ob tej pri-

loZnosti bi se jim rada zahvalila:

—poslancem Francetu Cukjatiju, mag. Janezu Drobnicu,
Zmagu Jelincicu Plemenitemu, Igorju Stembergerju in
Stanislavu Brencicu,ki so 24. 3. 2004 vloZili prvi predlog za-
kona o spremembah in dopolnitvah zakona o zdravstveni de-
javnosti;

—ministru prof dr. Dusanu Kebru, ki je koncno prepoznal
pomen nasih dolgoletnih prizadevanj in nas vkljucil v ob-
likovanje zadnjega predloga;

— drZavnim svetnikom — predsedniku Komisije za druzbene de-
javnosti dr. Zoltanu Janu, vsem clanom komisije in drZavni
svetnici Petri Kersnic;

— Stanislavu Brencicu, predsedniku Odbora za zdravstvo, delo,
druZino, socialno politiko in invalide;

—poslancu Ljubu Germicu, ki je koordiniral oblikovanje
dokoncnega predloga za zadnjo parlamentarno obravnavo,
—vsem poslancem DrZavnega zbora, ki so 13. 7. 2002 pozno
ponoci, na pragu novega dne glasovali za predlog zakona in
—vsem clanicam in ¢lanom, ki so nas vsa ta leta podpirali in

verjeli, da bomo uspeli.

Predsednica Zbornice — Zveze

Mag. Bojana Filej
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Petra Kersnic

------------------

KRONIKA DOGODKOV V JULJU IN AVYGUSTU 2004

Letosnii julij bo v nasi zgodovini zapisan kot mesec, v katerem so se uresnicili vsi napori od ustanovitve Zbornice
zdravstvene nege Slovenije dalje - dobili smo zakonske podlage za podelitev javnih pooblastil za vodenie registra,
strokovni nadzor in izdajo licenc in v katerem smo svoje povezovanie in organizacijo postavili na nekaj novih

temeljev, ki bodo podlaga za nadnje aktivnosti.

Kaj smo delali in kje smo bili:

1. julij

- 19. seja Statutarne komisije

8. julij
- 50. seja Upravnega odbora
Dnevni red:
1. Pregled realizacije sklepov Upravnega odbora: 46.

seja z dne 17. 2. 2004, 47. seja z dne 19. 2. 2004 in 48.
seja z dne 8. 4. 2004

2. Obravnava predloga zapisnika 49. seje Upravnega
odbora z dne 21. 4. 2004

3. Pregled aktivnosti

a) Pogodba o povezovanju — ORD 13. in 14. seja

b) DMSZT Gorenjska — pobuda ob¢nega zbora z dne
13. 3. 2004

c) Zakonodajne aktivnosti

Mag. Bojana Filej je porocala o aktivnostih za sprejem
Zakona o spremembah zakona o zdravstveni dejavnosti,
ki bo obravnavan na seji DrZzavnega zbora v torek, 13. 7.
po urniku DZ ob 21.45 uri. V zadnjem tednu so potekala
Se usklajevanja v Poslanki skupini LDS s predstavniki
vseh zbornic v zdravstvu. Zborni¢ni lobist Vili
Grdadolnik je do razprave na DZ opravil 8e razgovore s
predstavniki vseh poslanskih skupin.

d) Komentar k beli knjigi — besedilo 2. 7. 2004

e) RSKZN - 16. 6. 2004

UO je sklenil, se bo sestal s ¢lani RSKZN, ki so delegi-
rani iz Zbornice — Zveze in z njimi prediskutiral predloge
za boljSe sodelovanje med Zbornico — Zvezo in RSKZN.

f) 12. maj 2004 — ocena proslave

4. Nacrt dela

a) WENR - predstavnistvo

WENR - Work group of European Nurse je na ZB —
ZV naslovila dopis, s katerim je pozvala k imenovanju
predstavnika drzave v to organizacijo. 27. srecanje

WENR bo 8. in 9. oktobra 2004 v Lisboni. Po razpravi so
¢lani Upravnega odbora sklenili, da a za predstavnico
Slovenije v. WENR imenuje za obdobje treh let mag.
Danico Zeleznik, ki se bo udelezila 27. konference
WENR.

b) ICNP — nemsko govoreca uporabniska skupina

Mag. Bojana Filej je porocala o obvestilu ICN, da je v
njegovem okviru bila ustanovljena nemsko govoreca
uporabniska skupina. Prevod obvestila bo objavljen v
rubriki ICN v Utripu.

c) Delovne skupine PURSZVS

Mag. Bojan Filej je porocala, da se je Projekt upravl-
janja razvoja sistema zdravstvenega varstva Slovenije, ki
se je zacel v letu 2001, junija 2004 zakljucil. V projektu so
sodelovali mnogi nasi ¢lani in nekatere predlagane de-
lovne skupine bodo Se sodelovale z Ministrstvom za
zdravje oziroma oddelkom, ki naj bi nadaljeval delo pro-
jekta na InStitutu za varovanje zdravja. Po razpravi je UO
sklenil, da bo jeseni, ko bo morda Ze na voljo delno
porocilo o zakljucku projekta, sestanek z nasimi clani, ki
so sodelovali v delovnih skupinah projekta. Namen ses-
tanka bo ocena aktivnosti in dosezkov posameznih
skupin.

d) Promocijska brosura Zbornice — Zveze

Ker je naslednje leto 23. kongres ICN, bo v ta namen
oblikovana promocijska brosura Zbornice — Zveze. Vsak
¢lan UO bo prejel disketo z obstojecim tekstom z na-
menom, da do konca novembra pripravi predlog vsebin
za brosuro. Glede na to, da je Slovenija postala ¢lanica
EU, bi naj brosura vsebovala podatke o moZnostih izo-
brazevanja — EU direktive, delovna mesta, prehodi med
drzavami EU in drugi podatki.

e) Pregled predloga zakona o visjem strokovnem izo-

braZevanju

5. Pobude

a) Castno razsodisce je pri obravnavi okolid¢in delo-
vanja »Pomurskega socialnega servisa« predlagalo,
da Upravni odbor predlaga pristojnima min-
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istrstvoma strokovni nadzor. Clani Upravnega
odbora so po razpravi sklenili, da se v Pomurskem
socialnem zavodu opravi strokovni obisk. Upravni
odbor je imenoval komisijo v sestavi: Magda
BrloZnik, Mira Perosa in Peter PoZun.

b) Monika AZman je ¢lane UO seznanila z dogajanji
na Visoki Soli za zdravstvo v Ljubljani, ki je 18. 6.
povabila predstavnike zavodov na predstavitev
Studijskih programov za regulirane poklice —
diplomirane medicinske sestre in diplomirane
babice. Val ogorcenja je dosegla izjava dekana
prof. dr. Boza Kralja, ki je navzoce pozval, da men-
torstvo in del studijskega programa v bolnisnicah
prevzamejo brezpla¢no. Ker je v dopisu navedenih
$e nekaj vprasanj, bodo ta vkljudena v razpravo
srecanja z dekani in predstojnicami visokih $ol.

Clani UO so v razpravi ugotovili, da so o mentorstvu
razpravljali na 44. seji 26. 1. 2004 v sklopu priprav na pro-
gram dela v letu 2004. Ugotavljali so, da bo nastal velik
problem mentorskega dela v procesu izobraZevanja po
programu EU, ker je zelo povecano Stevilo ur prakti¢nega
dela. Praksa je namrec izrazila stanje, da bi lahko prislo do
tega, da delodajalci ne bodo sprejeli taksne obremenitve v
zavodu zaposlenih mentorjev za delo s Studenti v de-
lovnem casu. Pojaviti se zna tudi vprasanje pla¢nika za
izvajanje temeljne zdravstvene dejavnosti — ZZZS, so bile
mnenja kolegice iz prakse. Clani UO so menili, da bodo
morali izobraZevalci — Sole — poskrbeti za ustrezno pokri-
tost z mentorji in tudi za ustrezno zaposlovanje medicin-
skih sester, ki bodo te naloge prevzemale.

Po razpravi je Upravni odbor sklenil jeseni povabiti
na sestanek dekane in predstojnice kateder vseh treh
Visokih zdravstvenih Sol z namenom, da ga seznanijo s
potekom Studija in programi po direktivah EU.

6. Soglasja
Upravni odbor je ponovno podprl kandidaturo

Veronike Pretnar Kunstek v Upravni odbor ICN za man-
dat 2005 — 2009.

7. Razno
12. julij

- 12. seja Komisije za dodeljevanje sredstev iz sklada
za izobraZevanje

13. julij
- 38. seja DrZavnega zbora — obravnava zakona o
dopolnitvah Zakona o zdravstveni dejavnosti
16. julij
- 15. seja Odbora regijskih drustev

Dnevni red:

1. Sprejem zapisnikov 13. in 14. seje Odbora regijskih
drustev,
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2. Obravnava pobude DMSZT Gorenjske — delitev
¢lanarine med regijskimi drustvi in Zbornico -
Zvezo,

3. Oblikovanje in podpis Aneksa k Pogodbi o povezo-
vanju drustev v Zvezo drustev medicinskih sester in
zdravstvenih tehnikov Slovenije.

Darinka Klemenc je v uvodu dala besedo predsedni-
ci Zbornice — Zveze, mag. Bojani Filej, ki je s ponosom
povedala, da je 13. julija 2004 Drzavni zbor malo pred
polnocjo soglasno, z 59 glasovi za, sprejel Zakon o
dopolnitvah zakona o zdravstveni dejavnosti. Poudarila
je, da je to plod delovanja Zbornice — Zveze vse od leta
1990, ko se je takrat, kot Zveza drustev medicinskih ses-
ter in zdravstvenih tehnikov Slovenije, vkljucila v ob-
likovanje Zakona o zdravstveni dejavnosti ter tako rekoc
nikoli zakljucila tako uspesno, kot tokrat. »Nihce ni mod-
er, ¢e ni potrpezljiv« so bile besede, s katerimi so med
prvimi Cestitko poslali predsednica Jelka Cernivec in
generalna sekretarka Flory Banovac iz Sindikata
delavcev v zdravstveni negi. Mag. Bojana Filej je posebej
je poudarila, da sedaj odpade dilema, kdo smo in kaj
smo, saj nam zakon omogoca registracijo pod imenom
Zbornica — Zveza. Prav ta organiziranost nam bo
omogocila, da bomo takoj vlozili pobudo za dodelitev
javnih pooblastil in glede na vse dogovore z ministrom
Ze septembra pridobili odlocbo in z njo javna pooblasti-
la, kot jih navaja zakon. Petra Kersnic¢ je dodala, da je
Stirinajst let dolgo, predvsem za dokazovanje o pomem-
bnosti prispevka organizacije, ki povezuje stroko in njene
strokovnjake, posebno zato, ker je na formalni ravni bilo
v vseh teh letih izreceno toliko podpore, s katero pa se ni
dalo urediti in ovrednotiti dovolj niti stroke niti njenih
strokovnjakov.

Tocka 2 in 3 15. seje Odbora regijskih drustev sta bili
obravnavani v sklopu oblikovanja aneksa k pogodbi o pove-
zovanju, ki je citiran v nadaljevanju na straneh od 37 naprej.

25. avgust

- obisk v Centru starejsih Medvode

Na Zbornico - Zvezo smo 15.8. prejeli dopis z ob-
vestilom o stanju v Centru starej§ih Medvode. Ker dopis
ni bil podpisan in ker so njegovo vsebino povzeli Ze
nekateri mediji smo se dogovorili z vodstvom za obisk in
sestanek, ki so se ga udelezili predstavnici Zbornice -
Zveze Petra Kersnic¢ in mag. Ljiljana Leskovic predsedni-
ca Sekcije medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov v
socialnih zavodih, zaposleni v zdravstveni negi in celot-
no strokovno in poslovno vodstvo centra. namen ses-
tanka je bila ocena stanja predvsem pa identifikacija
problemov v katere naj bi posegla stroka in tudi sindikat.
Razgovor je bil zakljuen s sklepom da sluzba
zdravstvene nege oceni in zapiSe vsebino problemov ter
jih naslovi na Zbornico - Zvezo, ki bo pripravila predlog
izboljav oziroma resitev.



DELO ZBORNICE = ZVEZE

SPOMNIMO SE IN NACRTUJMO ZDRAVSTVENOVZGOJNE AKTIVNOSTI

JULIJ OKTOBER

11. julij — Svetovni dan populacije Oktober — Svetovni mesec boja proti raku dojk

AVGUST Prvi teden oktobra — Evropski teden boja proti raku

2. avgust — Mednarodni dan dojenja Prvi ponedeljek oktobra — Dan otroka in zacetek Slovenskega
SEPTEMBER tedna otroka

14.-21. september — Teden aktivnosti za preprecevanje 1. oktober — Mednarodni dan starejih
kajenja 2. oktober — Svetovni dan stomistov

Tretji teden septembra — Evropski teden mobilnosti 3. oktober — Mednarodni dan otroka

13. september — Svetovni dan prve pomoci 5. oktober — Svetovni dan uciteljev

14. september — Slovenski dan inkontinence 5. oktober — Dan organov in transplantacij

17. september — Mednarodni dan miru 10. oktober — Svetovni dan dusevnega zdravja
18. september — Evropski dan brez tobaka 15. oktober — Mednarodni dan bele palice

20. september — Mednarodni dan gluhih 16. oktober — Svetouni dan hrane

21. september — Svetovni dan obolelih za Alzheimerjevo  17. oktober — Mednarodni dan boja proti revicini
boleznijo 17. oktober — Svetouni dan travme

29. september — Svetovni dan srca 20. oktober — Svetovni dan osteoporoze

24. oktober — Dan zdruZenih narodov

»Modrijan pri vseh stvareh gleda bolj na men kakor na uspeh.«
Seneka

OBVESTILO

Obved¢amo vse ¢lanice/ne, da bodo prejeli nove ¢lanske izkaznice do 15. 9. 2004. Prosimo vse, da nas na
morebitne napake pri podatkih pisno obvestijo tako, da napiSejo pravilen podatek in nam ga skupaj z napacno
izpisano izkaznico vrnejo. V najkrajSem moznem ¢asu vam bomo vrnili novo izkaznico. Ce se boste v tem ¢asu
udelezili strokovnega sre€anja vam bomo po potrebi izdali potrdilo, ki ga lahko narocite na telefon oddelka za ¢&la-
narine 01/4344903.

Zahvaljujemo se za razumevanje!

LALPAJTE YLOVENSKT KAROVOST]

Novak M d.o.o.

Brezovce 7

1236 Trzin

Tel: 01 562 1263

: 'int'er-n'et:'vwiv;w.novak-m.si

~ ¢-mail: info@ novak-msi

~izdelujemo opremo za bolnice, ambulante in kozmeticne salone
- pregledne in terapeviske mize

- vozitke za aparate

- bolniske in servirne voziCke

- okrogle stole

- paravane, stojala za infuzijo in stopnice
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|IZJAVE ZA TISK

PRVA 1ZJAVA

Objava prvega uradno priznanega centra za
raziskovanje in razvoj v okviru Mednarodnega
sveta medicinskih sester: “Deutschsprachige
ICNP® Nutzergruppe “ — Nemsko govoreca
uporabniska skupina ICNP®

Zeneva, 2. junij 2004 - Mednarodni svet medicinskih
sester — ICN — objavlja, da je bil uradno priznan prvi center
za raziskovanje in razvoj v okviru Mednarodnega sveta
medicinskih  sester: Deutschsprachige ICNP®
Nutzergruppe — Nemsko govoreca uporabniska skupina
ICNP®.

Center v okviru ICN je institucija, organizacija, odd-
elek, nacionalna zveza ali druga skupina, ki ustreza kriter-
ijem ICN in jo je ICN dolocil za center za raziskovanje in
razvoj. Centri lahko zagotavljajo vire in rezultate v zvezi z
informacijami, storitvami, raziskovanjem in usposabljan-
jem.

ICN trenutno promovira centre, ki se osredotocajo na
raziskovanje in razvoj Mednarodne klasifikacije prakse
zdravstvene nege (ICNP?®). Pri¢akujemo, da se bodo v pri-
hodnosti centri v okviru ICN lahko razsirili na druga po-
drodja raziskovanja in razvoja. ICNP® je bila razvita z na-
menom, da se izbolja informacije in znanje v zdravstveni
negi. Oc¢itno je, da je treba ICNP® stalno razvijati z novim
znanjem v zvezi z znanostjo zdravstvene nege, informatiko
in terminologijami zdravstvenega varstva, ¢e naj ostane
relevantna za podrocje zdravstvene nege. Obstaja vec po-
drocij, na katerih posamezniki, institucije in druge skupine
zavzeto in natancno pregledujejo ICNP® z namenom, da bo
klasifikacija dinami¢na in relevantna, tako zdaj kot v pri-
hodnosti. ICN si Zeli priznati te skupine in z njimi sodelo-
vati, tako da se novo misljenje koncentrira in $iri ter da se
promovira nove razprave v zvezi z razvijanjem ICNP®.

Centri v okviru ICN, ki se ukvarjajo z raziskovanjem
ICNP?®, bodo postali ¢lani Konzorcija centrov ICNP®. Centri
bodo povecali komunikacijo v zvezi z dejavnostmi
ICNP®. Centri na primer lahko uporabijo bilten ICNP®, da
zagotovijo in objavijo dejavnosti ter novice. Centri bodo tu-
di povabljeni, da se udeleZijo srecanja Konzorcija, ki ga bo
vsaki dve leti organiziral ICN vzporedno s kongresom in
konferenco ICN. Mednarodni svet medicinskih sester bo
deloval tudi kot sekretariat Konzorcija ter bo v stalnem
stiku s centri. Centre bomo ob¢asno pozvali, naj zagotovijo
specifi¢ne nasvete v zvezi s programsko problematiko.

Prvi center v okviru Mednarodnega sveta medicinskih

sester, Deutschsprachige ICNP® Nutzergruppe, sestavljajo
tri nacionalne zveze medicinskih sester iz Avstrije
(OeGKYV), Nemcije (DBfK) in Svice (SBK/ASI) ter tri
uporabniske skupine ICNP® v teh drZavah. Vsakega part-
nerja zastopa ena oseba in namestnik. Vloga zvez medicin-
skih sester posameznih drzav v okviru centra je podpirati
prihodnji razvoj in uvajanje ICNP®. V vsaki od omenjenih
treh drZav obstajajo regionalne uporabniske skupine
(RUG). Te vkljucujejo sodelavce iz okolij univerz, Sol in iz
okolij, kjer se zagotavlja zdravstveno varstvo. Clani RUG
vklju¢ujejo strokovnjake za informatiko v zdravstvenem
varstvu in ICNP®. Njihovo strokovno znanje in aktivna
udelezba je najbolj bistvena sestavina dela v centru.

Direktor Centra v okviru Mednarodnega sveta medi-
cinskih sester je Peter Koenig iz Freiburga,
Nemdija. Regionalne, drzavne in mednarodne povezave z
Deutschsprachige ICNP® Nutzergruppe bodo olajsale iz-
menjavo in sodelovanje. Komunikacija s Stalnim komite-
jem medicinskih sester Evropske unije (PCN) in Zvezo
skupnih evropskih negovalnih diagnoz, posegov in rezul-
tatov (ACENDIO) je na primer pomembna za koordinacijo
dela v zvezi s standardi terminologije zdravstvene nege v
evropski regiji. Pomembna je tudi povezava s Svetovno
zdravstveno organizacijo (WHO). Deutscher
Berufsverband fiir Pflegeberufe DBfK bo v svojo funkcijo
sodelovalnega centra Svetovne zdravstvene organizacije
za zdravstveno nego vkljuc¢il ICNP®. Dodatne informacije o
Deutschsprachige ICNP® Nutzergruppe lahko dobite na
spletnem mestu centra www.icnp.info.

Clan upravnega odbora ICN Franz Wagner iz Nemcije
je dejal: “To je velika priloznost, da se zdruzijo izkuSnje in
prizadevanja celotne jezikovne skupine ter se povezejo z
globalnim razvojem Mednarodne Kklasifikacije prakse
zdravstvene nege.”

Centri ICNP® so pomembna sestavina pri razvijanju
poklica in ustvarjanju informacij, ki bodo v prihodnosti ob-
likovale zdravstveno nego. Na$ namen je poskrbeti, da bo
ICNP® kljucni vir za standarde terminologije zdravstvene
nege in zdravstvenega varstva ter za razvoj znanosti
zdravstvene nege zdaj in v prihodnosti. Ta cilj zahteva
skupno delo zvez posameznih drzav, posameznikov in ob-
likovalcev mnenj v zdravstveni negi po vsem svetu. Centre
vidimo kot pomemben element za napredek v prihodnos-
ti. ICN zato vzpodbuja prijave in v naslednjih nekaj letih
nacrte za priznanje vsaj Sestih novih centrov, ki se bodo uk-
varjali z ICNP®. Dodatne informacije lahko dobite na splet-
nem mestu ICN www.icn.ch/icnp.htm.
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DRUGA IZJAVA

Globalna zdravstvena nega podeljuje Stephenu
Lewisu priznanje za prispevek k zdravju in
clovekovim pravicam

Zeneva, Svica, 9. julij 2004 — Stephen Lewis, poseb-
ni poslanik ZdruZzenih narodov za HIV/AIDS v Afriki, je
dobitnik Priznanja za prispevek k zdravju in clovekovim
pravicam, ki ga podeljuje Mednarodni svet medicinskih
sester (ICN). Nagrada se podeljuje vsake $tiri leta in
izraZa spostovanje ter hvaleznost dvanajstih milijonov
medicinskih sester iz vsega sveta za izredne humanitarne
prispevke in dosezke gospoda Lewisa na podro&ju
zdravja in ¢lovekovih pravic. Prva dobitnica tega priz-
nanja je bila leta 2001 Sadako Ogata, bivsa visoka komis-
arka Zdruzenih narodov za begunce. To je edino priz-
nanje Mednarodnega sveta medicinskih sester, ki se
podeljuje nekomu, ki ne dela v zdravstveni negi.

“Stephenovo navdihujoce in neumorno zavzemanje
za milijone Africanov, ki zivijo z AIDS, se je dotaknilo src,
vzpodbudilo pristojne politike in pridobilo vire finan-
ciranja za dostop do terapije za HIV/AIDS”, je dejala
predsednica Mednarodnega sveta medicinskih sester
Christine Hancock. “Vzpostavil je bistveno povezavo
med c¢lovekovimi pravicami in zdravjem ter s tem pre-
budil dremajoco zavest o nasi skupni cloveskosti.”

“V vlogi poslanika ZdruZenih narodov sem Ze tri le-
ta. Ob mojih obiskih Afrike sem opazoval, kako velik del
kontinenta propada, to mi je strlo srce”, je dejal gospod
Lewis. “Preprosto ne obstajajo besede, morda le v lep-
oslovju, ki bi opisale pokole ljudi. Afriski voditelji in tu-
di druzbeni komentatorji uporabljajo jezik, ki me bega in
spravlja v grozo: zholokavst’, Zgenocid’, Ziztrebitev’,
ziznicenje’, povedal bi rad, da ta jezik ni pretiravanje, ko
enkrat trpljenje opazujemo na osnovni ravni, na ravni
skupnosti. Se bolj pretresljivo pa je opazovati neznansko
zilavost, pogum, napore in socutje, s katerim se skusa
celotno prebivalstvo, Se posebej Zenske, upreti pandemi-
i

Pri svojem neuklonljivem poslanstvu, v vlogi poseb-
nega poslanika Kofija Annana za HIV/AIDS v Afriki, je
Stephen Lewis strasten zagovornik najbolj ranljivih ljudi
na svetu, pooseblja cilje in vrednote Mednarodnega sve-
ta medicinskih sester ter zdravstvene nege pri promovi-
ranju zdravja in clovekovih pravic. Pandemija
HIV/AIDS pustosi Afriko. Od stiridesetih milijonov lju-
di, ki so po ocenah okuzeni, jih je petindvajset milijonov
v podsaharski Afriki, kjer jih vsak dan umre 8000. Vec kot
polovica Zrtev je Zensk, ki za seboj pustijo milijone sirot,
veliko od teh je okuzenih s HIV. Gospod Lewis je posebej
opozoril na trpljenje in nemoc Zensk ter se neizprosno za-
vzema za pravice Zensk in enakost spolov.

“Pravicnosti pri dostopu do zdravljenja HIV/AIDS

ne moremo doseci, ¢e ne odpremo vrat Zenskam”, je
poudaril Lewis. “Nesorazmerno velike $tevilke okuzenih
Zensk v Afriki zahteva podobno nesorazmeren dostop do
zdravljenja. NezasliSana sramota je, da celo nenasitna
pandemija, ki neusmiljeno napada Zenske, ni enkrat za
vselej pokazala obsega neenakosti spolov ter smrtonosno
tveganje, ki se mu izpostavljamo, ¢e te neenakosti ne
odpravimo.

“Mednarodni svet medicinskih sester objavo priznan-
ja zdruZuje z goredim pozivom vsem nacionalnim
vladam, naj se zavedo razseznosti tragedije, s katero se
sooca svet, ter naj takoj poskrbijo za financna sredstva, ki
so potrebna za boj s pandemijo,” je dodala Christine
Hancock.

Mednarodni svet medicinskih sester Ze dolgo ver-
jame, da je zdravje pravica vseh ljudi, neglede na fi-
nanc¢ne, politicne, geografske, rasne ali verske
ozire. Povezava med zdravjem in ¢lovekovimi pravicami
je bistveni temelj pri izgradnji pravi¢ne in zdrave
druZzbe. Zdravja in clovekovih pravic ne moremo
locevati, ker ljudje, ki se jim kr$ijo osnovne pravice, ne
morejo priti do zdravja.”

Preden je bil imenovan za posebnega poslanika
ZdruZenih narodov za HIV/AIDS, je Stephen od 1995 do
1999 delal kot namestnik glavnega direktorja Fundacije
ZdruZenih narodov za otroke (UNICEF), bil je tudi
kanadski ambasador v ZdruZzenih narodih. Junija 1998 je
Organizacija afriSke enotnosti (OAU) gospoda Lewisa
povabila, da poleg svojih rednih nalog v ZdruZenih nar-
odih sprejme mesto v “Mednarodnem odboru eminent-
nih osebnosti za raziskavo genocida v Ruandi leta 1994 in
spremljajoc¢ih dogodkov”. V Sestdesetih in sedemdesetih
letih je bil Stephen Lewis izvoljen za predstavnika
Ontarijske legislature in je delal kot voditelj Nove
demokrati¢ne stranke.

Priznanje bo uradno podeljeno na triindvajsetem
stiriletnem kongresu Mednarodnega sveta medicinskih
sester v Taipeiu na Tajskem, od 21. do 27. maja 2005.

TRETJA IZJAVA

Zdravstveni strokovnjaki pozivajo k Sirjenju
raziskovanja in razvoja na podrodju zdravil in
cepiv ter k optimalizaciji farmakoterapije —

Zeneva, Svica, 12. julij 2004 - Svetovni voditelji med-
icine, zdravstvene nege in farmacije so se obrnili na vse
nacionalne vlade ter zdravstvene strokovnjake z nujnim
pozivom, da ¢imprej ve¢ pozornosti in sredstev nameni-
jo raziskovanju ter razvoju zdravil ter cepiv za bolezni,
pri katerih ni dovolj razli¢nih mozZnosti za
zdravljenje. Spregovorili so tudi o drugih anomalijah pri
farmakoterapiji, na primer o pretirani uporabi antibi-
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otikov, ki je pripeljala do vedje odpornosti na antimikrob-
na zdravila. Z ve¢ raziskovanja bi se s temi groznjami bol-
nikom lahko bolj u¢inkovito spoprijeli.

Poziv je bil odgovor na podobne strateske cilje, ki so
navedeni v predsedniskem gradivu za bliZajoce se ni-
zozemsko predsedovanje Evropski uniji (od julija do de-
cembra 2004). Nizozemska vlada je v korist drzavljanov
Evrope predlagala ve¢ ukrepov za izboljSanje zdravil,
cepiv in tistih zdravniskih pripravkov, ki so izdelani iz
zivih organizmov:
® vec raziskovanja, ki bi omogocilo razvoj novih zdravil
za tiste bolezni, pri katerih je zdravljenje nezadostno ali
pa neucinkovito;
® izboljSanje farmakoterapije za specificne skupine bol-
nikov, kot so otroci, ostareli bolniki in nosecnice ter
zenske, ki dojijo;
® raziskovanje in razvoj oblik doziranja, ki bolj ustrezajo
potrebam teh specifi¢nih skupin bolnikov.

Svetovna zveza poklicev v zdravstvu (WHPA), ki za-
stopa vec kot dvajset milijonov zdravstvenih strokovn-
jakov po vsem svetu, je odlo¢no podprla ta prizadevan-
ja. Delon Human, generalni sekretar Svetovne
zdravniSke zveze, je izjavil: “To je primer izjemnega vo-
denja. Ceprav se bo ta program osredotocal na potrebe
drzavljanov Evrope, bodo od njega imeli koristi tudi bol-
niki z drugih delov sveta. Se posebej smo zadovoljni, ker
je nizozemsko predsedstvo naznanilo, da bo skusalo pre-
poznati potrebe po raziskovanju, ki so pomembne tudi za
deZele v razvoju. Drobitev raziskovalnih prizadevanj in
virov povzroca precejsno neucinkovitost, omenjeni
posvetovalni pristop pa bo zagotovil, da se bo zapolnilo
vrzeli, ki obstajajo na podrocju farmakoterapije.”

Ton Hoek, generalni sekretar Mednarodne farma-
cevtske federacije (FIP), je pripomnil: “Zdaj se zdravila
najbrz razvijajo bolj na podlagi trzne logike, kot pa na
podlagi zdravstvenih potreb prebivalstva. Kljub napred-
ku medicine v zadnjih letih je Se vedno veliko bolezni, za
katere ni na voljo uradno potrjenega zdravljenja. Ceprav
so nekatere vlade poskrbele za zakonodajo v zvezi z
zdravili-sirotami (farmacevtski izdelki, s katerimi se uspesno
zdravijo relativno redke bolezni, vendar jih ne proizvajajo za
trg, op. prev.), pa je nujno, da se ponovno osredotoc¢imo na
prioritetna zdravila, ¢e hocemo zagotoviti ucinkovito
zdravljenje spregledanih bolezni. Nizozemski vladi cesti-
tamo za takSno prizadevanje.”

Tudi  Judith  Oulton, glavna  direktorica
Mednarodnega sveta medicinskih sester, je kasneje letos
pohvalno spregovorila o gradivu predsedstva Evropske
unije: “Mednarodni svet medicinskih sester je vedno
podpiral Sirjenje raziskovanja ter razvoja na podrocju
zdravil in cepiv, Se posebej, ko gre za specificne skupine
bolnikov, kot so otroci, ostareli, nosecnice in Zenske, ki
dojijo. Zdravila potrebujemo za preprecevanje in zdravl-
jenje bolezni, ki so specificne za te skupine, storiti je treba
vse, da se zagotovi varnost, ucinkovitost in pravilno
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doziranje teh zdravil”.

Voditelji v medicini, zdravstveni negi in farmaciji v
zvezi s tem nacrtujejo udelezbo na pomembni konferenci,
ki bo e letos; zavezali so se, da bodo podprli projekt in
zagotovili njegov uspeh.

Svetovna zveza zdravstvenih poklicev zdruZzuje med-
icino, zdravstveno nego in farmacijo preko njenih pred-
stavniskih mednarodnih organizacij — Mednarodnega
sveta medicinskih sester (ICN), Mednarodne farma-
cevtske federacije (FIP) in Svetovne zdravniske zveze
(WMA) - ter predstavlja ve¢ kot dvajset milijonov
zdravstvenih strokovnjakov po vsem svetu.

Opomba urednika:
® Mednarodni svet medicinskih sester (ICN) je fed-
eracija 125 organizacij zdravstvene nege posameznih
drzav, ki predstavlja milijone medicinskih sester iz vsega
sveta. Ker ga od leta 1899 vodijo medicinske sestre za
medicinske sestre, je Mednarodni svet medicinskih sester
mednarodni glas zdravstvene nege in s svojim delovan-
jem zagotavlja kakovostno nego za vse ter trdne globalne
zdravstvene politike. ;
® Mednarodna farmacevtska federacija (FIP) je svetov-
na federacija nacionalnih zvez farmacevtov in farmacevt-
skih znanstvenikov. Farmacevti so strokovnjaki
zdravstvenega varstva, ki so predani izboljSevanju
uporabe ustreznih zdravil in njihove dostopnosti.
® Svetovna zdravniska zveza (WMA) je globalna fed-
eracija nacionalnih zdravniskih zvez, ki predstavlja mili-
jone zdravnikov po vsem svetu. WMA deluje v imenu
zdravnikov in bolnikov ter skusa dosegati najvisje moZzne
standarde zdravniske znanosti, izobrazevanja, etike in
zdravstvenega varstva za vse ljudi.

CETRTA IZJAVA

Sest novih publikacij Mednarodnega sveta
medicinskih sester obravnava zadnje trende in
problematiko zdravstvene nege iz vsega sveta

Zeneva, Svica, 16. avgust 2004, Mednarodni svet
medicinskih sester sporoca, da je na svoj obsirni seznam
literature dodal Sest novih publikacij in Priro¢nik za med-
icinske sestre 2004. Te nove publikacije se lotevajo aktual-
nih tem, kot so ekonomicna nega, sodelovalna praksa,
revséina in zdravje, izdajanje receptov, ki ga opravljajo
medicinske sestre, patronazna zdravstvena nega, merjen-
je delovnih obremenitev in ravni zaposlovanja. Poleg
tega je Mednarodni svet medicinskih sester pregledal in
posodobil eno od temeljnih knjig o zdravstveni negi —
Osnovna nacela zdravstvene nege (Basic Principles of
Nursing), ki jo je napisala Virginia Henderson.

»Nujno je, da medicinske sestre po vsem svetu sledijo
najnovejSim informacijam v zvezi s celo vrsto prob-
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lematik, ki se ti¢ejo njihovega vsakdanjega dela, je dejala
Judith Oulton, glavna direktorica Mednarodnega sveta
medicinskih sester. »Mednarodni svet medicinskih sester
si prizadeva zagotoviti informacije o kljuénih temah, ki se
ti¢ejo medicinskih sester v razli¢nih okoljih in drzavah.”
Sodelovalna praksa v enaindvajsetem stoletju

Zagotavljanje kakovostne in ekonomi¢ne nege v dobi
povecanih zahtev uporabnikov, spreminjajoega se vzor-
ca bolezni in povecanja $tevila kroni¢nih bolezni zahteva
bolj usklajen pristop. Praksa sodelovanja med na-
jpomembnejSimi zdravstvenimi strokovnjaki je ena od
reSitev. Monografija ponuja vpogled v elemente, zna¢il-
nosti in implikacije sodelovalne prakse v zdaj$nji in pri-
hodnji praksi zdravstvenega varstva. Ta pregled prob-
lematike in izbranih izkusSenj s sodelovalno prakso bo
medicinskim sestram pomagal pri dolo¢anju najboljsih
razmer pri odlocanju za sodelovalno prakso.

Globalizacija in reforma zdravstvenega varstva

Globalizacija in reforma zdravstvenega varstva sta
prinesli pozitivne in negativne ucinke ter rezultate. Ta
monografija pojasnjuje koncepte v zvezi z globalizacijo in
reformo zdravstvenega sistema. Njen namen je pomagati
zdravstveni negi, da se sooci z izzivi in implikacijami teh
procesov, prispevati k ucinkovitemu nacrtovanju in
razvijanju politik ter k uc¢inkovitemu upravljanju na na-
jpomembnejsSih podrocjih. Knjiga predstavlja glavne
izzive in podrocja delovanja ter strategije, ki so rele-
vantne za zdravstveno nego.

Uvajanje pisanja receptov, ki ga opravljajo medi-
cinske sestre

Seznam zdravil in obseg, v katerem medicinske sestre
piSejo recepte, se je povecal v svetovhem merilu. Ta
monografija predstavlja najnovejSe informacije v zvezi z
izdajanjem receptov v zdravstveni negi, opisuje trenutno
prakso in daje primere uveljavljanja novih razvojnih pre-
mikov.

Trendi in problematika patronaZne zdravstvene
nege

To besedilo opisuje sedanje stanje in prakso
zdravstvene nege v patronazni zdravstveni negi, opaZzan-
ja z obiskov na terenu, pogovore s patronaznimi medi-
cinskimi sestrami ter obSiren pregled literature. Poleg
tega besedilo navaja trende in problematiko patronaZne
zdravstvene nege, vsebuje pa tudi razprave o prihodnjih
usmeritvah ter izzivih, s katerimi se sooca praksa pa-
tronazne zdravstvene nege.

Merjenje delovnih obremenitev pri dolocanju ravni
zaposlovanja

Zaradi nizkih ravni zaposlovanja in éedalje vedjih de-
lovnih obremenitev je tezko ohranjati kakovost nege bol-
nikov. Pri odlo¢anju o ustreznih ravneh zaposlovanja, ki
zagotavljajo kakovost nege, je bistveno, da najdemo us-
trezno orodje za merjenje delovnih obremenitev. V zad-

njih letih se je vec pozornosti namenjalo uporabi orodij za
merjenje delovnih obremenitev, s katerimi se dolo¢a min-
imalno raven zaposlovanja medicinskih sester. Ta mono-
grafija pregleduje kompleksnost dela medicinskih sester
ter izzive in orodja za dolocanje varnih ravni zaposlo-
vanja.

IND 2004: Medicinske sestre delajo z revnimi in se
bojujejo proti revscini

Ta raznovrstna zbirka orodij je namenjena osvescanju
medicinskih sester glede povezav med revscino in zdrav-
jem ter ponuja dejanja in strategije za zmanjSevanje
revscine in izboljSevanje zdravja. Slabo zdravje je glavna
ovira za druZbeni in gospodarski razvoj. Dejanja, ki jih iz-
vajajo medicinske sestre za promocijo zdravija,
preprecevanje bolezni, lajSanja trpljenja in pomoc¢ pri
zdravljenju ter rehabilitaciji, lahko ljudem pomagajo v
smeri zdravega in produktivnega  Zivljenja.
Osnovna nacela zdravstvene nege Mednarodnega sveta
medicinskih sester (nova izdaja) Sodobno temeljno delo
o zdravstveni negi (avtorica je Virginia Henderson) je
pomembno za medicinske sestre in bolnike v vseh
okoljih. Prevedeno je v 29 jezikov, uporablja se v Solah
zdravstvene nege po vsem svetu.

Omenjena pravkar objavljena besedila so na voljo v
omreZni knjigarni Mednarodnega sveta medicinskih ses-
ter na naslovu http://www.icn.ch/bookshop.htm.
Publikacije se lahko narocijo tudi tako, da se obrnete na
Danielle Turin, ICN, 3, place Jean-Marteau, 1201 Zeneva,
Svica, elektronski naslov: turin@icn.ch

Za dodatne informacije se obrnite
na Lindo Carrier-Walker

Tel.: (+41 22) 908 0100 — faks: (+41 22) 908 0101

Elektronski naslov: carrwalk@icn.ch —
Spletno mesto: www.icn.ch
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“IMAMO ZAKON”

Priprave na sejo Drzavnega zbora, na kateri bi spreje-
mali zakonodajo, ki bo urejala polozaj zdravstvene nege
in njenih izvajalcev, segajo dale¢ nazaj. Zacetek nosi da-
tum 1. 8. 1990, ko je naso Zvezo drustev medicinskih ses-
ter in zdravstvenih tehnikov Slovenije takratni
Republiski sekretariat za zdravstveno in socialno varstvo
zaprosil za sodelovanje pri oblikovanju tez Zakona o
zdravstvenem varstvu oziroma moznosti dveh zakonov
— zakona o zdravstvu in zakona o zdravstvenem
zavarovanju. Stekla je akcija in Ze 10. 9. 1990 smo poslali
obsezen sklop pripomb na teze in med drugim zapisali:

1. Zakon je preobsezen, zato podpiramo moznost delitve
na dva zakona — na Zakon o zdravstvu in Zakon o
zdravstvenem zavarovanju.

2. Zakon je preve¢ usmerjen na zdravstveno varstvo
posameznika in privatno prakso, premalo govori o na-
cionalnem zdravstvenem varstvu oziroma o zdrav-
stvenem varstvu populacije in preventivi.

3. V vseh alinejah, kjer je govora o zdravstvenem varstvu
ali samem zdravljenju, bi morala biti enakopravno za-
jeta tudi zdravstvena nega, saj je svojo nezamenljivo
vlogo ze dokazala in je tudi sicer ni mogoce izlociti iz
samega procesa zdravstvenega varstva. Nastajajoca
zakonodaja s podrocja zdravstvenega varstva se prav
gotovo Zeli priblizati svetovni zakonodaji, ki pa je Ze
postavila zdravstveno nego na mesto, ki ji pripada.

4. Zasebna zdravstvena dejavnost naj se dimprej
omogoci, vendar strogo loceno od redne oblike. Mozni
naj bosta samo dve obliki kot redno ali samostojno de-
lo. Lastnistvo sredstev mora biti loceno.

5. Soglasamo, da je v Zakon potrebno uvesti novo in us-
treznejso terminologijo zdravstvenega varstva. Pri tem
ne smemo prezreti, da so zdravstveni delavci lahko
samo delavci s konc¢ano zdravstveno $olo (ne z drugo
ustrezno Solo — zdravstveni sodelavci).

6. V tezah ni dovolj upostevana vloga vseh zdravstvenih
ved ter pomen multidisciplinarnih timov.

7. Potrebno je natan¢neje opredeliti vlogo zdravstvenih
delavcev v pogledih, kdo je zdravstveni delavec,
doreci je treba njihovo odgovornost in kompetence.

8. Zavzemamo se za ustanovitev zdravstvene zbornice
vseh zdravstvenih delavcev in ne le zdravniske.

9. Dolzina pripravnistva je nerazumljivo razlicno dolga
za posamezne profile s konc¢ano visjo oziroma visoko
izobrazbo. Pripravnis$tvo ne bi smelo biti volontersko.

10. Usposabljanje in izpopolnjevanje zdravstvenih
delavcev (in sodelavcev) — organizirana oblika -
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glede na razvoj in potrebe zdravstva je minimum us-
posabljanja in izobraZevanja kot dolznost zelo nizko
postavljen.

T

delavce v Ljubljani, ki Ze vrsto let redno poteka.

Dopisano: s ponosom lahko re¢emo, da se nasa vizi-
ja in nasi predlogi danes uresnicujejo.

Kaj smo pisali kot pripombe, od leta 1992 do 12. 7.
2004, smo Vas sproti obvescali. Ko je bil Zakon o
zdravstveni dejavnosti 1992 sprejet, smo v skladu z 87.
¢lenom takoj ustanovili in organizirali v sklopu Zveze
drustev medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov
Slovenije Se Zbornico zdravstvene nege Slovenije ter ne
glede na to, da nismo dobili nobenih sredstev, zaceli s
prvim registrom c¢lanov, izvajali strokovne obiske, ob-
likovali pravilnike o strokovnem nadzoru, pripravili
samostojni zakon o dejavnosti zdravstvene nege in ga
uskladili na Ministrstvu za zdravje ter 8e bi lahko
nastevali — preprosto, delali smo za interese ¢lanstva,
stroke in prebivalstva.

Dan pred 38. sejo Drzavnega zbora smo vse
poslanke in poslance nagovorili s pismom:

Spostovane poslanke, spostovani poslanci!

Jutri, v torek, 13. julija 2004, boste na 38. redni seji
Drzavnega zbora ponovno obravnavali Predlog zakona o
dopolnitvah zakona o zdravstveni dejavnosti — ZZDej-H
— skraj$ani postopek — EPA 1212.

Pred vami bo predlog mati¢nega odbora za zdravst-
vo, delo, druZzino, socialno politiko in invalide, ki je
povzel amandmaje vlade Republike Slovenije, pri obliko-
vanju katerih smo tokrat sodelovali. Za nas pomenijo
amandmaji zakljucek dvanajstletnih prizadevanj za za-
konsko ureditev na podrocdju dejavnosti zdravstvene
nege in konéno moznost za pridobitev javnih pooblastil.

Kot ze velikokrat doslej, se ponovno obra¢amo na Vas
s pros$njo, da tokrat predlog podprete predvsem zaradi
strokovnih argumentov in pripravljenosti vlade, da na ta
nacin razresi nakopiceno problematiko v zdravstvenih
strokah, posebej pa v najvecji poklicni skupini v
zdravstvu — med izvajalci zdravstvene nege.

Zahvaljujemo se Vam, da boste prepoznali pomen in’
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potrebo po zakonski ureditvi tega podrogja ter ta pred-
log podprli. S tem boste pokazali, da vam je pomembna
skrb za drZavljane, ki so vas izvolili in pred katere boste
morda stopili tudi v naslednjem mandatu.

Predsednica Zbornice zdravstvene nege Slovenije —

Zveze drustev medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov
Slovenije

Mag. Bojana Filej

13. julij — 38. seja DrZavnega zbora — na koncu dne- |
va z 59 glasovi sprejet zakon

S 13. julijem 2004 se je zakljuci prvi del aktivnosti, ki
je plod strokovnih argumentov in politi¢nih aktivnosti
znotraj civilne druZbe in zdruZenj, vlade R Slovenije,
Ministrstva za zdravje, Odbora za zdravstvo, delo,
druZino, socialno politiko in invalide, DrZzavnega sveta in
konéno Drzavnega zbora, ki je na svoji 38. seji med
drugim tudi priznal, da so se stvari predolgo vlekle in
prestavljale ter da je s tem bila veliki vecini zdravstvenih
delavcev storjena krivica.

V Uradnem listu st. 80/23. 7. 2004 je na
straneh 9723 in 9724 objavljeno besedilo
zakona, ki se glasi.

3536. Zakon o dopolnitvah Zakona o zdravstveni
dejavnosti (ZZDej-H)

Na podlagi druge alinee prvega odstavka 107. ¢lena
in prvega odstavka 91. ¢lena Ustave Republike Slovenije
izdajam

UKAZ
o razglasitvi Zakona o dopolnitvah Zakona

o zdravstveni dejavnosti (ZZDej-H)

Razglasam Zakon o dopolnitvah Zakona o Zdravstveni
dejavnosti (ZZDej-H), ki ga je sprejel Drzavni zbor
Republike Slovenije na seji 13. julija 2004.

St. 001-22-147/04
Ljubljana, dne 21. julija 2004

Dr. Janez Drnovsek Lr.
Predsednik
Republike Slovenije

ZAKON

O DOPOLNITVAH ZAKONA O
ZDRAVSTVENI

DEJAVNOSTI (ZZDej - H)

1. clen
V zakonu o zdravstveni dejavnosti (Uradni list RS, t.

36/04 — uradno preciséeno besedilo) se za petim
odstavkom 64. ¢lena dodajo novi Sesti do osmi odstavek,

ki se glasijo:

»Poleg pogojev iz prej$njega odstavka morajo biti za
samostojno opravljanje dela v zdravstveni dejavnosti iz-
vajalci posameznih zdravstvenih poklicev oziroma s
posameznih podrodij vpisani v register in imeti veljavno
licenco. Poklice in podrodja, za katere velja to dolo¢ilo, v
posebnem seznamu doloci minister, pristojen za zdravje,
pri ¢emer poleg nacela smotrnosti uposteva zahtevano
stopnjo izobrazbe in odgovornost za odlocitve, ki vpliva-
jo na zdravstveno obravnavo, ter razvoj medicinske dok-
trine in medicinske tehnologije pri varovanju zdravja,
preprecevanju, odkrivanju in zdravljenju bolnikov in
poskodovancev. Nalogi vodenja registra in podeljevanja
licenc lahko minister, pristojen za zdravje, podeli zborni-
ci ali strokovnemu zdruZenju.

Licenca se podeli za dolocen ¢as — za dobo sedmih let,
podaljsati pa jo je moZzno na podlagi dokazil o strokovni
usposobljenosti za nadaljnje delo. V primeru ugotovl-
jenih vedjih strokovnih napak je moZen odvzem licence.
Podrobnejse dolocbe o nacinu, organih, evidenci in
postopku pri odloc¢anju o podelitvi, podaljSanju in odvze-
mu licence se dolo¢ijo v pravilniku, ki ga za zdravstvene
delavce in zdravstvene sodelavce v poklicih ali dejavnos-
tih, za katere je javno pooblastilo za to podeljeno pristo-
jni zbornici ali strokovnemu zdruZenju, sprejme pristojna
zbornica ali strokovno zdruZenje v soglasju z ministrom,
pristojnim za zdravje, za druge zdravstvene delavce in
zdravstvene sodelavce pa minister, pristojen za zdravije.

V registru iz Sestega odstavka tega clena se vodijo
naslednji podatki:
® osebno ime,

@ datum in kraj rojstva,

@ stalno oziroma zacasno prebivalisce,

e drzavljanstvo,

@ podatki o diplomi, strokovnem izpitu, specializaciji in
pridobljenih dodatnih znanjih,

e datum in podrodje pridobljenih znanstvenih in peda-
goskih nazivov,

@ clanstvo v domacih in tujih strokovnih zdruZenjih,

e izjava o uveljavljanju pravice do ugovora vesti,

e drugi podatki, ki so potrebni za opravljanje nalog in
javnih pooblastil.«
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2. ¢len
68. ¢len se spremeni tako, da se glasi:

»Zdravstveni delavci in zdravstveni sodelavci z visjo
ali strokovno izobrazbo ali univerzitetno izobrazbo se za
opravljanje zahtevnejsih nalog zdravstvene dejavnosti
specializirajo na posameznih ozjih zdravstvenih
strokovnih podrogjih.

Vrste, trajanje in vsebino specializacije, postopek
opravljanja specialisti¢cnega izpita ter imenovanje izpitne
komisije za zdravstvene delavce in zdravstvene
sodelavce v poklicih ali dejavnostih, za katere je javno
pooblastilo za to podeljeno pristojni zbornici ali
strokovnemu zdruZzenju, doloci pristojna zbornica ali
strokovno zdruZenje v soglasju z ministrstvom, pristojn-
im za zdravje, za druge zdravstvene delavce in
zdravstvene sodelavce pa minister, pristojen za zdravje.«

3. clen
87.b ¢len se spremeni tako, da se glasi:

»V zbornico ali strokovno zdruZenje iz 87. ¢lena tega
zakona se lahko, glede na interes, vkljucujejo tudi pravne
osebe. Ime zbornice oziroma strokovnega zdruZenja mo-
ra vsebovati tudi besedo »zbornica« ali »strokovno
zdruZenje«.

4. ¢len

Za 87.b ¢lenom se dodajo novi 87.c do 87.f ¢leni, ki se
glasijo:

»87.c clen

Zbornica ali strokovno zdruZenje, ki mu minister,
pristojen za zdravje, podeli pooblastilo, opravlja kot
javno pooblastilo naslednje naloge:

e vodi register izvajalcev posamezne zdravstvene de-
javnosti;

® izdaja potrdila o vpisu in izbrisu iz registra za zasebne
izvajalce;

®-izvaja strokovni nadzor s svetovanjem;

® izdaja, podaljSuje in odvzema licence izvajalcem
posamezne zdravstvene dejavnosti;

® nacrtuje specializacije in specialisti¢ne izpite;

® v soglasju z ministrom, pristojnim za zdravje, izda
pravilnike, s katerimi podrobneje uredi podrocje, na
katerem izvaja naloge javnega pooblastila;

® v soglasju z ministrom, pristojnim za zdravje, doloca
priporocene tarife za izvajalce.

Pri izvajanju nalog iz tega clena zbornica ali
strokovno zdruZenje uposteva zakon, ki ureja splosni up-
ravni postopek in zakon, ki ureja spor. Zoper odlocitev
zbornice oziroma strokovnega zdruZenja je dovoljena pri-
tozba na ministrstvo, pristojno za zdravije.

Izvajanje nalog, ki jih zbornica oziroma strokovno
zdruzenje opravlja kot javno pooblastilo, nadzira min-
istrstvo, pristojno za zdravije.

87.d ¢len

Zbornica ali strokovno zdruZenje ministru, pristojne-

n SEPTEMBER 2004

mu za zdravje, lahko poda pobudo z obrazloZenim in-
teresom za izvajanje javnih pooblastil. Minister, pristojen
za zdravje, ob upostevanju javnega interesa ter nacela
racionalne rabe javnega premoZenja odlo¢i o pobudi v
roku enega meseca od njenega prejema. Zacetek postop-
ka podelitve javnega pooblastila se objavi v Uradnem lis-
tu Republike Slovenije. Izbira se opravi na javnem
natecaju ob smiselni uporabi dolocb zakona, ki ureja jav-
na narocila, o javnem razpisu.

87.e ¢len

Zbornica ali strokovno zdruZenje, kateremu se podeli
javno pooblastilo, mora ob prijavi v postopek podelitve
javnega pooblastila izpolnjevati najmanj naslednja meri-
la:

@ imeti mora v¢lanjenih najmanj 60 % vseh zdravstvenih
delavcev, ki izvajajo naloge s podrocja delovanja zbornice
ali strokovnega zdruZenja;

e delovati mora na podrodju zagotavljanja strokovnosti
in kakovosti v posameznem poklicu oziroma na
podrodju, ki ga pokriva;

® delovati mora na podrodju celotne drzave;

® imeti mora usposobljene kadre za izvajanje javnih
pooblastil;

® imeti mora vzpostavljeno vso infrastrukturo za
ucdinkovito izvajanje javnih pooblastil;

® podati mora izracun stroskov izvajanja javnih
pooblastil.

Minister, pristojen za zdravje, glede na izpolnjevanje
meril izda odlo¢bo v upravnem postopku, za katero
posamezni zbornici oziroma strokovnemu zdruZenju
podeli pooblastilo za opravljanje vseh ali posameznih na-
log iz 87.c clena.

Odloc¢ba o dodelitvi javnih pooblastil se objavi v
Uradnem listu Republike Slovenije.

87.f ¢len

Minister, pristojen za zdravje, lahko podeljeno
pooblastilo omeji ali odvzame, ¢e ugotovi, da izvajalec ne
izpolnjuje dodeljenih javnih pooblastil, in jih zancne iz-
vajati v okviru ministrstva, pristojnega za zdravije, ali jih
dodeli drugi organizaciji v skladu s postopkom iz tega
zakona.

Odloc¢ba o odvzemu javnega pooblastila se objavi v
Uradnem listu Republike Slovenije.«

5. ¢len

Ta zakon zacne veljati petnajsti dan po objavi v
Uradnem listu Republike Slovenije.

St. 501-01/91-1/69
Ljubljana, dne 13. julija 2004
EPA 1212-1IT
Predsednik
Drzavnega zbora
Republike Slovenije
Feri Horvat L.r.
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16. julija 2004 smo sklicali novinarsko konferenco,
na kateri smo Stevilne novinarje seznanili z doseZenim
uspehom. Predsednica Zbornice - Zveze, mag. Bojana
Filej, je na novinarski konferenci povedala: »Zbornica
zdravstvene nege Slovenije — Zveza drustev medicinskih
sester in zdravstvenih tehnikov si je od oblikovanja prve
zdravstvene zakonodaje, to je od leta 1990 dalje, prizade-
vala zakonsko urediti status stroke in njenih izvajalcev.
Kljub naporom je zdravstvena zakonodaja, sprejeta leta
1992, zmogla le 87. ¢len, ki je omogocal zdruZevanje v
poklicne zbornice tudi drugim zdravstvenim delavcem,
seveda brez sodelovanja drzave.

Medicinske sestre so sledile temu ¢lenu in 15. 12. 1992
znotraj Zveze drustev medicinskih sester in zdravstvenih
tehnikov Slovenije organizirale Zbornico zdravstvene
nege Slovenije in pricele z vodenjem registra ¢lanov
oziroma izvajalcev zdravstvene nege in z izvajanjem
strokovnih obiskov s svetovanjem na podrodju
zdravstvene nege.

Da je zakonska ureditev dejavnosti zdravstvene nege
in babiske nege v evropskem prostoru nekaj obic¢ajnega,
pricajo samostojni zakoni o dejavnosti zdravstvene in
babiske nege v Avstriji, Belgiji, Danski, Finski, Franciji,
Nemciji, Gr¢iji, Irski, Luksemburgu, Portugalski, gpam‘ji,
Angliji, Madzarski, Malti, Poljski, Slovaski in Cipru,
Belgija, Danska in Malta pa imajo to podrocje urejeno v
drugi zakonodaji, ter Ceska, ki ima urejeno registracijo
medicinskih sester preko drZzavnega zdruzenja medicin-
skih sester. Minister za zdravstvo je na pritisk Zbornice —
Zveze leta 1998 izdal sklep, s katerim je imenoval de-
lovno skupino z nalogo izdelati predlog zakona o
zdravstveni negi. Predlog =zakona o dejavnosti
zdravstvene nege je bil leta 2000 usklajen z obstojeco za-
konodajo in predstavljen S$irSi strokovni javnosti ter
Zdravstvenemu svetu Ministrstva za zdravstvo.

Cilji zakonske ureditve dejavnosti zdravstvene in
babiske nege so bili na eni strani varnost drzavljanov
pred nekakovostnim in nestrokovnim izvajanjem
zdravstvene in babiske nege, na drugi strani pa varnost
izvajalcev samih, saj bi bile z zakonom natan¢no zapisane
njihove kompetence, Se zlasti po vstopu v Evropsko uni-
jo in zaradi prostega pretoka delovne sile. Tudi Evropska
komisija, ki je leta 2002 obiskala Slovenijo, je zahtevala,
da se vzpostavi register aktivnih izvajalcev zdravstvene
in babiske nege, iz katerega bo razvidno, kdo sme izvajati
zdravstveno in babisko nego.

Skupina poslancev Drzavnega zbora R Slovenije s pr-
vo podpisanim Francetom Cukjatijem je 24. 3. 2004
vlozila v parlamentarno obravnavo Predlog zakona o
dopolnitvah zakona o zdravstveni dejavnosti ter predla-
gala spremembe ¢lenov, s katerimi bi opredelili dejavnost
zdravstvene in babiSke nege, izvajalce, pogoje za izvajan-
je dejavnosti (register, dovoljenje za samostojno opravl-
janje zdravstvene in babiSke nege), specializacije, naloge
Zbornice — Zveze ter javna pooblastila Zbornice — Zveze

(podeljevanje, podaljSevanje in odvzem dovoljenja za
samostojno delo; vodenje registra medicinskih sester,
babic in zdravstvenih tehnikov v Republiki Sloveniji; iz-
vajanje strokovnega nadzora s svetovanjem).

Po ponovni obravnavi na maticnem odboru
Drzavnega zbora za zdravstvo, delo, druZino, socialno
politiko in invalide se je zacel prvi odprti dialog z
Ministrstvom za zdravje in drugimi zbornicami in
zdruZenji, ki so organizirana na podrocju zdravstva in
nimajo javnih pooblastil. V oblikovanje amandmajev
so se poleg ekipe Ministrstva za zdravje in ministra
prof. dr. Dusana Kebra aktivno vkljucili Se predsednik
odbora gospod Stanislav Brenci¢ in poslanec Ljubo
Germic. Predlog zakona o dopolnitvah zakona o
zdravstveni dejavnosti je tako postavil v enakopraven
poloZaj vse poklice v zdravstveni dejavnosti, s cimer so
bila upostevana stalisca Ustavnega sodisca, da se javna
pooblastila podeli na podlagi zakona.

Novela zakona je bila 13. 7. 2004 sprejeta v
Drzavnem zboru in s tem so bila uresnic¢ena dolgoletna
prizadevanja ne le medicinskih sester, temvec tudi
drugih zdravstvenih delavcev, ki se zavedajo, da sta
zagotavljanje zdravja in kakovosti Zivljenja izhodiSc¢na
cilja druzbenega in gospodarskega razvoja. Izvajalci
zdravstvene nege in babiske nege k doseganju teh cil-
jev veliko prispevamo, saj tvorimo najvecjo skupino
zdravstvenih delavcev, hkrati pa predstavljamo prebi-
valcem tudi prvi stik s sistemom zdravstvenega varstva
in smo edini poklic, ki je z vsakim clovekom v stiku
vsaj enkrat v ¢asu njegovega Zivljenja.«

V skladu s sprejetim zakonom in 87.d ¢lenom tega za-
kona smo takoj ob pricetku veljavnosti zakona ministru
za zdravje podali pobudo z izkazanim interesom za izva-
janje javnih pooblastil za vodenje registra izvajalcev
zdravstvene nege in babike nege, za izdajanje potrdil o
vpisu in izbrisu iz registra za zasebne izvajalce, za izva-
janje strokovnega nadzora s svetovanjem, za izdajanje,
podaljSevanje in odvzemanje licence izvajalcem in za
nadrtovanje specializacij in specialisti¢nih izpitov.

Zahvaljujemo se vsem, clanicam in clanom, zavodom in tu-
di vsem drugim, ki ste nam izrazili Cestitke — to so bile Cestitke
vsem nam, ki ste in smo vztrajali. V vednost Vam posredujemo
Cestitko predsednice in izorsne direktorice ICN, ki smo jih takoj
obuestili o doseZenem uspehu. in ki nam ponujata Se naprej vso
pomoc¢ in podporo.
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Mrs. Bojana Filej

President

Ms. Petra Kersnic

General Secretary

Nurses Association of Slovenia
Vidovdanska 9

1000 Ljubljana

Slovenia

9 August 2004

Dear Bojana and Petra,

Re: Slovenian parliament’s adoption of the change of the existing law on
health care

Congratulations on behalf of the ICN Board and staff. We know how hard you
worked for this and it is a fantastic accomplishment.

Public safety and well being, through professional regulation, is an important part

of the development of health care and the discipline. It is a responsibility nursing
has sought, defended, and consistently upheld. | am sure health care in Slovenia

will benefit.
Again, our congratulations. Please let us know if we can be of any assistance.
Yours sincerely,

O A I~

Judith A. Oulton
thef Executive Officer

c.c. Ms. Christine Hancock, ICN President



AKTUALNO

Darinka Klemenc

-----------------------

CE HOCEMO V POLITIKO,
MORAMO VANJO VSTOPITI!

Jesenske volitve poslancev slovenskega parlamenta so prinesle v vrste slovenskih medicinskih sester, zdravstvenih
tehnikov in babic odlogitey, da je pridel &as, ko smo sposobni s svojim aktivnim delovanjem in potencialom tudi v
politiki prispevati k uresni¢evanju nasih poklicnih in zasebnih ambicij, potreb., Zelja in izkusenj, vse to v luéi
izboljsevanja kakovosti Zivljenja ljudi tako nasih klientov /pacientov/ bolnikov/ varovancev kot nase poklicne

skupine in nas samih.

Skrb za cloveka kot osrednje gibalo nasega delovan-
ja.smo zaznali za zacetek v programu »Junijske liste, ki
nam je prva prisla naproti in nas povabila k sodelovanju.
Njihovo geslo: »Ambasadorji ljudi« zaobjema vse tiste,
ki jih tudi izvajalci zdravstvene nege pri svojem vsakod-
nevnem delu najpogosteje srecujemo: vse zdrave, kjer
delujemo preventivno oz. zdravstveno vzgojno, potem
pa mnozico bolnih, invalidov, starih, revnih, skupin ljudi
s posebnimi potrebami, odrinjenih na rob druzbe in po-
moci potrebnih. Ocenjuje se, da je v Sloveniji okoli 300 ti-
soc revnih, 160 tiso¢ invalidov, 100 tiso¢ brezposelnih, kar
tretjino prebivalstva predstavljajo starejsi.

Moci smo zdruzili civilna druZba, torej regijska
drustva, povezana v Zbornico zdravstvene nege
Slovenije - Zvezo druStev medicinskih sester in
zdravstvenih tehnikov Slovenije - ki je prav pred
kratkim dobila zakonsko podlago za svoje pravo
»zborni¢no« delovanje in Sindikat delavcev v
zdravstveni negi Slovenije in javno podprli program
Junijske liste Ze na tiskovni konferenci 27. junija letos v
Ljubljani. V imenu zgoraj omenjenih zdruZenj so na
$tevilnih novinarskih konferencah Junijske liste po
Sloveniji posamezni predstavniki predstavili nase skup-
ne poglede, saj smo ocenili, da so to tudi vsebine nasega
delovanja. Prav izvajalci zdravstvene nege smo tisti, ki
pristopamo k posamezniku kot ¢loveku z individualnimi
potrebami, spremljamo njegove potrebe, stiske, skrbi vse
zivljenje, od rojstva do smrti. Program omenjene liste
predvideva zavzemanje za tak model zdravstvenega in
socialnega varstva, ki bo posebno pozornost posvecal
ranljivim skupinam prebivalstva. Tako se zavzemajo za
razvitje boljSega modela zdravstva, ki bo pomenil enako-
pravnejsi dostop do zdravstvenih storitev, s posebnim
poudarkom na starostnikih, invalidih, brezposelnih,
brezdomcih in drugih ranljivih skupinah, za ureditev po-
dro¢ja komplementarnega in naravnega zdravilstva in
vkljucevanje le tega v zdravstveni sistem, za povecevan-
je ob¢utljivosti za pojave nasilja v nasi druzbi, njihovo
prepoznavanje in ustrezno ukrepanje, za ustreznejsi po-

lozaj zdravstvenih delavcev in drugo. Podrodja delovan-
ja so 8e: izobraZevanje, problem nizke rodnosti, skrb za
zdravo, varno okolje.

Glede na na$ zacetni zagon, za navdusenje, ki je za-
vladalo v nekaterih okoljih in pri posameznih kolegicah
in kolegih, pripravljenost sodelovati v politiki, si ne
moremo drugega kot Cestitati, da smo se konc¢no pre-
budili tudi na tem za nas Se vedno tabu podrodju. Zelo
aktivno se je vkljucil tudi stanovski sindikat; ugotavl-
jamo, da imamo kar dobro narejene mreZe nasih organi-
zacij, kar pomeni, da je pretok informacij teoreti¢no zago-
tovljen. Prakticno pa: kakor kje in predvsem se nam ne
ljubi nekaj konkretnega storiti, torej odpraviti se na up-
ravno enoto bivalis¢a in oddati svojo podporo. In to je
najtezje v velikih mestih, kjer imamo vso to pred no-
SOmLE . St To pa je Ze zgodba, kjer je teorije skregana s
prakso, saj imamo polna usta besed, kako moramo zaceti
politi¢no delovati.

Ob volitvah je na vseh nas, da nase kandidate in kan-
didatke podpremo, jih volimo v svojih volilnih okroZjih
in enotah. Pa Se nekaj: ne glede na to, da je Junijska lista
nestrankarska (to ne pomeni apoliti¢na, saj je njen cilj
spraviti svoje predstavnike v parlament), se ne bojmo
odpreti tudi drugih politicnih opcij in kart, ¢e smo se tako
odlo¢ili. Verjamemo, da smo prerasli svoje dolgoletne za-
vore in pomisleke in podprimo vsako/vsakega, ki se bo
spustil v politicne vode, ne glede na kateri strankarski
listi se je odlocil kandidirati. Nenazadnje je to njegova
drzavljanska pravica in dolznost. Nasa pa, da prestudi-
ramo program stranke, liste ali Cesarkoli Ze, ki nam na-
jbolj odgovarja. Zato smo si dovolili javno podpreti
Junijsko listi in Zelimo ji uspeha, s tem pa tudi nasim kan-
didatom. Po svoji presoji in brez fige v Zepu podprimo
vse tiste, za katere ocenjujemo, da nam bodo v pomo¢ in
korist v naslednjem parlamentarnem obdobju. Naj
letodnje volitve pokaZejo, ¢esa smo sposobni, koliko
zmoremo in koliko lekcij iz demokracije smo se Zze
naucili.
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PREDSTAVITEV NEKATERIH PROJEKTOV NA
PODROCJU KAKOVOSTI IN RAZVOJA
ZDRAVSTVENE NEGE V KLINICNEM CENTRU

LUUBLJANA

Kakovost v zdravstveni negi je pojem, ki smo ga zaeli v Kliniénem centru sistematiéno razvijati v 90. letih
prej$njega stoletja. V letu 2000 je Zbornica zdravstvene nege Slovenije — Zveza drustev medicinskih sester in
zdravstvenih tehnikov Slovenije izdala dokument Nacionalne smernice za zagotavljanje kakovosti v zdravstveni
negi. Smernice se nanasajo na $est podrocij zdravstvene nege: temeline vrednote in efiéna nacela v zdravstveni
negi, celostna obravnava bolnika/varovanca, zagotavljanje varnosti bolnika/varovanca, organizacija
zdravstvene nege, raziskovanje kakovosti v zdravstveni negi ter zdravstvena vzgoja in izobraZevanje
bolnikov/varovancev in svojcev. V okviru podrodja organizacije zdravstvene nege, ki mora biti (upostevajoé
nacionalne smernice) organizirano tako, da omogoéa doseganije kakovosti v zdravstveni negi, se tevilo izvajalcev
zdravstvene nege dologa na podlagi strokovnih kadrovskih standardov ob upostevaniju kategorizacije zahtevnosti

zdravstvene nege.

Sem clanica Skupine za kakovost in razvoj
zdravstvene nege v Klinicnem centru. Trenutno se moje
osnovno podrocje delovanja dotika razvoja sistema kat-
egorizacije zahtevnosti zdravstvene nege, ki bo ustrezal
zahtevam slovenskega prostora.

To je metoda razvrscanja bolnikov v kategorije glede
na posebnosti 0z. potrebe po zdravstveni negi. Osnovni
namen metode kategorizacije zahtevnosti zdravstvene
nege je kvantifikacija potreb po zdravstveni negi ter ob-
likovanje zanesljive metode izra¢unavanja potrebnega
negovalnega kadra. Metoda kategorizacije bolnikov, ki jo
uporabljamo v slovenskem prostoru, izhaja iz metode
San Joaquin, ki je bila razvita v ZDA leta 1979. To je fak-
torski sistem kategoriziranja, s katerim lahko razvrstimo
bolnika v eno od stirih kategorij na podlagi izpolnjenih
devetih kriterijev. Teoreti¢na podlaga kriterijev, s kateri-
mi ocenjujemo predvsem stopnjo neodvisnosti bolnika
pri izvajanju osnovnih Zivljenjskih aktivnosti, je model
samooskrbe, ki ga je razvila Dorotea Orem (svetovno
priznana teoreticarka s podrodja zdravstvene nege).

V slovenskem prostoru smo zaceli s projektnim uva-
janjem sistema kategorizacije leta 1995 v treh slovenskih
bolni$nicah: v Klinicnem centru, v Bolnisnici Golnik —
KOPA in na Psihiatri¢ni kliniki v Ljubljani. Raziskovalni
projekt — Uvajanje programa za zagotavljanje
kakovosti, sistema klasifikacije bolnikov na podrocju
zdravstvene nege —je potekal pet let. Rezultati raziskave
pa so pokazali, da je omenjeni sistem kategorizacije
primeren za uporabo v slovenskem prostoru. Zato je
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RazSirjeni strokovni kolegij zdravstvene nege pri
Ministrstvu za zdravje v zacetku leta 1999 podprl uved-
bo sistema kategorizacije v slovenske bolnisnice. Za zdaj
je omenjeni sistem uveden Ze v vecini slovenskih bol-
ni$nic. V zacetku leta 2003 je bil na republiski ravni us-
tanovljen Kolegij za poenotenje Slovenske kategorizacije
zahtevnosti bolnisnicne zdravstvene nege (SKZBZN) -
kot smo slovenskemu prostoru prilagojeni sistem kate-
gorizacije poimenovali na zadnjem sestanku kolegija — z
namenom, da ponovno preuci omenjeni sistem, poenoti
metodo dela in odpravi pomanjkljivosti, ki so se pokaza-
le ob uporabi. Podatki, ki jih pridobivamo s pomocjo
SKZBZN, bodo sluzili kot ena od klju¢nih informacij pri
izdelavi kadrovskih standardov za izvajalce zdravstvene
nege v slovenskih bolnisnicah.

V prihodnosti Zelimo oblikovali »raziskovalni odd-
elek«, kjer bi natanéno sledili dolocenim kazalcem
kakovosti ob spreminjanju razmer za delo, vpeljevanju
procesnih standardov, novih metod dela, dodatnemu
specificnemu izobraZevanju itd. Akcijske raziskave, ki bi
potekale na omenjenem oddelku, bi nam omogocile kon-
trolirano evalvacijo teorije v praksi in vpeljevanje
novosti, ki bi bile prej znanstveno utemeljene. Zavedamo
se namre¢, da nekateri koncepti, ki jih razvijajo in kot
uspesne uporabljajo v drugih kulturnih okoljih, za nase
okolje niso primerni.

Drugo podrocje mojega delovanja, ki je prav tako
povezano s kazalci kakovosti v zdravstvu, se nanasa na
merjenje zadovoljstva bolnikov. V Klini¢nem centru od
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UdeleZenke predstavitve dejavnosti zdravstvene nege KC Ljubljana, maj 2003; v drugi vrsti proa z leve mag.
Maja Klancénik Gruden, prof. zdr. vzg.

leta 1994 analiziramo zadovoljstvo bolnikov z
bolnisni¢no obravnavo z anketnim vprasalnikom. Stevilo
izpolnjenih vprasalnikov iz leta v leto narasca. V letu
2001 je izpolnilo vprasalnik 4365 hospitaliziranih oseb,
kar predstavlja 5,11 % od vseh bolnikov, sprejetih v naso
bolnidnico na zdravljenje. Vzorec ni reprezentativen,
vendar nam lahko prikaze okvirno sliko.

Na vprasanje, Kako ste bili zadovoljni z zdravljenjem v
nasi ustanovi?, je 58 % vprasanih odgovorilo, da so bili
zelo zadovoljni, 38 %, da so bili zadovoljni, 1,9 % jih ni bi-
lo zadovoljnih z zdravljenjem, medtem ko 2,2 % vprasnih
ni odgovorila na omenjeno vprasanje. Dobljeni rezultati
so zelo visoki, kar si razlagamo z dejstvom, da med
uporabniki v zdravstvu obstaja tendenca k vi§jemu ocen-
jevanju storitev zaradi neenakovrednega polozaja glede
na izvajalce storitev. Zato Ze pripravljamo nov vprasalnik
za bolnike, ki bo bolj usmerjen v specifi¢na podrodja, ki
so se pokazala kot pereca skozi odprto vprasnje: Predlogi,
pripombe, pritoZbe ali vase osebno mnenje, ki bi nam ga Zeleli
posredovati? Pripombe so se nanaSale predvsem na:
neustrezno urejenost prostorov in opreme, dolgotrajno
¢akanje ob sprejemu, na sprejem, neustrezno informiran-
je o bolezni, postopkih zdravljenja itd.

Tretje podrocje mojega delovanja, ki se mocno razvija
v svetu in pri nas, je podrocje intranetnih spletnih
strani. Mlade vede, kot je komunikologija, na podrodju
odnosov z notranjo javnostjo, vse bolj poudarjajo pomen
dobre komunikacije znotraj organizacije in njen vpliv na
konéne uporabnike storitev (v nasem primeru na bol-
nike). Razvita interna komunikacija znotraj organizacije
preko razliénih sredstev pomembno vpliva na zado-
voljstvo zaposlenih in posredno na vedje zadovoljstvo
bolnikov.

Za zdaj smo v okviru Skupine za pripravo intranetnih
spletnih strani na Podrodju za zdravstveno nego in oskr-
bo v zakljucni fazi izdelave omenjenih strani. Vsebovale
bodo aktualne informacije za zaposlene in pripravnike,
informacije s podrocja specialnih podrocij zdravstvene
nege, o internih strokovnih izobraZevanjih, o delovanju
projektnih skupin ter predstavitev vodstva zdravstvene
nege, filozofije in strategije organizacije ter vseh sluzb
zdravstvene nege in oskrbe, ki delujejo v okviru
Klini¢nega centra.

Prispevek je bil predstavljen na Dnevu odprtih vrat
Klinicnega centra Ljubljana v maju 2003.
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ZANIMIVI PROJEKTI ZDRAVSTVENE NEGE V

KLINICNEM CENTRU

Medicinske sestre v Klini¢nem centru samostojno ob-
likujemo ali sodelujemo pri razli¢nih strokovnih projek-
tih. Sama sodelujem na naslednjih podrodjih:
® sodelovanje pri oblikovanju klini¢nih poti za bolnike z
rakom debelega crevesa;

e izdelava standardiziranih opisov postopkov in
posegov zdravstvene nege;

@ sodelovanje v raziskovalni skupini, ki deluje pod okril-
jem Drustva medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov
Ljubljana.

1. Oblikovanje klini¢nih poti za bolnike z
rakom debelega crevesa in danke

Klini¢ne poti so nadgradnja vseslovenskih klini¢nih
smernic za obravnavo bolnikov z izbrano diagnozo in so
sestavni del preoblikovanja sistema zdravstvenega varst-
va. Klinicne poti se sestavljajo za posamezno
zdravstveno ustanovo, v splo$nih nacelih pa morajo
temeljiti na vseslovenskih smernicah. Na ravni ustanove
so klini¢ne poti organizacijske smernice za hitro in
ucinkovito prehajanje bolnika skozi postopke zdravljen-
ja. Klini¢ne poti vsebujejo pomembnejSe procese, v katere
vstopa bolnik v celoviti obravnavi, na procese pa se
nadalje veZejo kadri, ki sodelujejo, opredelitev njihovih
vlog in delovnih nalog ter ¢asovni in materialni standar-
di. Pri oblikovanju klini¢nih poti je pomembno sprotno
zagotavljanje kakovosti, kar pomeni, da moramo Ze v
samem nacrtovanju poteka procesov najprej izdelati pos-
netek stanja in v nadaljevanju vkljuciti kakovostne
strokovne spremembe, ki so opredeljene ali v vsesloven-
skih smernicah ali pa, ¢e niso posledica zaznanih potreb
iz prakse posameznih strok, izhajajo iz tujih strokovnih
dognanj (»evidence based practice«). Klini¢ne poti so kot
podlaga za spremljanje strokovnosti, saj so procesi in izi-
di bolnikovega napredovanja nacrtovani. V multidisci-
plinarnem pristopu so v klini¢nih poteh opredeljene
naloge posameznih zdravstvenih delavcev pri izbranem
bolniku in pricakovani izidi. Odstopanja od pricako-
vanih izidov zdravljenja so lahko posledica bolnikovega
individualnega odziva na zdravljenje, kar zapisujemo v
posebno dokumentacijo, ki je za spremljanje bolnika po
teh smernicah specifi¢na. Dolocena odstopanja pric¢ako-
vanih izidov so lahko posledica strokovnih poman-
jkljivosti, kar ugotavljamo z analizo poteka procesov in
analizo nepricakovanih izidov. Kakovost zagotavljamo s
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stalnim spremljanjem, analiziranjem in spreminjanjem
klini¢nih poti.

Klini¢ne poti omogocajo najbolj racionalno izrabo
bolnisni¢nih posteljnih kapacitet, virov, materialov in
sredstev. Ker je vecina postopkov nacrtovana vnaprej,
kliniéne poti omogocajo spremljanje cene in vrednosti
obravnave in prikaz stroskov ter nacrtovanje stroskov za
izbrano bolezen na drZavni ravni.

Klini¢ne poti so tudi kot u¢no gradivo in kot standard
za enovito obravnavo bolnikov, lahko so orodje za
strokovni nadzor, so podlaga za izdelavo specifi¢ne
dokumentacije za spremljanje bolnikov, podlaga za
sklepanje pogodb itd.

Pri oblikovanju klini¢nih poti vsaka stroka nacrtuje
lastno kakovostno sodelovanje v procesih, vendar v
povezovanju z drugimi strokami in skladno z bolnikovi-
mi cilji in pri¢akovanimi izidi.

Klini¢ni center je ena od treh pilotskih zdravstvenih
ustanov, ki so bile izbrane za izdelavo in poskusno uva-
janje klini¢nih poti v prakso. Vsaka ustanova nacrtuje
obravnavo bolnikov z drugo diagnozo; za Klini¢ni center
so bili izbrani bolniki z rakom debelega crevesa in danke,
pripravljajo pa se Ze tudi klini¢ne poti za obravnavo bol-
nikov po moZganski kapi.

V oblikovanje klini¢nih poti so aktivno vkljucene tudi
medicinske sestre, saj je podrocje zdravstvene nege po
vsebini najbolj obsezno podrodje, ki zagotavlja bolniku
24-urno neprekinjeno oskrbo, medtem ko se drugi
strokovni kadri pojavljajo v procesih ¢asovno omejeno.
Za zdravstveno nego pomeni izdelava klini¢nih poti tudi
velik izziv, saj je obstojeto prakso zdravstvene nege
potrebno opisati, analizirati, vstaviti strokovne smernice,
postaviti ali dopolniti standarde in kriterije kakovosti in
na podlagi analiz in pri¢akovanega stanja opredeliti min-
imalne in optimalne ¢asovne in kadrovske normative. To
pomeni zdruzevanje in dopolnjevanje vseh do sedaj ob-
stojecih posameznih strokovnih dokumentov, smernic in
standardov zdravstvene nege obenem z diagnozo opre-
deljenim bolnikom.

2. Izdelava standardiziranih opisov
postopkov in posegov zdravstvene nege

Za zagotavljanje kakovosti v zdravstveni negi so
potrebni tudi standardizirani opisi postopkov in
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posegov, ki zaposlenim omogocajo njihovo enotno izva-
janje po strokovnih kriterijih, bolnikom pa ustrezno
raven varnosti. Ker v zdravstveni negi Zal $e nimamo
enotnih strokovnih opisov postopkov in posegov, se v
vsaki ustanovi medicinske sestre same trudijo pri obliko-
vanje strokovnosti.

V Klini¢nem centru poteka izdelava standardiziranih
opisov postopkov zdravstvene nege nepretrgano Ze od
leta 1995, ko je bila sestavljena prva skupina za pripravo
opisov. Skupina se z leti spreminja in dopolnjuje z medi-
cinskimi sestrami posameznih strokovnih podro¢ij. Do
sedaj je bilo izdanih okrog 50 strokovno dogovorjenih
opisov postopkov zdravstvene nege. Vzrok za »pocasen«
napredek je v tem, da je potrebno za vsak osnutek opisa
postopka pregledati obstojeco tujo strokovno literaturo,
vkljuciti nase stanje in specifi¢ne zahteve, ga uskladiti s
strokovnimi ~ smernicami  posameznih  podrodij
zdravstvene nege (smernice bolnisni¢ne higiene, eti¢ne
usmeritve...), sestaviti predlog, ga posredovati kolegi-
cam v obravnavo in ga nenazadnje preveriti v praksi.

V lanskem in letosnjem letu smo se usmerili v pripra-
vo strokovnih opisov za vse oblike venskih pristopov —
venske kanile, venski katetri, dializni katetri itd. in za
pripravo zdravil za aplikacijo v telo. Predvidoma bo
celotni sklop opisov teh posegov, ki spadajo v podrodje
specialne zdravstvene nege, izSel Se v letosnjem letu.

3. Sodelovanje v raziskovalni skupini, ki
deluje pod okriljem Drustva medicinskih
sester in zdravstvenih tehnikov Ljubljana

Drustvo medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov
Ljubljana, ki vodi po Stevilu ¢lanov/ic v Sloveniji, ima
svoj sedez v Klinicnem centru. Zato je razumljivo, da
vecina vodstva Drustva in obcasno sodelujoc¢ih ¢lanov
izhaja prav iz Klini¢nega centra.

V letu 2001 je bila pri Drustvu oblikovana skupina za
raziskovanje, ki se je usmerila v SirSe raziskovanje na po-
drocju zdravstvene nege. V letu 2001 smo v obseZni an-
keti ugotavljali, kdo smo medicinske sestre v Sloveniji.
Na vprasanja s podrocja izobraZevanja, zadovoljstva na
delovnem mestu, samopodobe medicinskih sester,
eticnega razmisljanja, doZivljanja zdravja in zdravstvenih
navad medicinskih sester, gibalnih aktivnostih, prostega
Casa in uporabe kulturnih dobrin je odgovorilo 1067
medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov (od 2450 an-
ketiranih). Medicinske sestre in zdravstveni tehniki pred-

“stavljajo najstevilénej$o skupino v zdravstvu in analiza

podatkov, objavljena v zborniku z naslovom Medicinske
sestre v Sloveniji, ponuja druzbeno zanimive ugotovitve.

V letu 2002 se je raziskovalna skupina usmerila v od-
krivanje tancic s podrodja alternativnega in komplemen-
tarnega zdravilstva v povezavi z zdravstveno nego.
Ugotovitve so strnjene v privlacnem zborniku z
naslovom Spoznajmo komplementarno in naravno
zdravilstvo tudi v zdravstveni negi. Zanimanje za to po-
drogje, ki je bilo do nedavnega »prepovedana strokovna
tema, je med zaposlenimi v zdravstveni negi veliko, saj
smo predstavitev predavanj morali Ze ponoviti, pojavlja
pa se potreba Se po drugi ponovitvi. Odnos do omen-
jenega podrodja je v zdravstveni negi veliko bolj povezan
z eticnim odnosom do bolnika kot stalis¢a uradne medi-
cine.

LetoSnja raziskava DMSZT Ljubljana na podrocju
zdravstvene nege bo spet obseZna in usmerjena v etiko
oziroma v ugotavljanje eticnega odnosa zaposlenih v
zdravstveni negi do bolnika in spostovanje eti¢nih nacel.
Ob predstavitvi raziskave nacrtujemo sodelovanje
strokovnjakov z razliénih druZbenih podrocij, ki se po-
drobneje ukvarjajo z etiko, saj menimo, da je cas, da etiki
v zdravstvu damo poseben poudarek in bistveno vecjo
Sirino kot do sedaj.

= TRAVENOno avice @SIGVARIS)-

okazano ucinkovita preventiva proti otekanju nog €€€

> so odliéne nogavice,

Za vse nas, zenske in moske, ki

— prevec sedimo in se premalo gibljemo

— cutimo bolecine v nogah ali nam noge otekajo
Dokazano ucinkovita preventiva proti venski trombozi in otekanju nog.
Nova »Skinlife« tkanina z mikrovlakni diha in ohranja noge sveze,
preprecuje neprijeten vonj in alergije.

Da noge ne bodo vec bolele!
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Diafit d.o.o., tel. 02/ 674 08 52
Sp. Slemen 6, Selnica

: - Na voljo tudi v lekarnah in drugih specializiranih trgovinah : :
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Renata BATAS

...................

CELOSTNA OBRAVNAVA STOMISTA

Strokovno sre¢anije sekcije medicinskih sester v enterostomalni terapiji — 19. in 20. april 2004 v Skofii Loki

Sekcija medicinskih sester v enterostomalni terapiji je
z novim imenom (prej Sekcija medicinskih sester za
zdravstveno nego stom) in v zasedbi novega izvrsnega
odbora priredila dvodnevno strokovno srecanje za med-
icinske sestre na temo »CELOSTNA OBRAVNAVA
STOMISTA.« Letos je bila organizacija seminarja dodelje-
na medicinskim sestram, enterostomalnim terapevtkam
iz ljubljanske regije. Zato je bil v zacetku predstavljen
razvoj in delovanje enterostomalne terapije v ljubljanski
regiji.

Razvoj enterostomalne terapije

Enterostomalna terapija v ljubljanski regiji, njen
razvoj in zacetki delovanja segajo v leto 1978. Ga. Marija
Smoli¢ in ga. Metka Zima, takrat zaposleni na
Gastroenteroloski kirurski kliniki v KC, sta priceli na-
menjati vecjo pozornost bolnikom s ¢revesno stomo. Na
pobudo takratne glavne medicinske sestre Polone
Zupancic je bila 21. 11. 1987 ustanovljena Sekcija medicin-

Ga Polona ZUPANCIC,
vis.med.ses. tedaj
gl.med.sestra KC;.
pobudnica nastanka
sekcije

skih sester za zdravstveno nego stom in Sola za enteros-
tomalne terapevte. Prvo Solo za enterostomalne ter-
apevte je vodila ga. Metka ZIMA, ki se je izSolala v tujini
(diplomirala je na Clevelandski kliniki 1. 1980).

V Sloveniji je do sedaj izSolanih 50 enterostomalnih
terapevtk, od tega jih vec kot polovica (26) deluje na ob-
modju ljubljanske regije (15 v bolniSnici, 8 v patronaZni
sluzbi, 2 v zasebni dejavnosti, 1 v domu starejsih
obc¢anov).

Celostna obravnava stomista

Pojav raka na debelem crevesu in danki, ki je zelo
pogosto vzrok za operativni poSeg, kjer naredijo stomo,
nara$¢a. Po podatkih Registra za raka je to najpogoste;jsi
rak v Sloveniji, pred plju¢nim rakom in rakom na dojki (1.
1999 so odkrili 992 novih primerov, 1. 2000 1089 novih
primerov in 1. 2001 1125 novih primerov). Doc. dr. sci.
Pavle Kosorok, spec. kirurg je predstavil pomen detekcije
kolorektalnega karcinoma in diagnostiko krvavitve na

Prvih pet doma izSolanih enterostomalnih terapevtk 1.1992.

Od leve proti desni: Marija SMOLIC, Loredana MAKOVEC, Boza
HRIBAR, Renata BATAS, Darinka KLEMENC, Metka ZIMA
(vodja Sole), Pavle KOSOROK (predavatelj).
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Crevesu. Poudaril je pomen endoskopskih preiskav, ki so
pri natan¢ni diagnostiki najbolj kompetentne. Tudi v
domeni splosnega zdravnika je nekaj moZnosti za diag-
nostiko. Povedal je, da je naloga splosne zdravstvene
sluzbe predvsem v pravocasnem usmerjanju bolnikov v
specializirane ustanove. V tej fazi igramo medicinske ses-
tre zelo pomembno vlogo, ker smo pogosto prve, ki jim
bolnik zaupa dolocene teZave in jih lahko napotimo k nji-
hovemu izbranemu zdravniku.

V nadaljevanju je ga. Neva Gavrilov, vis.med.ses., et.,
dipl. oec. predstavila delovanje Svetovalne sluZbe
zdravstvene nege v Klininem centru. O pomenu in
nacinu predoperativne priprave bolnika na operacijo, pri
kateri je kon¢ni izid stoma, ter o pooperativnem opazo-
vanju, zdravstveni negi in oskrbi bolnika je govorila ga.
Lea ZVER, vis.med.ses., et. Posebna pozornost je bila na-
menjena zdravstveni negi bolnika z urostomo, ki nam jo
je podrobneje razlozila ga. Svarunja FERS, vis.med.ses., et.
Clovek kot bio- in psihofizi¢no bitje se odziva na spre-
membe v Zivljenju na razlicne nacine. Tako tudi ljudem,
ki jim operativno naredijo stomo, predstavlja to stres in
soocenje z ne¢em novim. Kako to vpliva na samopodobo
¢loveka, na njegova Custva in kaksni so nacini prilaga-
janja posameznika, nam je razlozil g. Dusan ENOVA, univ.
dipl. psih., v. ft. Dokon¢na rehabilitacija stomista se pri¢ne
ob odpustu iz bolnisnice. O nacinu obravnave in rehabil-
itacije stomista na domu je govorila ga. Alenka
JELOVCAN, dipl.m.s., in sicer po vseh temeljnih Zivljen-
jskih aktivnostih. Gospa Anka TOMINSEK nas je seznani-
la s pravicami stomistov iz zdravstvenega zavarovanja.
Gospod Aldo MARUSIC nam je predstavil delovanje
drustva ILCO in njihovih prostovoljcev.

Drugi dan srecanja smo priceli z obravnavo zapletov
pri stomah. Zaplete in opis primera nam je predstavila
ga. BoZza HRIBAR, dipl.m.s., et. O kakovosti Zivljenja
stomista je govorila ga. Dragica TOMC — SALAMUN,
vis.med.ses., et. Gospa Darinka KLEMENC, dipl.m.s., et., nas

je podrobno seznanila s pravicami bolnikov in varovan-
jem podatkov, ki so opredeljeni v zakonih o zdravstven-
em varstvu in zdravstvenem zavarovanju, zakonu o
varstvu osebnih podatkov, zakonu o zdravstveni de-
javnosti v Republiki Sloveniji. Medicinske sestre deluje-
mo v okviru zdravstvene nege tudi zdravstvenovzgojno.
Ena izmed oblik delovanja je tudi svetovanje, kjer je zelo
pomembna medosebna komunikacija. Kaksni so teo-
reticni koncepti in nacin poteka komunikacije nam je
predstavila ga. Smiljana Kazic, dipl.m.s., et.

Zadnji del srecanja je potekal v obliki u¢nih delavnic.
Tema ucnih delavnic je bila oblikovanje strokovnih smer-
nic za oskrbo inkontinentnih oseb. Enterostomalne ter-
apevtke smo se razdelile po skupinah: za podrodje bol-
niSnice, za podrodje socialnovarstvenih zavodov in za
podrodje patronaZne dejavnosti. Za medicinske sestre, ki
niso enterostomalne terapevtke je bila organizirana
delavnica na temo »Zdravstvena nega bolnika s stomo.«

Ob zakljucku delavnic so vodje posameznih delavnic
porocali o svojem delu. Smernice za oskrbo inkontinent-
nih bomo dopolnjevali Se v jesenskem srecanju enteros-
tomalnih terapevtk.

Z nacrtom izdelave smernic za oskrbo inkontinentnih
smo si zastavili Siroko nalogo, vendar nam ob podpori,
delovnem elanu in konstruktivnosti predsednice sekcije
ge. Dragice TOMC-SALAMUN, vi$.med.ses., et,, ne bo
tako tezko.

Enterostomalne terapevtke, predavateljice in ¢lanice
novega izvrsnega odbora s predsednico sekcije go.
Dragico Tomc-Salamun (spodaj, peta od leve proti desni)
utiramo pot razvoju stroke Se naprej. Junija 2004 smo
sprejeli nov izziv, ko smo izvedeli, da smo dobili kandi-
daturo za organizacijo svetovnega kongresa s podrodja
enterostomalne terapije v Sloveniji leta 2008. O tem nas je
ga. Darinka Klemenc, dipl.m.s., et., seznanila tudi v
Utripu Stev 7/8, julij/avgust 2004.

Po delovnem strokovnem srecanju Se vedno z nasmeski na obrazih.

sepremser 2004 [TEERN
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Majda Coti¢ Anderle, Mojca Homar

990000000 00000000000000000000000800a0ENOssacLsssESs

11. MEDNARODNI SIMPOZ|J

O URGENTNI MEDICINI

Od 9.-12. junija 2004 je v Portorozu potekal 11. simpozij o urgentni medicini. Organizator Simpozija je
Slovensko zdruzenje za urgentno medicino v sodelovanju z Evropskim zdruZenjem za urgentno medicino,
Evropskim svetojm za reanimacijo in Zbornico — Zvezo, v okviru katere Ze tradicionalno sodelujeta Sekcija
medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov urgentne medicine in Sekcija redevalcev v zdravstvu. Strokovni program
za medicinske sestre in zdravstvene tehnike je letos vodila nova predsednica sekcije MS in ZT urgentne medicine
ga. Draga étromo]er. Simpozij je potekal v toplem, sonénem vremenu v Kongresnem centru Bernardin v novo

zgrajenih, vecjih predavalnicah.

Izpopolnjevanje znanja na ucni delavnici

Prvi dan simpozija smo zaceli s skupnimi predavanji
o zgodnji defibrilaciji. Temu je sledila otvoritvena sloves-
nost in memorialna predavanja v spomin tragicno pre-
minulega dr. Matjaza Marolta. Zvefer smo imeli
otvoritveni cocktail.

V cetrtek zjutraj smo nadaljevali s skupnimi preda-
vanji za zdravnike in medicinske sestre ter zdravstvene
tehnike, pri katerih smo poslusali o akutnem koronarnem
sindromu.

Po odmoru smo se razdelili in medicinske sestre ter
zdravstveni tehniki smo zaceli s sklopom predavanj o
multidisciplinarnem pristopu k bolniku pod vplivom
opojnih substanc. SliSali smo veliko novih stvari, od
postopkov dolocanja koncentracij opojnih substanc,
teZav, s katerimi se sreCujemo MS inZT na urgentnih odd-
elkih, do vpliva alkohola na prometne nesrece (s policije).

V popoldanskem c¢asu smo nadaljevali z obravnavo
urgentnega endokrinoloskega bolnika. Zvecer je sledila
slavnostna vecerja s plesom, kjer nas je zabavala Natalija
Verboten s svojo skupino.

m SEPTEMBER 2004

V petek so bili na programu prikazi razli¢nih prostih
tem ter sklop o poskodbi medenice in spodnjih udov.

Oba dneva smo imeli med odmorom, predvidenim za
kosilo, satelitski simpozij o uporabi laringealnega tubusa
in 0 neznadilni prsni bolecini, ki sta ga pripravili podjetji
Sind in Krka. Po satelitskem simpoziju smo bili vsi
udeleZenci vabljeni na prigrizek.

V popoldanskem ¢asu je potekalo ve¢ ucnih delavnic
hkrati in vsak si je lahko ogledal, kar ga je zanimalo.

Zveler so nas na obali zabavali ¢lani skupine
Kingston.

V soboto smo imeli ponovno skupna predavanja o
mehanski ventilaciji na terenu ter nato Se proste teme in
prikaze primerov.

Zanimanje za simpozij je bilo veliko, saj se ga je
udelezilo preko sedemsto poslusalcev in prav vsak je na
uc¢nih delavnicah lahko nagel zanimive teme ali prakticne
primere. Raznolikost strokovnega programa, nekaj spre-
memb pri organizaciji strokovnega in druZabnega dela,
toplo morsko okolje imajo prav gotovo vpliv na
mnozicen obisk, ki je stalnica teh srecan;.

Zabava (piknik) na obali




IZoBRAZEVANJA

Zbornica zdravstvene nege Slovenije — Zveza drustev medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov Slovenije

SEKCIJA MEDICINSKIH SESTER V ONKOLOGI]JI
PROGRAM ZA 31. strokovni seminar na temo:

UKREPAJMO DANES, DA BOMO ZIVELI JUTRI -

primarna in sekundarna preventiva raka ter terciarna preventiva za izboljSanje Zivljenja bolnikov z rakom

Moravske toplice, 30. 9. in 1. 10. 2004

1. dan (30.9. 2004)

08.00-09.00 Registracija

09.00-09.20 Uvod

Primarna preventiva

09.20-09.50 Vloga drzave v boju proti raku - JoZica dr. Maucec Zakotnik, dr.med.

09.50-10.35 Promocija zdravja in kroni¢ne nenalezljive bolezni - Nedeljka Luznar, prof. zdr. vZg.

10.35-11.05 Odmor

11.05-11.25  Problem kajenja pri Zenskah »DA, OPUSCAM KAJENJE« - Ida Hafner, vi$.med.ses.

11.25-11.45  Karcinogene snovi na delovnih mestih v zdravstveni negi - Simon Pavsek, varnostni inZ.
Razprava
Test hoje

do 14.30 Odmor za kosilo

Sekundarna preventiva

14.30-15.00 Smernice za zgodnje odkrivanje raka - prof. dr. Maja Primic Zakelj, dr. med.

15.00-15.20 ZORA - zgodnje odkrivanje predrakavih sprememb materni¢nega vratu - Ana Polajnar, vi§.med.ses.,
Mojca Florjanci¢, vis.med.ses.

15.20-15.50 Zgodnje odkrivanje raka dojk (breast cancer units, onkologka genetika) - asist. dr. Janez Zgajnar, dr. med.
Razprava

16.00-16.30 Odmor

16.30-16.40 Predstavitev rezultatov testa hoje

16.40-18.00 Predstavitev razpisanih projektov Glej vabilo za posiljanje prispevkov v UTRIP-u !

18.00-18.30  Sestanek

U¢ne delavnice:

test hoje (CINDI SLOVENIJA)

samopregledovanje dojk - Tatjana Kumar, vis.med.ses., Veronika Kalan, SMS

2. dan (1. 10. 2004)

Terciarna preventiva za izboljsanje Zivljenja bolnikov z rakom

09.00-09.30 Sodobni pristopi zdravljenja raka in preprecevanje komplikacij - doc. dr. Branko Zakotnik, dr. med.

09.30-10.00 Psiholoski vidiki zdravljenja in rehabilitacije bolnikov z rakom -Andreja Skufca, spec. klin. psih., Petra
Bavcar, univ. dipl. psih.

10.00-10.15 Znanje in staliSca onkoloskih bolnikov o prehrani - Denis Mlakar Mastnak, dipl.m.s.

10.15-10.45 Pomen prehrambene podpore v ¢asu zdravljenja - mag. Nada Kozjek, dr. med.

10.45-10.55 Prakti¢ne izkusnje vpliva prehrambenih dodatkov na celjenje ran - Natasa Knafelc, vis.med.ses.

10.55-11.00 Razprava

11.00-11.30  Odmor

11.30-11.50  Vpliv zdravstvenovzgojnega dela na kakovost Zivljenja bolnika s stomo - Helena Jeraj UrSic, vis.med.ses. ET

11.50-12.00 Preventiva razjede zaradi pritiska - Suzana Majcen Dvorsak, vis.med.ses., ET

12.00-12.10  Produkti, primerni za kakovostno oskrbo ran VALENCIA

12.10-12.20  Preprecevanje in laj$anje bolecin pri prevezi rane - Helena Peric, vis.med.ses., univ. dipl. org.

12.20-12.40 Mehke silikonske obloge SIMPS’S

12.40-13.10 Socialna rehabilitacija bolnika z rakom - Izr. prof. dr. Gabi Cacinovic, Janja Babic, dipl. soc. del.

13.10-13.40 Zadovoljstvo bolnikov kot kazalec kakovosti - mag. Brigita Skela-Savi¢, univ. dipl. org.

SEPTEMBER 2004 n
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13.40-14.10  Z dokazi podprta zdravstvena nega (evidence-based nursing) - Katarina Lokar, prof. zdr. vzg.
Razprava
Zakljucek

Posebne informacije:

V casu seminarja bosta potekali dve dodatni dejavnosti:

test hoje

samopregledovanje dojk

Test hoje bo potekal prvi dan po dopoldanskem delu seminarja, uéna delavnica o samopregledovanju dojk pa prvi dan
popoldne in drugi dan dopoldne v dveh skupinah. Zaradi $teviléne omejitve prosim za predhodne prijave ob sami pri-
javi na seminar.

Splosne informacije:

Udelezba na seminarju se Steje za strokovno izpopolnjevanje.

Kotizacija

za ¢lane znasa skupaj z DDV 32.000,00 sit, za neclane pa 49.500,00 sit. V kotizacijo sta vsteta vecerja in zbornik preda-
vanj. Pladate jo na TRR NLB - Ljubljana, ZDMSZTS: 02031-0016512314, sklic na Stevilko 00-120-16 s pripisom »za
Sekcijo MS v onkologiji« ali pa jo boste poravnali pred pri¢etkom seminarja.

Ob registraciji potrebujete ¢lansko izkaznico in potrdilo o placani kotizaciji virman), ¢e se ne boste predhodno pisno
prijavili, pa tudi izpolnjeno prijavnico za seminar z vsemi ustreznimi podatki (predvsem davcno §t. Zavoda).

Pisne prijave na prijavnici, objavljeni v vsaki Stevilki revije UTRIP, posljite na naslov: Onkoloski institut Ljubljana,
Mira Logonder

Zaloska 2, 1000 Ljubljana. ali

mag. Brigita Skela Savic,

Zaloska 2, 1000 Ljubljana (po 20. 7. 04)

Informacije po telefonu:

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

01/ 58 79 115 (mag. Brigita Skela Savic)

Rezervacije prenodisca: Zdravilisée Terme 3000, Moravske toplice 02/ 512 22 00

Ve¢ informacij o seminarju, moZnostih nastanitve in uslugah zdravilis¢a boste dobili na spletni strani nase sekcije v
mesecu juniju.

Vljudno vabljeni!

Predsednica strokovne sekcije Marija-Mira Logonder

VABILO NA TEST HOJE

V okviru vasega strokovnega izobraZevanja v Moravskih toplicah, vas CINDI Slovenija vabi na preizkus hoje na 2 km
in sicer dne 30. 9. 2004 ob 12. do 13,30 ure. Prosimo, da izpolnite spodnjo prijavnico in jo oddate na stojnici CINDI eno
uro pred testom. Test hoje je namenjen zdravim mo$kim in Zenskam, starim 20 do 65 let, in meri telesno pripravljenost
(aerobno zmogljivost). CINDI Slovenija in Sportna unija Slovenije izvajata tovrstna mnoZi¢na testiranja na prostem od
leta 1999 dalje v okviru vseslovenskega projekta »Slovenija v gibanju — z gibanjem do zdravja«.

Priprave pred testom: En dan pred testom in na dan testa se izogibajte uzivanju alkoholnih pijac, poZivil in tezkih fizicnih
naporov. Dve uri do tri ure pred testom ne kadite, ne jejte tezjih obrokov in ne pijte pijac, ki vsebujejo kofein, kot so kava,
pravi ¢aj in coca-cola. Oprema: Pridite udobno obuti za hojo in obledeni v Sportna oblacila za telesno dejavnost na
prostem. Priporocamo, da s seboj prinesete brisaco, plastenko brezalkoholne pijace in rezervno obleko, ki jih boste lahko
oblekli po testu.

Opombe: Ce pred preizkusom zbolite, se prehladite ali imate kakrS$nokoli vprasanje, se posvetujte na stojnici
CINDI Slovenije.

PRIJAVNICA ZA TEST HOJE

Priimek in ime:

Podpis:
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SEKCIJA MEDICINSKIH SESTER V MANAGEMENTU

VABILO NA

8. strokovno srecanje in volilni obéni zbor,

ki bo v Cetrtek, 7. oktobra 2004 v

konferencni dvorani Karantanija v hotelu LEV na Vognjakovi 1 v Ljubljani na temo

ALI IN KAKO VARUJEMO V SLOVENSKIH ZDRAVSTVENIH USTANOVAH
PACIENTOVE PODATKE?

9.00-10.00  registracija udelezencev
10.00 - Otvoritev strokovnega srefanja: Peter PoZun
10.10-12.00

Dr. Rok Lampe:

Pravica do zasebnosti, zasebnost osebnih podatkov v zdravstvenem sistemu
Joze Bogataj:

Slovenska ureditev pravice do zasebnosti — varovanje podatkov

Darinka Klemenc:

Varovanje podatkov kot pravica pacienta

12.00-12.30 ODMOR
12.30-14.00

Peter Pozun:

Model varovanja podatkov v zavodu in njihovo posredovanje drugim osebam

Duska Dreu, Daniela Morec, Ljuba Steblovnik, Brigita Putar:
Prakti¢ne izkusnje v uvajanju varovanja podatkov — dokumentacija, informacije, obiski.....

15.00
Volilna seja strokovne sekcije

Splosne informacije:

Udelezba na strokovnem srecanju se Steje za strokovno izpopolnjevanje. Kotizacija za ¢lane znasa 16.000,00 SIT, za
druge/ neclane 22.500. Navedeni znesek lahko nakazete na transakcijski racun: NLB Ljubljana, ZDMSZTS st.: 02031-
0016512314, sklic na stevilko 0012032 s pripisom Za sekcijo medicinskih sester v managementu.

Pisne prijave na prijavnici, objavljeni v vsaki Stevilki UTRIP-a, pbéljite na sedez Zbornice — Zveze — Vidovdanska 9
Ljubljana, najkasneje do 5. oktobra 2004. Ob registraciji potrebujete ¢lansko izkaznico in potrdilo o placani koti-
zaciji.

Vljudno vabljeni!

Predsednik strokovne sekcije
Peter PoZun

SEPTEMBER 2004 n



IZOBRAZEVANJA

CINDI SLOVENIJA ORGANIZIRA Slovenija

1. SOLO ZA PROMOCIJO ZDRAVJA IN PREPRECEYAN]E KRONICNIH BOLEZNI
V OSNOVNEM ZDRAVSTVENEM VARSTVU/DRUZINSKI MEDICINI

Cas: Prvi del 7. — 9. oktober, drugi del 26.-28. oktober 2004
Lokacija: CINDI Slovenija, Ljubljana, Ulica stare pravde 2

IzobraZevanje je namenjeno vsem, ki Zelijo izvedeti ve¢ o promociji zdravja, perecih zdravstvenih in druzbenih prob-
lemih, vezanih na zdravje ljudi ter o delu in vlogi zdravstvenih delavcev pri njihovem resevanju.

Posebej vabimo vse, ki so vkljuceni v Nacionalni program preventive sréno-zilnih bolezni v osnovnem zdravstvenem
varstvu (zdravnike, medicinske sestre, zdravstvene tehnike, fizioterapevte in druge) in se Se niso udelezili teh
izobraZevanj. ‘

Kotizacija za Sestdnevni program je 60.000 SIT. UdeleZenci prejmejo pisno gradivo.
2. CINDI DELAVNICO O IZVAJANJU ZDRAVSTVENOVZGOJNIH PROGRAMOYV V PRAKSI

Cas: 3. 5. november 2004
Lokacija: CINDI Slovenija, Ljubljana, Ulica stare pravde 2

Tridnevna delavnica je namenjena zdravstvenim delavcem, ki so se udelezili CINDI Sole za promocijo zdravja in
preprecevanje kroni¢nih bolezni v osnovnem zdravstvenem varstvu / druzinski medicini, izvedene na CINDI
Slovenija ali v posameznih regijah na Zavodu za zdravstveno varstvo.

V delavnico vabimo vse, ki bodo v zdravstvenih domovih/bolni$nicah vkljuceni v izvajanje zdravstvenovzgojnih pro-
gramov, namenjenih osebam z visokim odstotkom ogroZenosti za sréno-zilne bolezni in potrebujejo dodatne informaci-
je, kako zdravstveno vzgojne programe izvajati v praksi.

Posamezne vsebine se navezujejo, zato je nujno, da ste prisotni vse tri dni.
Za izvedbo delavnice je potrebna udelezba najmanj 15 in najvec 20 oseb.

Kotizacija znasa 25.000 SIT, nakaZite jo po predhodni pisni prijavi na:
Zdravstveni dom Ljubljana, CINDI Slovenija, Metelkova 9, 1000 Ljubljana
Davcna stevilka: 80683568 :

Transakcijski racun: 01261-6030921845, sklic: 02 922063-280-86

Dodatne informacije: Tajnistvo CINDI Slovenija, tel. 01 4383 480 (Barbara Lapuh).

Programa obeh izobraZevanj sta objavljena na www.cindi-slovenija.net oziroma ju dobite na vaso Zeljo po posti po
predhodnem telefonskem narocilu na tel. 01 3009 718 (Tina Hajdinjak). Pismene prijave sprejemamo na: CINDI
Slovenija, Ulica Stare pravde 2, 1000 Ljubljana, faks 01 4383 484 ali e-naslov: cindi@zd-lj.si .
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NEVROLOSKA SEKCIJA MEDICINSKIH SESTER IN ZDRAVSTVENIH TEHNIKOV

Vabi na strokovno srecanje, ki bo v etrtek, 14. oktobra 2004 v predavalnici Krke, Dunajska 121, Ljubljana

Tema srecanja: BOLNIK Z EPILEPSIJO

Program:

08.30-09.30  Registracija udelezencev

09.30-10.00 Otvoritev srecanja, Helena Tu$ar, predsednica sekcije

10.00-10.30  Nacela diagnostike in zdravljenja epilepsije, asis. Mag. Bogdan Lorber, dr. med.

10.30-11.00  Vodenje Zenske z epilepsijo, mag. Bostjan Cebular, dr. med.

11.00-11.15  Zdravila za zdravljenje epilepsije

11.15-11.35  Ukrepi pri epilepticnem napadu in ZN bolnika v epilepti¢nem statusu, Alenka Zidar Zupan, vi$. med.

ses., Manca Kemperle, ZT
11.35-11.50  Prekinjanje epilepti¢nih napadov v ustanovi, Milena Rogelj, dipl.m.s., Judita Kolenc, vi$.med.ses.
11.50-12.05 étudija primera, Milka Gojkovi¢, dipl.m.s.
12.05-13.00 Odmor

13.00-13.20 Opazovanje bolnika z epilepsijo in dokumentiranje zdravstvene nege, Helena TuS$ar, univ. dipl. org., Maja

Medvescek. Smrekar, prof. zdr. vzg.
13.20-13.35 EEG-priprava bolnika na preiskavo in snemanje, Polona Cajnkar, dipl.m.s.

13.35-13.50 Obravnava bolnikov z epilepsijo — organizacija dela v Sloveniji in izkusnje iz Anglije, Tamara Lubi,

dipl.m.s.
13.50-14.10  Zdravljenje epilepsije z dieto — razlaga diete, mag. Ruza Pandel Mikus, vis.med.ses., prof. soc. ped.
14.10-14.40 Uporabnost ketogene diete pri zdravljenju epilepsije (Studija primera), Tatjana Horvat, dipl.m.s.

14.40-14.50 Zakljucek

Splosne informacije: Strokovno izpopolnjevanje se uposteva pri napredovanju.

Kotizacija: 16.000 SIT za ¢lane, za nec¢lane 22.500 SIT. Kotizacijo nakazite na Ziro racun ZDMSZTS st: 02031-0016512314,
sklic na Stevilko 00 12034, lahko jo poravnate tudi pred sre¢anjem. S seboj prinesite potrdilo o placani kotizaciji in ¢lan-
sko izkaznico.

Pisne prijave so obvezne na prijavnici, objavljeni v vsaki stevilki Utripa. Posljite jih na Nevrolosko kliniko, Zaloska 2,
Ljubljana ali na sedeZ Zbornice — Zveze najkasneje do 8. oktobra 2004.

Informacije: Maja Medvescek Smrekar, prof. zdr. vzg., Klini¢ni center Ljubljana, SPS Nevroloska klinika, Zaloska cesta
2, tel.: 01 522 4317, faks: 01 522 22 08.

Vljudno vabljeni!

Predsednica strokovne sekcije

Helena Tusar
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PSIHIATRICNA SEKCIJA

Program 10. posvetovanja o teoriji in praksi zdravstvene nege na temo:

NEGOVALNE DIAGNOZE V PSIHIATRICNI ZDRAVSTVENI NEGI
14. in 15. oktober 2004, KOMPAS HOTEL BLED

1. dan: Cetrtek, 14. oktober:

08.30-09. 30 Registracija udeleZencev pred Jezersko dvorano
09. 30-10.00 Otvoritev seminarja in vodenje programa — predsednica Vesna Cuk

Plenarni del:
10.00-10. 30 Poti razvoja strokovnega jezika: vmesni in kon¢ni cilji
Majda Slajmer Japelj : Kolaborativni center SZO Maribor
10.30-10. 50 Negovalne diagnoze — problemi in izzivi
mag. Bojana Filej, Petra Kersnic: Zbornica — Zveza
10. 50-11.10 Interaktivno delo v skupini udeleZencem izobrazevanja omogoca diskusijo o negovalnih problemih
Dubravka Sancin: Visoka zdravstvena Sola Maribor
11.10-11.30 Prispevek Visoke Sole za zdravstvo Ljubljana
Predstavitev Visoke Sole za zdravstvo Izola: Irena Trobec

Odmor, osvezitev 10-15 minut

11.45-12.00 Poskus oblikovanja negovalnih diagnoz v patronazni zdravstveni negi
Marija Smoli¢: Psihiatri¢na klinika Ljubljana

12.00-12.15 Model NANDA - uporaba teorije v praksi
Andreja Jeric: Psihiatri¢na klinika Ljubljana

12.15-12.30 Uporaba ICNP pri oblikovanju ND v psihiatri¢ni zdravstveni negi

mag. Radojka Kobentar: vodja delovne skupine za ND v psihiatri¢ni zdravstveni negi — Psihiatri¢na
sekcija, Psihiatri¢na klinika Ljubljana

12. 30-14. 00 Odmor za kosilo

14.00-15. 30. Uvod v delo delavnic: UrSka Bogataj
Popoldansko delo poteka socasno v $tirih delavnicah:

Delavnica na temo: Izobrazevanje o ND: Predstavitev negovalnih diagnoz na klini¢nih vajah iz ZN psihiatri¢cnega
bolnika: Moderatorici: Klavdija Trifkovi¢, Dubravka Sancin, Visoka zdravstvena Sola Maribor

Delavnica na temo: Razvoj ND in predstavitev primerov: Primerjava med negovalnimi diagnozami: ND pri
vrodinskih kr¢ih in ND pri nervozni anoreksiji.

Moderatorice: Anita Mazij, Katja Skinder Savi¢, Judita Kolenc, Helena Malavasic:

SPS Pediatri¢na klinika, Klini¢ni center Ljubljana

Delavnica na temo: Moznosti uporabe ND v praksi: Predstavitev negovalnih diagnoz v psihiatri¢ni zdravstveni
negi. Ivica Balkovec, Barbara MoZgan, Simona Kranjc, Metka Mo¢nik, Metka Spacapan, Bogdana Zemva: Delovna
skupina za ND.

Delavnica na temo: Moznosti uporabe ND v praksi: Predstavitev negovalnih diagnoz v psihiatri¢ni zdravstveni
negi. Urska Bogataj, Marija Imerovi¢, UrSka Pocek, Dragica Krizanec. Jelica Zeli¢, Inge Mesarec: Delovna skupina za
ND.

15. 30-16.00 Odmor in osvezitev
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16. 00-16. 45 Znamo poskrbeti tudi zase: vaje za sprostitev: Rozika Spilak,
Psihiatri¢na bolnisnica Begunje

16. 30-18. 00 Porocanje iz delavnic in diskusija — vodita Urska Bogataj in Radojka Kobentar

20.00 - Skupna vecerja in druzabno sreanje z animacijo in glasbo v Golf hotelu na Bledu — organizira in vodi
Rozika Spilak

2. dan: Petek, 15. oktober 2004

9.00-9.45 Poznavanje in uporaba negovalnih diagnoz v psihiatri¢ni zdravstveni negi in predstavitev rezultatov
ankete

Ivica Balkovec, Barbara MoZgan, Psihiatri¢na klinika Ljubljana
Uvod v delo skupin: Dragica KriZanec
09. 45-10.00 Odmor in osvezitev
10. 00-12.00 Delo v malih skupinah,; ki jih vodijo moderatorice delavnic

12. 00-13.00 Porocanje iz skupin in diskusija
vodita Dragica Krizanec in Radojka Kobentar

14. 00 Povzetek in zakljudek sre¢anja: predsednica sekcije Vesna Cuk

Informacije: Udelezba na seminarju se Steje za strokovno izpopolnjevanje. Obvezne so pisne prijave s prijavnico iz
Utripa do petka, 8. oktobra 2004 na spodaj naveden naslov.

Kotizacija z DDV za clane je 36.000 sit in za neclane 44.000 sit. Enodnevna kotizacija 20.000 sit za clane in 30.000 sit za
neclane. Kotizacijo nakaZete na TR racun NLB Ljubljana, Tavcarjeva 7 - ZDMSZTS: 02031-0016512314 sklic na
stroskovno mesto: 00 1207.

Ob registraciji potrebujete potrdilo o placniku in ¢lansko izkaznico.

Rezervacija prenocis¢ (navesti naziv sreanja): Kompas hotel Bled, Cankarjeva 2, 4260 Bled, tel. 04 578 21 07 ali 04 578
2100, kontaktna oseba Sasa Pazlar, e-naslov: sasa.pazlar@kh-bled.si

Dodatne informacije in posiljanje prijavnic: Predsednica Vesna Cuk
Psihiatricna bolnisnica Idrija, Pot sv. Antona 49, 5280 Idrija
Tel. 05 37 34 435, 041 499 161, Faks: 05 37 73 651, e-naslov: vesna.cukZpb—idrija.si

Organizacijski in strokovni odbor: Vesna Cuk, Rozika Spilak in Psihiatri¢na bolni$nica Begunje, Radojka Kobentar in
¢lanice delovne skupine za psihiatri¢ne negovalne diagnoze pri Psihiatri¢ni sekciji MS in ZT: Ivica Balkovec, Barbara
Mozgan, Urska Bogataj, Dragica Krizanec, Urska Pocek, Metka Mocnik, Marija Imerovi¢, Simona Kranjc, Barbara
Zemva, Metka Spacapan, Inge Mesarec, Jelica Zeli¢.

Vljudno vabljeni k udelezbi, pri iskanju znanja, izku$enj, stalis¢ in moZnosti za uvajanje negovalnih diagnoz v
vsakdanjo prakso!

Predsednica strokovne sekcije Vesna Cuk in organizacijski odbor
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PEDIATRICNA SEKCIJA

Vabi na strokovni seminar na temo:

PREHRANA OTROKA,

ki bo 14. in 15. oktobra 2004 v Termah CateZ
PROGRAM:

CETRTEK, 14.10.2004:

08.00-10.00 Registracija udelezencev

10.00-11.00  Pozdrav udelezencem — Kulturni program in volilna skupscina

11.00-11.20 Odmor

11.20-11.50  Dojenje, Danica Starina, SMS

11.50-12.20  Prehrana dojendka in majhnega otroka, Andreja Sirca Campa, univ. dipl. inZ. Ziv. tehn.

12.20-12.50 Uvajanje raznovrstne prehrane v obdobju dojendka (analiza anketnih vprasalnikov starSev)
Tadeja Gruden, dipl. m. s., Tadeja Piskac Hafner, dipl. m. s.

12.50-13.00 Razprava

13.00-15.00 Odmor za kosilo

15.00-15.25 Aktivnost hranjenja v pediatri¢ni zdravstveni negi, Anita Stil, vis. med. ses.

15.25-15.50  Priporoéila za uvajanje Zivil v prehrano otroka s predispozicijo za alergijo
Mateja Hren, vis. med. ses., univ. dipl. org., Maja Camernik, dipl. med. ses.

15.50-16.10  Zdravi vrtci, Alja Klobcaver, ZT

16.10-16.40  Vegetarijanska prehrana otroka, prof. dr. Tadej Battelino, dr. med.

16.40-16.50 Razprava

17.00 — Sestanek razsirjenega odbora Pediatricne sekcije
19.00 — Gledaliska predstava
20.30 - Slavnostna vecerja

PETEK, 15.10.2004:

09.00-09.30 Zdrava prehrana mladostnika, Svetlana Sarenac, vi§. med. ses.

09.30-09.55 Bolezni in stanja, ki lahko privedejo do nezmozZnosti enteralnega hranjenja otroka
Tatjana Pavlin, dr. med., spec. ped.

09.55-10.15 Enteralna prehrana, Ivica Brumec, dipl. m. s.

10.15-10.30 Odmor

10.30-10.50 Zdravstvena nega otroka z gastrostomo, Majda Ostir, vis. med. ses.

10.50-11.10 Hranjenje otroka po nazogastri¢ni sondi, Minja Petrovic, prof. zdr. vzg.

11.10-11.20 Razprava

11.20-11.45 Odmor s prigrizkom

11.45-15.00 Ucne delavnice

15.00 — Zakljucek srecanja

OBVESTILA: Organizacijski odbor: Valentina Vajovic, Jozica Mikec, Irena Zagar, Marjana Kulovec, Darja Bukovec,
Vlasta Femc, Minja Petrovi¢, Majda Ostir.

Kontaktni osebi: Valentina Vajovic, Zdravstveni dom Novo mesto, Ginekoloski dispanzer, Kandijska 4, 8000 Novo
mesto, telefon: 07 / 39 16 806, GSM: 041 752 964;

Jozica Mikec, Splosna bolnisnica Novo mesto, Pediatricna ambulanta, Smihelska 1, 8000 Novo mesto, telefon: 07 / 39 16
311, GSM: 031 254 683.

SPLOSNE INFORMACIJE: Udelezba na seminarju se $teje za strokovno izobraZevanje. Kotizacija z DDV znaga: za
¢lane za en dan 16.000 SIT, za dva dni 32.000 SIT; za neclane: za en dan 22.500 SIT, za dva dni 49.500 SIT. Nakazite jo na
transakcijski racun ZDMSZTS st. 02031-0016512314, sklic na 00 12005 (s pripisom Za Pediatricno sekcijo), ki je odprt pri
NLB d.d., Posl. Tavcarjeva 7, 1000 Ljubljana. Pisne prijave so obvezne na prijavnici, ki je objavljena v vsaki Stevilki
Utripa. Pogljite jih najkasneje do 08.10.2004 na naslov: Valentina Vajovic, Zdravstveni dom Novo mesto, Ginekoloski
dispanzer, Kandijska 4, 8000 Novo mesto. Ob registraciji potrebujete clansko izkaznico in potrdilo o placani kotizaciji.
Prenociice rezervirajte sami v hotelu Toplice v Termah CateZ, do 14. 09. 2004 na recepciji — telefon: 07 / 49 36 728 ga.
Tatjana Pohar, faks: 07/49 35 005, e-naslov: tatjana.poharZterme-catez.si. Pri rezervaciji se obvezno sklicujte na
strokovni seminar Pediatri¢ne sekcije.

V imenu organizacijskega odbora vljudno vabljeni na strokovni seminar in dobrodogli v Termah Catez.

Predsednica strokovne sekcije Valentina Vajovic
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SEKCIJA OPERACIJSKIH MEDICINSKIH SESTER SLOVENIJE

vabi na strokovni seminar sekcije na temo:

ZAGOTAVLJANJE PERIOPERATIVNE ZDRAVSTVENE NEGE V KORAKU Z
RAZVOJEM OPERATIVNEGA ZDRAVLJENJA BOLNIKOYV,

ki bo 15. oktobra 2004 v hotelu KRKA v Novem mestu.

PROGRAM
09.00-10.00 Registracija udeleZencev

10.00-10.15 Otvoritev seminarja

10.15-10.35 Komunikacija operacijske medicinske sestre v zdravstvenem timu,
Zvonka David, dipl.m.s., Marija Fabjan, dipl.m.s.
10.35-10.55 Delo na dnevnem oddelku SB Jesenice, Sandra Jerebic, dipl.m.s.
10.55-11.15  Kaj je novega v kirurgiji krénih #il?, as. mag.Andrej Sikovec, dr. med., spec. kirurg
11.15-11.35  Proces operacijske zdravstvene nege pri bolniku z venskim popus¢anjem,
Kristina Kova¢, dipl.m.s.

11.35-12.00 Razprava in odmor
12.00-12.30 Intramedularne fiksacije prelomov kosti, as. mag.Drago Brilej, dr. med., spec. kirurg
12.30-13.00 Nega in vzdrZevanje AO instrumentov, pribora in implantatov, Zorica Suligoj, vis.med.ses.

13.00-15.00 Razprava in odmor za kosilo

15.00-15.20 Ravnanje z endoskopskimi instrumenti, Janez Zavrl, Olympus Slovenija d.o.o.
15.20-15.40  Sterilizacija in sledenje instrumentov v otroskem operacijskem bloku KC Ljubljana,
Andreja Ferencak, vi§.med.ses., Martina Bresan, vi$.med.ses.
15.40-17.00 Operativni posegi z aparatom COOL - tip RE Andreja Kovacic¢, dipl.m.s., Marija Brezovec, dipl.m.s.

17.00-17.30 Razprava in odmor

17.30-17.20 Operativno zdravljenje hemoroidov, Milica Weiss, dipl.m.s., Marija Brezovec, dipl.m.s.
17.20-17.40 Operacija katarakte s fakoemulzifikacijo, Suzana Zecevi¢, dipl.m.s.

17.40-18.00 Novosti na podrocju uporabe Sivalnega materiala, Mateja BoZic¢, J&Johson S.E.

18.00 Razprava in zakljucek seminarja

SPLOSNE INFORMACIJE:

Udelezba na seminarju se Steje za strokovno izpopolnjevanje. Kotizacija z DDV za ¢lane znasa 16.000 SIT; za neclane
22.500 SIT. Kotizacijo nakaZete na TR: NLB, posl. Tavcarjeva 7, L] - ZDMSZTS st. 02031 — 0016512314, sklic na
stroskovno mesto SOMSS 0012003.

Pisne prijave so obvezne na prijavnici, ki je objavljena v vsaki stevilki Utripa. Prijave zbiramo do 12. oktobra na naslov
Manica Rebernik Mili¢, SB Maribor, GIN.OP,, Ljubljanska c. 5, 2000 Maribor.

Vljudno vabljeni!

Strokovni odbor SOMSS: Ana Goltes, Zorica Suligoj, Manica Rebernik Mili¢
Organizacijski odbor: Ana Goltes, Marija Fabjan, Barbara Lustek, Manica Rebernik Milic

SEPTEMBER 2004 E



IZOBRAZEVANJA

<=
STRES - SPROSTITVENE TEHNIKE - SKRB ZASE

drustvo medicinskih ¢ sester :
in zdravstvenih tehnikov

NOVA GORICA

DRUSTVO MEDICINSKIH SESTER IN ZDRAVSTVENIH TEHNIKOV NOVA GORICA
Vas vljudno vabi na enodnevni strokovni seminar

STRES - SPROSTITVENE TEHNIKE - SKRB ZASE

16. oktobra 2004 v Srednji Soli Vena Pilona, Cesta 5. maja 12 v Ajdov3¢ini

Program:
08.00-08.30 Registracija
08.30-08.40 Otvoritev
08.40-10.10  Stres na delovnem mestu — ustvena inteligentnost zaposlenih, Zeljko Curic
10.10-10.40 Odmor
10.40-11.40  Gibanje: mirovanje — osnovna elementa sprostitve, dr. Meta Zagorc
11.40-12.40 Relaksacijske tehnike in osebnostna rast, Ivan Kodelja, spec. klin. psih. in psihéterapevt
12.40-13.40 Kosilo
13.40-18.00 Ucne delavnice:
Jeza na delovnem mestu — Custvena inteligentnost na delovnem mestu, Zeljko Curi¢
Gibanje kot spodbuda za dozivljanje in sprostitev, dr. Meta Zagorc
Izkustvena delavnica avtogenega treninaga, Ivan Kodelja, spec. klin. psih. in psihoterapevt
18.00 Zakljucek

Splosne informacije:
Prispevek ¢lanov Drustva MSZT Nova Gorica je 3.000,00 SIT, neclanov 10.000,00 SIT, upokojenci in Studentje brez
prispevka — potrebna je le prijava. Prispevek nakazite na TRR 04750-0000446833 Nova KBM, sklic na st. 10,/2004.

Prispevek vkljuéuje: prisotnost na predavanjih, udelezba na vseh u¢nih delavnicah, zbornik predavanj, osveZzitev med
odmorom, kosilo. Za dve u¢ni delavnici je obvezna trenerka oz. Sportno obladilo in armafleks. Udelezenci so razdeljeni
v skupine in se udelezijo vseh treh u¢nih delavnicah. Udelezba na seminarju se Steje za strokovno izpopolnjevanje.

Prijave za ¢lane Drustva MSZT Nova Gorica sprejemajo ¢lani IO v zavodih, vsi ostali s splosno prijavnico, objavljeno v
Utripu. Prijave sprejemamo do 8. oktobra 2004.

Stevilo mest je omejeno, zato se prijavite pravocasno.

Prijave posljite na naslov: Renata TrampuZz, Zdravstveni dom Ajdovscina, Tovarniska 3, 5270 Ajdovscina. GSM: 031 590
487.

Vljudno vabljeni!

PROGRAMSKO ORGANIZACIJSKI ODBOR
Renata Trampuz, Tamara Kofol, Nelida Stergulc Casarsa

Predsednica drustva MSZT Nova Gorica
Renata Trampuz
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IzoBRAZEVANJA

Bolnisnica Golnik - Klini¢ni oddelek za pljuéne bolezni in alergijo in Zbornica zdravstvene nege Slovenije —
Zveza drustev medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov Slovenije, Pulmoloska sekcija medicinskih sester in
zdravstvenih tehnikov vabi na

1. Slovenski kongres zdravstene nege v pulmologiji

IzboljSevanje kakovosti v zdravstveni negi

Okuzba kot dejavnik tveganja pri bolniku s pljuéno boleznijo
Neakutna obravnava bolnika s pljuéno boleznijo

PORTOROZ, Grand hotel Emona 20.-21.oktober 2004

PROGRAM Sreda, 20. oktober

IZBOLJSEVANJE KAKOVOSTI V ZDRAVSTVENI NEGI

07.30 REGISTARCIJA UDELEZENCEV
09.00 OTVORITEV IN POZDRAVI
09.05 KAKOVOST V BOLNISNICI — CILJ ALI POT ? prof. dr. JURT] SORLI, dr. med
09.30 NASE IZKUSNJE V VODENJU PROCESOV KAKOVOSTI, TARJA KVIST, FINSKA
09.50 STANDARDI IN DOKUMENTACIJA V ZDRAVSTVENI NEGI KOT OSNOVA ZA NADZOR
KAKOVOSTI, MATEJA BAHUN, dipl.m.s., NEVENKA MARINSEK, dipl.m.s
10.10 UVAJANJE SISTEMA KAKOVOSTI V SB MARIBOR, BREDA HAJNRIH, univ. dipl. ekon.
10.30 KLINICNE POTI KOT KAZALCI KAKOVOSTI ,
ZDENKA KRAMAR, dipl.m.s, HELENA LINDIC, dipl.m.s, LIDIJA PAVKOVIC, dipl.m.s
10.50 IZKUSNJE S KLINICNIMI POTMI V BOLNISNICI GOLNIK

KATJA PIVK, dipl.m.s., RUZICA BAVDEK, vi§.med.ses., MARJANA BRATKOVIC, vis.med.ses.
11.05 ODMOR

11.35 ORGANIZACIJSKI VIDIK SISTEMA VODENJA KAKOVOSTI, Mag. SASA KADIVEC, prof. zdr. vzg.
11.55 DEJAVNIKI USPESNEGA UVAJANJA SPREMEMB, MAG. BRIGITA SKELA SAVIC, univ. dipl. org.
12.15 UVAJANJE ISO STANDARDA 9001 V SB NOVO MESTO,
JOZICA RESETIC, dipl.m.s., SLAVICA NAUMOYV, prof. zdr. vzg.
RAZPRAVA
13.00 KOSILO
14.00 KROZKI KAKOVOSTI; METODA MOTIVACIJE V PROCESU IZBOLJSEVANJA KAKOVOSTI
Mag. SASA KADIVEC, prof. zdr. vzg.
14.20 MOTIVACIJA V PROCESU IZBOLJSANJA KAKOVOSTI b, Mag. SUZANA STULAR, univ. dipl. soc.
14.40 ZADOVOLJSTVO SVOJCEV, BOLNIKA; DEJAVNIK KAKOVOSTI V ZDRAVSTVENI NEGI
MARJETA ANDERLE, dipl.m.s.
15.00 RAZPRAVA
ODMOR

PALIATIVNA OSKRBA BOLNIKOV - OKROGLA MIZA

15.40 POMEN PALIATIVNE OSKRBE V CELOSTNI OBRAVNAVI BOLNIKOV,
Asis. URSKA LUNDER, dr. med.

15.50 PALIATIVNA OSKRBA V SODOBNI MEDICINI, LUCA DEBEVEC, dr. med.

16.00 KAKO IZBOLJSATI KVALITETO OBRAVNAVE KRONICNIH IN NEOZDRAVLJIVO BOLNIH

BOLNIKOYV, Prim. NADJA TRILLER, dr. med.

OBLADOVAN]JE BOLECINE PRI BOLNIKIH S KRONICNO IN NEOZDRAVLJIVO BOLEZNJJO
SLAVICA LAHAJNAR-CAVLOVIC, dr. med., MIRA LOGONDER, vi$.med.ses.

16.20 POTREBE BOLNIKOV PO PALIATIVNI OSKRBI Z VIDIKA ZDRAVSTVENE NEGE
JOZICA JOST,vis.med.ses., NATASA ZIZMOND, vi§.med.ses.

16.30 PSIHOSOCIALNA PODPORA BOLNIKU IN DRUZINI, TATJANA ZARGI, vis.med.ses.

16.40 SUPERVIZIJA - PODPORA ZDRAVSTVENEMU TIMU, KI DELA Z NEOZDRAVLJIVO BOLNIMI

ZELJKO CURIC, dr. med.
OKROGLA MIZA, Asis. URSKA LUNDER, dr. med. (moderator)
18.00 OTVORITEV KONGRESA
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IZOBRAZEVANJA

Cetrtek, 21.oktober

OKUZBA KOT DEJAVNIK TVEGANJA PRI BOLNIKU S PLJUCNO BOLEZNIJO

09.30 ORGANIZACIJA PROCESOV DELA, KI ZAGOTAVLJAJO NAJVECJO MOZNO STOPNJO VARNOSTI
PRI OBRAVNAVI BOLNIKA, ANDREJA PETERNELJ, dipl.m.s.

09.50 ZN BOLNIKA S KRONICNO PLJUCNO BOLEZNIJO PRI AKUTNEM INFEKTU
MARJANA BRATKOVIC, vis.med.ses.

10.10 MRSA PRI BOLNIKU NA VENTILATORJU — NASE IZKUSNJE, KATJA VRANKAR, dipl.m.s.

10.20 PROBLEM SPREMLJAJOCIH OKUZB PRI BOLNIKIH S TUBERKULOZO, RUZICA BAVDEK,
vis.med.ses.

CELOSTNA OBRAVNAVA OTROKA S CISTICNO FIBROZO - SODOBNI VIDIKI ZDRAVSTVENE
NEGE, MAJDA OSTIR, vis.med.ses., KATRA LESJAK, ZT

11.00 ZDRAVSTVENA NEGA OTROKA OB OKUZBI Z RESPIRATORNIM SINCICIJSKIM VIRUSOM (RSV)
KATJA DOVJAK, dipl.m.s., ANDREJA CERNOGA, ZT

PREPRECEVANJE OKUZBE PRI BOLNIKU, KI IMA ZMANJSANO IMUNSKO ODPORNOST
NATASA ZIZMOND,vi§.med.ses., JOZICA JOST, vi$.med.ses.

11.40 ODMOR
12.00 RAZMERJE OBOLEVNOSTI DECKI — DEKLICE IN VPLIV ONESNAZENOSTI OKOLJA NA NOVO
ZBOLELE ZA ASTMO V SLOVENIJI, JOZE MATJASEC, dipl. zn.
12.20 ZV BOLNIKOV S KOPB, ASTMO, PLJUCNIM RAKOM
IRENA POCIVAVSEK, vi.med.ses., LTUBICA RAVNIKAR, dipl.m.s., BARBARA BENEDIK,dipl.m.s.
12.40 PRIMJENA MANAGEMENTA U KONTROLI ASTME DJECJE DOBI, ROSANA SVETIC-CISIC, dipl.m.s.
13.00 KOSILO
14.30 POSEBNOSTI PRIPRAVE BOLNIKA Z OKUZBO MRSA ALI TBC ZA DIAGNOSTIKO IN TRANSPORT
BREDA PAPLER,vi§.med.ses.
14.50 KAJENJE IN ODNOS KADILCA DO OKOLJA, RIA JAGODIC,vi$.med.ses., univ. dipl. org.
15.10 OKOLJE - POMEMBEN DEJAVNIK PRI PREPRECEVANJU OKUZBE, KATJA PIVK, dipl.m.s.

ZAGOTAVLJANJE UCINKOVITOSTI RAZKUZEVANJA ROK V BOLNISNICI
VESNA MIKLAVCIC, vi§.med.ses.

15.50 RAVNANIJE S POSEBNIMI ODPADKI, MOJCA NOVAK, dipl. san. ing.
16.10 POMEN CISCENJA ZA PREPRECEVAN]JE BOLNISNICNIH OKUZB,
TATJANA KOSTEN, univ. dipl. biolog
ODMOR
17.00 OKROGLA MIZA
NEAKUTNA OBRAVNAVA BOLNIKOV — RAZVO] IN POMEN NEGOVALNIH ODDELKOV V
SLOVENSKEM PROSTORU

ANDREJA PETERNEL], dipl.m.s. (moderator),

ZDENKA KRAMAR, dipl.m.s., MOREC DANICA, dipl.m.s.
IVA AMBROZIC, vi§.med.ses., IDA HAFNER, dipl.ms.,
EMA RADON, dipl. fizioter., ANA DELIMAR, dipl. soc. del.,
DANIEL GRABAR, dr. med., JOSKO FAJDIGA, dr. med.

Splosne informacije: Kotizacija z DDV za ¢lane znasa 50.000 SIT, za ostale 75.000 SIT. Kotizacija za en dan kongresa je
30 000 SIT. Studenti in upokojene medicinske sestre imajo prost vstop na predavanja v sredo, 20. 10. 2004. Cetrtkov
program (21. 10. 2004) bo na ladji Prince of Venice. Ker mora biti seznam potnikov narejen 10 dni pred kongresom,
pricakujemo pravodasne prijave. Stevilo udelezencev je za drugi dan omejeno. Prijava za kongres bo upostevana samo
na podlagi pisne prijave do 9. 10. 2004 na posebni prijavnici, ki jo dobite na spletni starani http://www.klinika-gol-
nik.si. Posebna prijavnica je potrebna zaradi dodatnih podatkov, ki jih potrebujemo za prevoz z ladjo. Kotizacijo
nakaZite na transakcijski racun KOPA Golnik st. 01100 - 6030277603, sklic na stevilko 00 760502-2004.

Na podlagi pisne prijave in pladane kotizacije bo izdan ra¢un za placilo kotizacije. Ob registraciji potrebujete ¢lansko
izkaznico in potrdilo o vplacani kotizaciji. PrenociSce si rezervirajte sami.
Dodatne informacije: Tajni$tvo ZNO, Bolni$nica Golnik — Klini¢ni oddelek za pljucne bolezni in alergijo, 4204 Golnik,
telefon: 04-2569-382, telefaks: 04-2569-117, e-naslov: majda.pusavec@klinika-golnik.si

Vljudno vabljeni !

Organizacijski odbor: Andreja Peternelj, JoZica Jost, RuZica Bavdek, Marija Speli¢, Majda Pusavec
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POGODBA O POVEZOVANJU DRUSTEV
V ZBORNICO ZDRAVSTVENE NEGE SLOVENIJE -
ZVEZO DRUSTEV MEDICINSKIH SESTER
IN ZDRAVSTVENIH TEHNIKOV SLOVENIJE
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Na podlagi dolocila 11. ¢lena Zakona o drustvih (Ur. list
st. 60/95) sklenejo zastopniki Regijskih drustev medicin-
skih sester in zdravstvenih tehnikov Ljubljana, Maribor,
Celje, Novo mesto, Pomurje, Koper, Nova Gorica,
Gorenjska, Slovenj Gradec, Velenje in Ptuj-Ormoz
naslednjo

POGODBO O POVEZOVAN]JU DRUSTEV V ZBOR-
NICO ZDRAVSTVENE NEGE SLOVENIJE - ZVEZO
DRUSTEV MEDICINSKIH SESTER IN
ZDRAVSTVENIH TEHNIKOV SLOVENIJE

Podpisniki pogodbe kot nesporno ugotavljajo, da:

e datum 27. 11. 1927 predstavlja zacetek drustvenega de-
lovanja z ustanovitvijo Organizacije absolventk Sole za
sestre;

e je bilo leta 1952 ustanovljeno samostojno Drustvo
medicinskih sester Slovenije s Sestimi pododbori;

e je bila leta 1963 ustanovljena Zveza drustev
medicinskih sester Slovenije, najprej z osmimi in nato z
enajstimi regijskimi drustvi;

e se s to pogodbo nadaljuje in uskladijo delovanje in
pravila Zveze druStev medicinskih sester in
zdravstvenih tehnikov Slovenije z dolo¢ili Zakona o
drustvih (Ur. list §t. 60/95);

e podpisniki pogodbe za obveznosti Zveze ne
odgovarjajo.

1. ¢élen

Regijska drustva medicinskih sester in zdravstvenih
tehnikov (v nadaljevanju drustva) nadaljujejo z delom v
Zbornici zdravstvene nege Slovenije — Zvezi drustev
medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov Slovenije (v
nadaljevanju Zbornica — Zveza) zaradi uresnicevanja
skupnih interesov.

Zbornica — Zveza je pravna oseba zasebnega prava, us-
tanovljena za nedolocen cas.

2. ¢len

Zbornica — Zveza ima svoj statut, ki je usklajen z
Zakonom o drustvih. Spremembe statuta lahko predlaga
katerikoli podpisnik te pogodbe.

3. clen
Najvisji organ Zbornice — Zveze je skupscina. Skupscino
Zbornice — Zveze sestavlja 90 (devetdeset) poslancev
drustev. Delez poslancev posameznega drustva je enak
delezu Stevila clanov drustev v Zbornici — Zvezi in se
ugotavlja na prvi dan v mesecu pred sklicem skupscine.

Eden od poslancev skupscine je po funkciji predsednik
drustva.

Delezi poslancev posameznega drustva se izracunajo na
dve decimalki. Stevilo se izra¢una na cela $tevila in sicer
tako, da se uporabi zaokrozitev navzdol v primeru
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izracuna do 0,50 ter navzgor od izracuna 0,51.
Skupgcina Zbornice — Zveze sprejema odlocitve z vecino
glasov. Spremembe temeljnega akta — Statuta Zbornice —
Zveze se sprejemajo z absolutno vecino vseh clanov
skupscine.

Clani Upravnega odbora Zbornice — Zveze na skupscini
nimajo pravice glasovanja, razen predsednikov drustev.

3.aclen
Zbornica — Zveza ima Upravni odbor, ki deluje v sestavi
8 (osem) ¢lanov, ki so:
e predsednik Zbornice — Zveze,
e podpredsednik Zbornice — Zveze,
e koordinator dejavnosti regijskih drustey,
e koordinator dejavnosti strokovnih sekcij,
e trije ¢lani upravnega odbora,
e generalni sekretar Zbornice — Zveze.

Predsednik in podpredsednik Zbornice — Zveze sta volje-
na na skupscini za dobo 4 (Stirih) let z moZnostjo
ponovitve mandata, skupaj najvec 8 (osem) let.
Koordinatorja dejavnosti regijskih drustev izvoli Odbor
regijskih drustev izmed svojih clanov. Mandat koordina-
torja je 4 (Stiri) leta brez moZnosti ponovitve.
Koordinatorja dejavnosti strokovnih sekcij izvoli
Koordinacijski odbor strokovnih sekcij izmed svojih
¢lanov. Mandat koordinatorja je vezan na njegov mandat
predsednika strokovne sekcije.

Odbor regijskih drustev izvoli izmed svojih ¢lanov Se
enega ¢lana upravnega odbora. Mandat ¢lana je 4 (Stiri)
leta brez moznosti ponovitve.

Koordinacijski odbor strokovnih sekcij izvoli izmed svo-
jih ¢lanov $e enega clana upravnega odbora. Mandat
¢lana je vezan na njegov mandat predsednika strokovne
sekcije.

Enega ¢lana Upravnega odbora Zbornice — Zveze imenu-
je najvedje regijsko drustvo.

Generalni sekretar Zbornice — Zveze je ¢lan upravnega
odbora in nima pravice glasovanja.

4. ¢len

Status Zbornice — Zveze doloca temeljna pravila in orga-
nizacijo delovanja Zbornice — Zveze. V statutu se dolocijo
organi upravljanja Zbornice — Zveze, njihova sestava in
naloge.

5. ¢len

Zbornica — Zveza ima sedeZ v Ljubljani, na Vidovdanski
9. Zig Zbornice — Zveze je okrogle oblike. Na obodu je
napis Zbornica zdravstvene nege Slovenije — Zveza
drustev medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov
Slovenije. V sredini je lik Zenske s svetilko, ki jo drzi v ro-
ki nad glavo.



6. ¢len

Podpisniki pogodbe so soglasni, da na Zbornico — Zvezo
prenesejo del svojih izvirnih pravic vsakega posamezne-
ga drustva in njihovih ¢lanov.

7. ¢len

Podpisniki pogodbe so soglasni, da Zbornica — Zveza
opravlja naslednje naloge:

o skrbi za skladno delovanje stroke zdravstvene nege in
babiske nege v Sloveniji;

e sodeluje pri oblikovanju in usmerjanju zdravstvene
politike v R Sloveniji ter se v ta namen povezuje z
ustreznimi institucijami;

® sprejema, obravnava in reSuje pobude in izkazane
interese podpisnikov;

e spodbuja in usmerja ¢lanstvo k stalnemu strokovnemu
izpopolnjevanju;

e sodeluje pri pripravi zakonov in predpisov s podrodja
zdravstvene nege, babiske nege in zdravstvenega
varstva, regulativov v zdravstveni dejavnosti ter drugih
interesnih podrocij;

e sodeluje z Razsirjenim strokovnim kolegijem za
zdravstveno nego ter razvija metode in oblike dela na
podrocju zdravstvene nege;

e sodeluje z mednarodnimi organizacijami in se
predstavlja z angleskim nazivom »Nurses Association of
Slovenia«. Drustvo pa predstavlja kot »Regional Nurses
Organization of Ljubljana, Maribor, Celje, Novo mesto,
Pomurje, Koper, Nova Gorica, Gorenjska, Slovenj
Gradec, Velenje, Ptuj — Ormoz«;

e organizira, usklajuje in usmerja strokovna in druga
izobrazevanja, izpopolnjevanja in usposabljanja ¢lanov
ter se v ta namen povezuje z ustreznimi strokovnimi
institucijami;

e sodeluje pri pripravi izobrazevalnih programov za
izobrazevanje medicinskih sester, babic in zdravstvenih
tehnikov;

e sprejema, obravnava in skupaj s sindikati reSuje
problematiko delovnih razmer in vrednotenje dela;

e daje mnenja za izdajo dovoljenj za zasebno in
samostojno opravljanje dela medicinskih sester, babic in
zdravstvenih tehnikov na podrodju zdravstvene nege in
babiske nege;

e daje mnenja za podelitev koncesij na podrocju
zdravstvene nege in babiske nege;

e oblikuje in sprejema dopolnitve Kodeks etike
medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov Slovenije ter
Kodeks etike babic;

e spremlja porocila in programe dela drustev ter razvija
sodelovanje med drustvi;

e ustanavlja strokovne sekcije in koordinira njihovo
delovanje;

e izdaja clanske izkaznice;
e opravlja casopisno-zaloZznisko dejavnost;
e spremlja kadrovsko politiko in aktivno nacrtovanje

potreb po medicinskih sestrah, babicah in zdravstvenih
tehnikih;

e zbira strokovne, statisticne in druge podatke, ki so
pomembni za razvoj zdravstvene nege in babiske nege
ter so v interesu c¢lanov;

e spodbuja znanstvenoraziskovalno delo ¢lanov;
e podeljuje priznanja zasluznim ¢lanom;
e sodeluje pri ohranjanju in razvijanju kulturne in

zgodovinske dediscine medicinskih sester, babic in
zdravstvenih tehnikov;

e opravlja funkcijo pritoZbenega organa v postopkih, ki
so jih vodili organi drustva;
e opravlja druga opravila v skladu s to pogodbo in sklepi
skupscine.

7.a Clen
Zbornica — Zveza, ki ji minister, pristojen za zdravje,
podeli pooblastilo, opravlja kot javno pooblastilo nasled-
nje naloge:
e vodi register izvajalcev dejavnosti zdravstvene nege in
babiske nege;
e izdaja potrdila o vpisu in izbrisu iz registra za zasebne
izvajalce zdravstvene nege in babiske nege;
e izvaja strokovni nadzor s svetovanjem;

e izdaja, podaljSuje in odvzema licence izvajalcem
zdravstvene nege in babiske nege;

e nacrtuje specializacije in specialisti¢ne izpite;

e v soglasju z ministrom, pristojnim za zdravje, izdaja
pravilnike, s katerimi podrobneje ureja podrodje, na
katerem izvaja naloge javnega pooblastila;

e v soglasju z ministrom, pristojnim za zdravje, doloca
priporocene tarife za izvajalce.

8. ¢len

Podpisniki te pogodbe so soglasni, da Zbornica — Zveza
pridobiva sredstva za delovanje na naslednje nacine:

e s ¢lanarino,

e iz naslova materialnih pravic in dejavnosti Zbornice —
Zveze,

e 7 darili in volili,
e s prispevki donatorjev in podpornih ¢lanov,

e s sredstvi drZzavnih organov za izvajanje programov, ki
so v javnem interesu Zbornice — Zveze,

e iz drugih virov.
9. clen

Zbornica — Zveza izda na podlagi pristopne izjave vsake-
mu posameznemu ¢lanu drustva enotno clansko izkazni-
co z navedbo matic¢nega drustva.
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10. ¢len

Podpisniki te pogodbe so sporazumni, da je ¢lanarina v
visini 0,5 % od bruto place in se placuje na racun
Zbornice — Zveze od 1. 1. 2005 dalje.

Podpisniki so soglasni, da se 50 % clanarine vsakega
¢lana drustva vsakega 25. v tekocem mesecu odvede na
racun njegovega drustva.

Visino c¢lanarine za upokojence in Studente sprejema
Skupscina Zbornice — Zveze.

11. ¢len

Podpisniki pogodbe so sporazumni, da Zbornica — Zveza
v okviru ¢asopisno zaloZniske dejavnosti izdaja informa-
tivni bilten Utrip. Delovanje casopisno-zaloZniske de-
javnosti ureja Pravilnik o casopisno-zalozniski dejavnos-
ti Zbornice — Zveze.

12. ¢len

Podpisniki pogodbe so soglasni, da akti in pravila
Zbornice — Zveze ne smejo biti v nasprotju z dolocili ak-
tov in pravil drustev. Novo ustanovljeno drustvo, katere-
ga akti so usklajeni z akti Zbornice — Zveze, pristopi k
Zbornici — Zvezi s podpisom aneksa k tej pogodbi, ko ga
podpise vecina dotedanjih podpisnikov.

13. ¢len

Drustvo, podpisnik te pogodbe, lahko odstopi od
pogodbe. Odstop od pogodbe je moZen kadarkoli,
drustvo pa ga mora pisno najaviti 6 mesecev pred datu-
mom izstopa vsem podpisnikom pogodbe.

Sestmesecni rok pri¢ne tec¢i z dnem, ko zadnje drustvo
prejme odstopno izjavo drustva, ki zeli izstopiti iz
Zbornice — Zveze.

14. clen

Vsak od podpisnikov pogodbe sme predlagati spremem-
be oziroma dopolnitve pogodbe. Velja le pisna spremem-
ba oziroma dopolnitev, potem ko jo podpise vecina vseh
predstavnikov podpisnikov pogodbe.
15. ¢len

Bistveni namen Zbornice — Zveze je trajno zdruzevanje
drustev slovenskih medicinskih sester in zdravstvenih
tehnikov, zato se, e izstopi ali preneha z delovanjem
predzadnje drustvo, Zbornica — Zveza in zadnje drustvo
— podpisnik avtomati¢no zlijeta v enovito drustvo. Tako
nastalo drustvo je pravni naslednik zdruzenih pravnih
oseb.

16. clen
Dosedanji akti Zbornice — Zveze se uskladijo z dolocba-
mi te pogodbe v 12 mesecih po veljavnosti te pogodbe.
17. ¢len
Pogodba je napisana v dvanajstih enakih izvodih, od ka-
terih vsako drustvo prejme po en izvod in en izvod
Zbornica — Zveza.
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18. ¢len
Pogodba pri¢ne veljati, ko jo podpiSejo in notarsko
overovijo podpis zakoniti zastopniki vsakega
posameznega drustva.

19. ¢len
Podpisniki pogodbe so soglasni, da bodo vsa morebitna
nesoglasja skusali resiti sporazumno, e to ne bo mogoce,
se doloéi stvarno pristojno sodisce v Ljubljani.

20. ¢len
Odbor regijskih drustev in Koordinacijski odbor
strokovnih sekcij izvolita, najvecje drustvo pa imenuje,
svoje ¢lane v Upravni odbor Zbornice — Zveze v 14 (8tiri-
najst) dnevih po volilni skupscini Zbornice — Zveze.
Dosedanji ¢lani Upravnega odbora Zbornice — Zveze
opravljajo naloge do izteka svojega mandata.

21. ¢len

Koordinacijski odbor strokovnih sekcij po volilni
Skupscini Zbornice - Zveze (2005) izvoli clana
Upravnega odbora Zbornice — Zveze. Sedanja pod-
predsednica Zbornice - Zveze za koordinacijo
strokovnih sekcij prevzame funkcijo koordinatorice
strokovnih sekcij do izteka svojega mandata leta 2007.

Ljubljana, 16. 07. 2004

ANEKS st. 2 K POGODBI O POVEZOVAN]JU
DRUSTEV V ZVEZO DRUSTEV MEDICINSKIH
SESTER IN ZDRAVSTVENIH TEHNIKOV
SLOVENIJE

1. ¢len
Spremeni se 1. ¢len pogodbe tako, da se glasi:

Regijska drustva medicinskih sester in zdravstvenih
tehnikov (v nadaljevanju drustva) nadaljujejo z delom v
Zbornici zdravstvene nege Slovenije — Zvezi drustev
medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov Slovenije (v
nadaljevanju Zbornica — Zveza) zaradi uresnicevanja
skupnih interesov.

Zbornica — Zveza je pravna oseba zasebnega prava, us-
tanovljena za nedolocen cas.

2. clen
Spremeni se 3. ¢len pogodbe tako, da se glasi:
Najvisji organ Zbornice — Zveze je skupsé¢ina. Skups¢ino
Zbornice — Zveze sestavlja 90 (devetdeset) poslancev
drustev. Delez poslancev posameznega drustva je enak
delezu stevila clanov drustev v Zbornici — Zvezi in se
ugotavlja na prvi dan v mesecu pred sklicem skupscine.

Eden od poslancev skupscine je po funkciji predsednik
drustva.



Delezi poslancev posameznega drustva se izrac¢unajo na
dve decimalki. gte_vilo se izracuna na cela Stevila in sicer
tako, da se uporabi zaokroZitev navzdol v primeru
izratuna do 0,50 ter navzgor od izra¢una 0,51.

Skupscina Zbornice — Zveze sprejema odloditve z vegino
glasov. Spremembe temeljnega akta — Statuta Zbornice —
Zveze se sprejemajo z absolutno vedino vseh ¢lanov
skupséine.

Clani Upravnega odbora Zbornice — Zveze na skupscini
nimajo pravice glasovanja, razen predsednikov drustev.

3. clen
Doda se nov 3. a ¢len, ki se glasi:
Zbornica — Zveza ima Upravni odbor, ki deluje v sestavi
8 (osem) ¢lanov, ki so:
e predsednik Zbornice — Zveze,
e podpredsednik Zbornice — Zveze,
e koordinator dejavnosti regijskih drustev,
e koordinator dejavnosti strokovnih sekcij,
e trije clani upravnega odbora,
e generalni sekretar Zbornice — Zveze.

Predsednik in podpredsednik Zbornice — Zveze sta volje-
na na skupscini za dobo 4 (Stiri) leta z moZnostjo
ponovitve mandata, skupaj najvec 8 (osem) let.
Koordinatorja dejavnosti regijskih drustev izvoli Odbor
regijskih drustev izmed svojih ¢lanov. Mandat koordina-
torja je 4 (Stiri) leta brez moZnosti ponovitve.
Koordinatorja dejavnosti strokovnih sekcij izvoli
Koordinacijski odbor strokovnih sekcij izmed svojih
¢lanov. Mandat koordinatorja je vezan na njegov mandat
predsednika strokovne sekcije.

Odbor regijskih drustev izvoli izmed svojih clanov Se
enega clana upravnega odbora. Mandat clana je 4 (Stiri)
leta brez moZznosti ponovitve.

Koordinacijski odbor strokovnih sekcij izvoli izmed svo-
jih clanov Se enega clana upravnega odbora. Mandat
¢lana je vezan na njegov mandat predsednika strokovne
sekcije.

Enega ¢lana Upravnega odbora Zbornice — Zveze imenu-
je najvecje regijsko drustvo.

Generalni sekretar Zbornice — Zveze je ¢lan upravnega
odbora in nima pravice glasovanja.

4. ¢élen
Spremeni se 4. ¢len pogodbe, tako da se glasi:

Status Zbornice — Zveze doloca temeljna pravila in orga-
nizacijo delovanja Zbornice — Zveze. V statutu se dolocijo
organi upravljanja Zbornice — Zveze, njihova sestava in
naloge.

5. ¢len
Spremeni se 7. ¢len pogodbe, tako da se glasi:

Podpisniki pogodbe so soglasni, da Zbornica — Zveza
opravlja naslednje naloge:

e skrbi za skladno delovanje stroke zdravstvene nege in
babiske nege v Sloveniji;

e sodeluje pri oblikovanju in usmerjanju zdravstvene
politike v R Sloveniji ter se v ta namen povezuje z
ustreznimi institucijami;

e sprejema, obravnava in resSuje pobude in izkazane
interese podpisnikov;

e spodbuja in usmerja ¢lanstvo k stalnemu strokovnemu
izpopolnjevanju;

e sodeluje pri pripravi zakonov in predpisov s podrodja
zdravstvene nege, babiske nege in zdravstvenega
varstva, regulativov v zdravstveni dejavnosti ter drugih
interesnih podrocij;

e sodeluje z RazSirjenim strokovnim kolegijem za
zdravstveno nego ter razvija metode in oblike dela na
podrodju zdravstvene nege;

e sodeluje z mednarodnimi organizacijami in se
predstavlja z angleSkim nazivom »Nurses Association of
Slovenia«. Drustvo pa predstavlja kot »Regional Nurses
Organization of Ljubljana, Maribor, Celje, Novo mesto,
Pomurje, Koper, Nova Gorica, Gorenjska, Slovenj
Gradec, Velenje, Ptuj — Ormozs;

e organizira, usklajuje in usmerja strokovna in druga
izobraZevanja, izpopolnjevanja ter usposabljanja clanov
ter se v ta namen povezuje z ustreznimi strokovnimi
institucijami;

e sodeluje pri pripravi izobraZevalnih programov za
izobrazevanje medicinskih sester, babic in zdravstvenih
tehnikov;

e sprejema, obravnava in skupaj s sindikati resuje
problematiko delovnih razmer in vrednotenje dela;

e daje mnenja za izdajo dovoljenj za zasebno in
samostojno opravljanje dela medicinskih sester, babic in
zdravstvenih tehnikov na podrodju zdravstvene nege in
babiske nege;

e daje mnenja za podelitev koncesij na podrocju
zdravstvene nege in babiSke nege;

e oblikuje in sprejema dopolnitve Kodeksa etike
medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov Slovenije ter
Kodeks etike babic;

e spremlja porocila in programe dela drustev ter razvija
sodelovanje med drustvi;

e ustanavlja strokovne sekcije in koordinira njihovo
delovanje;

e izdaja clanske izkaznice;
e opravlja ¢asopisno zaloznisko dejavnost;

e spremlja kadrovsko politiko in aktivno nacrtovanje
potreb po medicinskih sestrah, babicah in zdravstvenih
tehnikih;
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e zbira strokovne, statistine in druge podatke, ki so
pomembni za razvoj zdravstvene nege in babiSke nege
ter so v interesu ¢lanov;

e spodbuja znanstvenoraziskovalno delo ¢lanov;
e podeljuje priznanja zasluznim ¢lanom;
e sodeluje pri ohranjanju in razvijanju kulturne in

zgodovinske dedis¢ine medicinskih sester, babic in
zdravstvenih tehnikov;

e opravlja funkcijo pritoZbenega organa v postopkih, ki
so jih vodili organi drustva;
e opravlja druga opravila v skladu s to pogodbo in sklepi
skupscine.

6. clen
Doda se 7.a clen, ki se glasi:
Zbornica — Zveza, ki ji minister, pristojen za zdravje,
podeli pooblastilo, opravlja kot javno pooblastilo nasled-
nje naloge:
e vodi register izvajalcev dejavnosti zdravstvene nege in
babiske nege;
e izdaja potrdila o vpisu in izbrisu iz registra za zasebne
izvajalce zdravstvene nege in babiske nege;
e izvaja strokovni nadzor s svetovanjem;

e izdaja, podaljSuje in odvzema licence izvajalcem
zdravstvene nege in babiske nege;

e nacrtuje specializacije in specialisticne izpite;

e v soglasju z ministrom, pristojnim za zdravje, izdaja
pravilnike, s katerimi podrobneje ureja podrocje, na
katerem izvaja naloge javnega pooblastila;

e v soglasju z ministrom, pristojnim za zdravje, doloca
priporocene tarife za izvajalce.

Z::6len
Spremeni se 10. ¢len tako, da se glasi:

Podpisniki te pogodbe so sporazumni, da je ¢lanarina v
visini 0,5 % od bruto plade in se placuje na racun
Zbornice — Zveze od 1. 1. 2005 dalje.

Podpisniki so soglasni, da se 50 % clanarine vsakega
¢lana drustva vsakega 25. v tekocem mesecu odvede na
racun njegovega drustva.

ViSino clanarine za upokojence in Studente sprejema
Skupscina Zbornice — Zveze.

8. ¢len

Spremeni se 14. clen tako, da se glasi:
Vsak od podpisnikov pogodbe sme predlagati spremem-
be oziroma dopolnitve pogodbe. Velja le pisna spremem-
ba oziroma dopolnitev, potem, ko jo podpiSe vecina vseh
predstavnikov podpisnikov pogodbe.

9. ¢len

Doda se nov 20. clen, ki se glasi:
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Odbor regijskih drustev in Koordinacijski odbor
strokovnih sekcij izvolita, najvecje drustvo pa imenuje
svoje ¢lane v Upravni odbor Zbornice — Zveze v 14 (tiri-
najst) dnevih po volilni skupsc¢ini Zbornice — Zveze.
Dosedanji ¢lani Upravnega odbora Zbornice — Zveze
opravljajo naloge do izteka svojega mandata.

10. ¢len

Doda se nov 21. ¢len, ki se glasi:

Koordinacijski odbor strokovnih sekcij po volilni
Skupsc¢ini Zbornice - Zveze (2005) izvoli clana
Upravnega odbora Zbornice — Zveze. Sedanja pod-
predsednica Zbornice - Zveze za koordinacijo
strokovnih sekcij prevzame funkcijo koordinatorice
strokovnih sekcij do izteka svojega mandata leta 2007.

11. ¢len

V Pogodbi o povezovanju drustev v zvezo drustev se
beseda Zveza nadomesti z Zbornico — Zvezo.

Ljubljana, 16. 7. 2004

DMSZT LJUBLJANA

DMSZT MARIBOR

DMSZT CELJE

DMSZT NOVO MESTO

DMSZT POMURIJE

DMSZT KOPER

DMSZT NOVA GORICA

mndr(i;mki
/ E:’mk,ﬂ}]a(mw

Gorenjske

DMSZT GORENJSKE

DMSZT SLOVENJ GRADEC

DMSZT VELENJE

DMSZT PTUJ - ORMOZ



ZBORNICA ZDRAVSTVENE NEGE SLOVENIJE —
ZVEZA DRUSTEV MEDICINSKIH SESTER IN ZDRAVSTVENIH TEHNIKOV SLOVENIJE

PODOBA MEDICINSKE SESTRE

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

Medicinsko sestro zavezuje Kodeks etike medicinskih

sester in zdravstvenih tehnikov Slovenije.

SEPTEMBER 2004 n



NAROCILNICA
Nepreklicno naroéam OBZORNIK ZDRAVSTVENE NEGE na moj naslov.

Naroc¢nino bom poravnal(a) v 8 dneh po prejemu poloZnice.

Ime:

Priimek:

Ulica:

Posta:

Nepreklicno naro¢am izvod(ov) OBZORNIKA ZDRAVSTVENE NEGE

Podpis:

NAROCILNICA

Smo pravna oseba in nepreklicno naroéamo
OBZORNIK ZDRAVSTVENE NEGE na nas naslov:

Naroc¢nino bomo poravnali v 8 dneh po prejemu virmana.

Podjetje:

Ulica:

Posta:

Tel./Faks: : Dav¢na Stevilka:

Nepreklicno narodamo izvod(ov) OBZORNIKA ZDRAVSTVENE NEGE

Podpis in Zig:

Izpolnjene narocilnice posljite na naslov:
Zbornica zdravstvene nege Slovenije - Zveza drustev medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov Slovenije
Vidovdanska 9, 1000 Ljubljana
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odrezi in odposlji
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IzZoBRAZEVANIA

Zbornica zdravstvene nege Slovenije — Zveza drustev medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov Slovenije

SEKCIJA MEDICINSKIH SESTER IN ZDRAVSTVENIH TEHNIKOV NA
INTERNISTICNO- INFEKTOLOSKEM PODROCJU

vabi na strokovni seminar z u¢nimi delavnicami:

ZDRUZUJEMO ZNANJE - IZMENJUJEMO IZKUSNJE,

Zdravstvena nega bolnika z infekcijskimi boleznimi,
ki bo 18. in 19. oktobra 2004 v Termah Zrece

OSNUTEK PROGRAMA:

Ponedeljek, 18. oktober 2004 — dopoldne od 8.00 do 13.00
- Registracija udeleZencev

- Otvoritev seminarja

- Vloga medicinske sestre pri pripravi in aplikaciji antibiotikov
- Stranski ucinki antibiotikov

- Zapleti pri perifernih intravenoznih kanalih

- Pomen prehrane pri bolniku z okuzbo

- Enteralno hranjenje bolnika

- Prednosti in znacilnosti enteralne prehrane

- SARS

- Prikaz primera — sum na SARS v bolni$nici Celje

Ponedeljek, 18. oktober 2004 — popoldne od 14.00 dalje
- Izpuscajne bolezni pri otrocih

- Nega koze pri otroku z noricami

- Prehrana in rehidracija otroka z drisko

- Pomen pravilnega postopka previjanja otroka z drisko
- Respiratorni sincicijski virus — okuZba pri otroku

- Otrok z okuzbo na respiratorju

Ucne delavnice:

- Previjane otroka z drisko

- SARS - pravilna uporaba osebnih varovalnih sredstev
- Hranjenje po NGS

- Zvecer skupna vecerja

Torek, 19. oktober 2004 dopoldne od 9.00 do 14.00

- Negovalne diagnoze

- Prikaz uporabe nagovalnih diagnoz na primeru

- Najpogostejse negovalne diagnoze v EIT

- Izkusnje pri izvajanju prakticnega pouka zdravstvene nege

- Dejavniki prakticnega pouka pri izobrazevanju za zdravstveno nego

- Dejavniki prakti¢nega pouka pri izobraZevanju za zdravstveno nego — rezultati raziskave
- Zakljucek seminarja.

Splosne informacije: Kotizacija: Za dvodnevni seminar za ¢lane znasa skupaj z DDV 32.000,00 SIT, za neclane
49.500,00 SIT. V kotizacijo so vsteti zbornik, vecerja in vmesni prigrizki (brez kosila). Kotizacijo nakazete na TRR: NLB,
posl. Tav&arjeva 7, Lj- ZDMSZTS: §t. 02031-0016512314, sklic na §t. 00 12029 s pripisom »za internisti¢no-infektolosko
sekcijo« ali jo poravnate na dan seminarja v gotovini.

Pisne prijave s prijavnico, objavljeno v Utripu, posljite najkasneje do 10. oktobra 2004 na naslov: Simona Rojs, Klini¢ni
Center Ljubljana, Klinika za infekcijske bolezni in vrocinska stanja, Japljeva 2, LJUBLJANA ali po faksu: 01 522 24 56.
Kontaktne osebe: za dodatne informacije smo vam na voljo po telefonu: 01 522 41 11 ali 01 522 41 28 Dragica Kuralt
Stucin ali Jolanda Munih ali na e-naslov: jolanda.munih@kclj.si

Rezervacija prenocis¢ v Vilah Terme Zrece na telefon 03 757 61 63. Cena prenocisca z zajtrkom v enoposteljni sobi
znasa 10.600 SIT na osebo na dan in v dvoposteljni sobi 9.000 SIT na osebo na dan. Prosimo, da si prenocisce rezervirate
najkasneje do 5. oktobra 2004. V hotelskih objektih je mogoce dobiti kosila po sprejemljivih cenah.

Dokon¢ni program bo objavljen v naslednji Stevilki Utripa.

Vljudno vabljeni !

Organizacijsko-programski odbor: Dragica Kuralt Stucin, Jolanda Munih, Asja Jakli¢, Sada Sedosek, Metka Prevec,
Slobodan Antonic

Predsednica strokovne sekcije: Erna Grabnar Kos
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Zbornica zdravstvene nege Slovenije — Zveza drustev medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov Slovenije

SEKCIJA MEDICINSKIH SESTER IN ZDRAVSTVENIH TEHNIKOV V
STERILIZACI]I

vas v Cetrtek, 21. oktobra 2004 na Gospodarskem razstaviscu, hala A

vabi na strokovno sreanje na temo:

ZAGOTOVIMO PREPOZNAVNO KAKOVOST

Program strokovnega srecanja:

10.00 Uvodni pozdrav

10.10-10.40  Plazma sterilizacija
Jani Sulc, Johnson&Johnson

10.40-11.00 Priprava materiala za plazma sterilizacijo in sterilizacija — prakti¢ni prikaz
Albina Gabrovsek, vis.med.ses., SB Celje

11.00-11.15 Nadzor postopka plazma sterilizacije
Albina Gabrovsek, vis.med.ses., SB Celje

11.15-11.30  Razprava

11.30-12.00  Odmor s kavo

12.00-13.00 Kontrola ucinkovitosti pranja dezinfektorjev
Helmut Raake, Albert Browne International
13.00-13.30  Nadzor sterilizacije in EN
Matjaz PreSeren, vi$. med. teh., vi$. strok. svetovalec, 3M (East AG)

Razprava in zakljucek srecanja

Dodatne informacije in obvestilo o lokaciji seminarja bodo podane $e v ¢asu medicinskega sejma Medilab.
Kotizacije ni. UdeleZenci prejmejo potrdila o udelezbi.
Prijave so informativne in jih, prosim, posljite na naslov:
Andreja Zagar  Onkoloski intitut, Centralna sterilizacija
Lipiceva 2, 1000 LJUBLJANA
Dodatne informacije na tel. 01/ 58 79 524 in e-naslov: azagar@onko-i.si

Vljudno vabljeni
Predsednica strokovne sekcije
Andreja Zagar

PSIHIATRICNA KLINIKA LJUBLJANA
Studenec 48, LJUBLJANA

Sluzba zdravstvene nege — Pedagoska dejavnost
organizira in vabi k udelezbi v programu

funkcionalnega izobraZevanje iz psihiatri¢ne zdravstvene nege in psihiatrije,

ki bo v dveh terminih:

od 18. oktobr:a do 29. oktobra 2004

od 15. novembra do 26. novembra 2004

Za informacije in prijave: mag. Radojka Kobentar, vms., prof. def. tel. 01 587228 ali 031 277 473

m SEPTEMBER 2004
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Zbornica zdravstvene nege Slovenije — Zveza drustev medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov Slovenije
SEKCIJA MEDICINSKIH SESTER IN ZDRAVSTVENIH TEHNIKOV URGENTNE MEDICINE

Vabi na dvodnevni seminar v Terme CateZ, 21. 10. in 22. 10. 2004 na temo:

AKUTNA STANJA V URGENTNI ZDRAVSTVENI NEGI

PROGRAM

Cetrtek, 21. 10. 2004

08.00-09.30 Registracija udelezencev

09.30-09.45 Otvoritev seminarja, pozdravni govori

09.45-10.05 Nove sgnemice v urgentni medicini in urgentni zdravstveni negi, spec. ak. st. Andrej Brucan, dr. med.,
Draga Stromajer, dipl.m.s.

10.05-10.25 Opeklinske poskodbe, as.Tomaz Janezi¢, dr. med.

10.25-1040  Priprava bolnika z opeklino na transport v drugo zdravstveno ustanovo, Rozana Pregeren, dipl.m.s.

10.40-10.55 Sprejem in oskrba poskodovanca z opeklino v urgentnem kirurskem bloku,Tina Gros, dipl.m.s.

10.55-11.10  Oskrba bolnika z opeklino ob sprejemu v opeklinski center, Darinka Kljucevsek, dipl.m.s.

11.10-11.20  Svetovni konsenz o bole¢inah pri oskrbi ran, Helena Kristina Peric, vi$.med.ses., univ. dipl. org.

11.20-11.30 Razprava

11.30-12.00 Odmor s kavo

12.00-12.20  Bolnik s prsno bolecino v urgentni ambulanti, Jana AmbroZi¢, dr. med.

12.20-12.35 Ocena resnosti prsne bolecine na podlagi telefonskega klica, Mateja Skufca, dr. med., Metka JaneZi¢, ZT,
Andreja Spilek Plahutnik, SMS

12.35-12.50  Klini¢ne poti bolnika z akutnim koronarnim sindromom z vidika zdravstvene nege, Marusa Brvar, dipl.m.s.

12.50-13.05 Bolniki s srénim popuscanjem kot obiskovalci urgentne ambulante, Drago Satosek, dipl. zn., Slavka
Baksa, vis.med.ses.

13.05-13.15 Razprava

13.15-15.00 Odmor za kosilo

15.00-15.40 Samopodoba in poklicna podoba izvajalcev zdravstvene nege v urgentni dejavnosti, Zdenka Mrak,
vi$.med.ses., prof. zdr. vzg.; Sandra Naka, vi§.med.ses., prof. zdr. vzg.

15.40-15.50 Razprava

16.00-18.00 Ucne delavnice: Imobilizacija s termoplasti¢nimi materiali — Hartman Adriatik Oskrba opekline Nadzor
in oskrba imobilizacij med zdravljenjem Prsna bolecina

20.00 Svecana vecerja

Petek, 22. 10. 2004
09.00-09.20 Urgentna stanja v ginekologiji, doc. Borut Kobal, dr. med.
09.20-09.35 Zdravstvena nega pri akutnem abdomnu v ginekologiji, Jelena Alkhatib, dipl.m.s.
09.35-09.50 Postopki zdravstvene nege pri spolni zlorabi, Vesna Sekelj — Rangus, dipl.m.s.
09.50-10.05 Zdravstvena nega pri akutnih krvavitvah v ginekologiji, Zlatka Jegli¢, dipl.m.s.
10.05-10.15 Razprava
10.15-10.45 Odmor s kavo
10.45-11.05 Uporaba helikoptrske nujne medicinske pomo¢i, Vojko Anderle, dipl. zn.
11.05-11.35 Sekundarni helikoptrski prevozi, Renata Prah, dipl.m.s., Majda Coti¢ Anderle, vi$.med.ses. Obremenitve
zaposlenih v urgentnem kirurskem bloku, Simona Rode, dipl.m.s.
11.35-11.50 Moje dozivljanje stresa na delovnem mestu, Matjaz Jankovic, ZT, Silva Mahni¢, dipl.m.s.
11.50-12.00 Razprava
12.00-13.00  Ucne delavnice
13.00 sestanek IO in ¢lanov sekcije
14.00 Izlet v okolico
SPLOSNE INFORMACIJE: Udeleba na seminarju se $teje za strokovno izpopolnjevanje. Za udelezbo na seminarju je
potrebna pisna prijava s prijavnico, ki je objavljena v Utripu. Izpolnjeno prijavnico posljite na naslov: Mojca Homar,
Internisti¢na prva pomo¢, Klini¢ni center Ljubljana, Zaloska 7, 1000 Ljubljana. Prijava je mogoca tudi na elektronski
naslov Zbornice — Zveze: zveza.med.sester@siol.net. Prijavite se najkasneje do 18. 10. 2004. Kotizacija: Za ¢lane
Zbornice zdravstvene nege Slovenije znasa skupaj z DDV 32.000,00 sit, za neclane pa 49.500,00 sit. Kotizacijo nakazite
na TR-NLB ZDMSZTS st.: 02031 - 0016512314, sklic na stevilko 00 120 28 (sekcija MS in ZT urgentne medicine), ali pa jo
boste poravnali pred pri¢etkom seminarja.
Hotelska namestitev: Prenocisce si lahko rezervirate v hotelskih objektih Term CateZ na tel.: 07 49 36 728 najpozneje do
29. 9. 2004.
Dodatne informacije: Draga Stromajer, tel.: 01 522 43 55, e-naslov: draga.stromajer@kclj.si
Marusa Brvar, tel.: 01 522 42 66 in Majda Cotic¢ Anderle, tel.: 522 33 85.
Ob registraciji potrebujete potrdilo o placani kotizaciji in ¢lansko izkaznico.
Vljudno vabljeni!

Predsednica strokovne sekcije: Draga Stromajer
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PROGRAM

08.00-09.00
09.00-10.15
10. 15-10.35

10.35-10.55

10.55-11.15

15211535
1153511155

11.55-12.15

12:15.-12:85

12.30-12.50

13.00-14.00
14.00-18.00

Zbornica zdravstvene nege Slovenije — Zveza drustev medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov Slovenije

SEKCIJA MEDICINSKIH SESTER - BABIC
Vabi na strokovno srecanje na temo:

ZDRAVSTVENO VARSTVO ZENSK IN OTROK,
ki bo v petek, 22. 10. 2004 v Gledalis¢u — Nova Gorica, Trg Edvarda Kardelja 5

Registracija udelezencev
Pozdravni govori, kulturni program

As. dr. Bojana Pinter, dr. med., spec. ginek. in por.

Splavnost v SLO — Kontracepcija po umetni prekinitvi nosecnosti in po porodu

Marco Gergolet, dr. med., spec. ginek. in por.

Moska in Zenska neplodnost glavni dejavniki tveganja in moZnosti zdravljenja

Ana Polona Sko¢ir, dipl. babica, asist.
Poporodna psihoza

Predstavitev sponzorjev: Farmedika, Gordo

Barbara Venier, dr. med., spec. ginek. in por.
Konservativno zdravljenje urinske inkontinence

Breda Mozeti¢ Wedem, dr. med., spec. pediater
Od kurative k preventivi

Tamara Lotman, viSja fizioterapevtka, RNO terapevt
Ravnanje z novorojenckom ter vloga fizioterapevta v razvojni ambulanti

Mira USaj, univ. dipl. psiholog
Psiholoska pomo¢ druzini, ko ne gre vse po pri¢akovanju

Zakljucek srecanja

Strokovna ekskurzija

Splosne informacije: Udelezba na seminarju se Steje za strokovno izpopolnjevanje. Kotizacija z DDV za ¢lane znasa
16.000 SIT, za neclane 22.500 SIT. V kotizacijo je viteto gradivo in organizacija seminarja. Nujna je pisna prijava na semi-
nar, ki jo posljete na nasiov ZZNS-ZDMSZTS, Vidovdanska 9, Ljubljana, do 15. 10. 2004 (prijavnica je v vsakem Utripu).
Kotizacijo nakaZite na transakcijski ra¢un: NLB, posl. Tavéarjeva 7, Lj-ZDMSZTS st. 02031-0016512314, sklic na Stevilko
00-120-04. Omenjeni znesek lahko poravnate tudi pred zadetkom seminarja. Ob registraciji potrebujete tudi ¢lansko
izkaznico, potrdilo o placani kotizaciji (virman) in pisno prijavo, ustrezno izpolnjeno.

Informacije: Jasmina Komel, Porodnisnica Nova Gorica tel. 05 330 14 10

Gordana Njenji¢, Ginekoloska klinika Ljubljana tel. 01 522 60 48

Vljudno vabljeni!

Predsednica strokovne sekcije

Gordana Njenjic
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Zbornica zdravstvene nege Slovenije — Zveza drustev medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov Slovenije
SEKCIJA MEDICINSKIH SESTER IN ZDRAVSTVENIH TEHNIKOV V ENDOSKOPIJI
vabi, da se v Casu 1. kongresa slovenskega zdruZenja za gastroenterologijo in hepatologijo udeleZite

1. SLOVENSKEGA KONGRESA SEKCIJE MEDICINSKIH SESTER IN ZDRAVSTVENIH TEHNIKOV
V ENDOSKOPIJI Z MEDNARODNO UDELEZBO, ki bo v Hotelu Toplice Bled, 22.-23.oktobra 2004

PROGRAM - Petek, 22. oktobra 2004
08.30 - 09.00 Otuvoritev kongresa, pozdravi
09.00-10.30 Zdravstvena nega bolnika z boleznijo prebavne cevi
D. Hrustanovic: Zdravstvena nega bolnika z GERB (gastroezofagealni refluks), K. Sekuli¢ Bobnar: Zaprtje
G. Norcic: Projekt izdelave klinicne poti za rak debelega ¢revesa in danke v KC Ljubljana, J. Kastelic:
Postoperativna zdravstvena nega bolnika s kolorektalnim karcinomom v intenzioni negi, LF. NadiZar: Zdravstvena
nega bolnika po operaciji na Zelodcu in dejavniki, ki vplivajo na psihicno pocutje bolnika po operaciji
Diskusija
10:30-11:00  Odmor
11:00-11:45 Zdravstvena nega bolnika v endoskopiji v gastroenterologiji
L. Hribar: Priprava bolnika na endoskopske posege, B. Hekic: Endoskopski ultrazvok, Kunst: Endoskopija pri otrocih
S. Popovic: Perkutana endoskopska gastrostoma, T. Gjergek: Komplikacje pri PEG (perkutana endoskopska gastrostoma)
Diskusija
11:00-11:45 Plenarno zasedanje: Gastroenterologija pri otroku in starostniku
11:45-13:00  Satelitski simpozij — Novartis: IBS in endokrini tumorji
13:00-14:15 Odmor
14:15-15:00  Plenarno zasedanje: Kronicni pankreatitis
15:00-16:15 Zdravstvena nega bolnika z boleznimi jeter in trebusne slinavke
J. Kladnik: Vloga medicinske sestre pri zdravstveni negi bolnika z akutnim pankreatitisom, A. Cesnjaj: Zdravstvena
nega bolnika z jetrno cirozo, V. Sojar: Transplantacija jeter, D. Emedi: Transplantacija jeter in intenzivna
zdravstvena nega, S. PopoviC, I. Satler: Zdravstvena nega transplantiranega bolnika na klinicnem oddelku, J. Kotar:
Zivljenje bolnika po transplantaciji
Diskusija
16:15-16:45 Odmor
16:45-18:00 Organizacija zdravstvene nege v gastroenterologiji
E. Pflimlin (CH): Management in the Endoscopy Unit, M. Ortmann (CH): Standards in Endoscopy, B. Skela
Savic: Vloga vodje v multidisciplinarnem timu
Diskusija
18:00-18:40  Plenarno zasedanje: Etika v gastroenterologiji
Neumann (GB): Medical Ethics in Gastroenterology, Pernat: Komunikacija v gastroenterologiji
18:40-20:10  Satelitski simpozij — KRKA: Gastroezofagealna refluksna bolezen (GERB)
20:15 Svecana vecerja — KRKA d.d.
Sobota, 23. 10. 2004
08:30-9:45  Satelitski simpozij - ROCHE: Zdravljenje hepatitisa C in B
09:45-11:00 Medicinske sestre v gastroenterologiji — podrocja delovanja
Neumann: Ethics, C. Petek: Zdravljenje bolecine v gastroenterologiji , S.Kazic: Komunikacija v svetovanju
na podrocju zdravstvene nege
Diskusija
11:00-11:30  Odmor
11:30-12:45 Medicinske sestre v gastroenterologiji — podrocja delovanja
M. Dolinsek: Strokovni nadzor na podrocju zdravstvene nege v Klinicnem centru Ljubljana , Z. Mrak, S. Popovic,
T. Gjergek, S. Kazic: Okrogla miza
Medicinska sestra med dolznostmi in moZnostmi, med profesionalnim in zasebnim
S. Popovic: Porocilo s srecanja evropske delovne skupine za izobraZevanje v endoskopiji in 8. evropskega srecanja
guastroenteroloskih in endoskopskih medicinskih sester, Praga 2004
12:45-13:30  Plenarno zasedanje: Presejanje in zgodnje odkrivanje kolorektalnega karcinoma
13:30 Zakljucek kongresa
Strokovna informacija: Vabljeni, da se srecanja udeleZite z novimi posterji in tudi tistimi, ki ste jih Ze pripravili.
Prosimo vas, da zaradi organizacije razstave posterjev takoj prijavite svojo udeleZbo T. Gjergek na e-mail:
tatjana.gjergek@kclj.si ali tel.: 015224674
Splosne informacije: Kotizacija za medicinske sestre in zdravstvene tehnike znasa 20.000 SIT. Prijavnice za kongres in hotel
dobite na internetnem naslovu: http:lwww.albatros-bled.com/gastro-kongres. Prijavnice za kongres in predvsem za hotel-
sko namestitev posljite takoj! Naslov organizatorja: Albatros Bled, Ribenska 2, 4260 Bled, Tel.: 045780350;
Faks.:045780355; e-naslov: info@albatros-bled.com
Prisrcno vabljeni!
B. Stabuc, S. Popovié, T. Gjergek, M. Kolman
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HEMATOLOSKA SEKCIJA MEDICINSKIH SESTER IN ZDRAVSTVENIH
TEHNIKOV

VABI
na strokovno srecanje, ki bo 22. in 23. oktobra 2004 v Termah CateZ na temo:

BOLECINA PRI BOLNIKU S HEMATO-ONKOLOSKIMI BOLEZNIMI

Petek, 22.10. 2004
11. 00 Prihod in prijava udeleZencev
12. 00 Skupna otvoritev dvodnevnega srecanja
Predstavitev farmacevtskih pripravkov in pripomockov

15.00-15.10  Otvoritev sreanja hematoloske sekcije medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov s pozdravnim nagov-
orom, Alenka Dobrovoljc, dipl.m.s.

15.10-15.30  Bolecina pri bolniku s hemofilijo z vidika zdravstvene nege,
Marjanca RozZi¢, dipl.m.s.

15.30-15.45 Bolecina pri otroku kot posledica onkoloskega zdravljenja z vidika zdravstvene nege, Marinka Purkart,
dipl.m.s.

15.45-16.00 Pristop k obravnavi bole¢ine pri hemato-onkoloskem bolniku,
Dragica Sepetavc, vi§.med.ses.
16.00-16.15 Bolecina — nezaZelen sopotnik, Tanja Korosec, SMS
16.15-16.30  Bolecina pri bolnikih z diagnozo plazmocitoma, Metka Bucik, dipl.m.s.
Alenka Dobrovoljc, dipl.m.s.
16.30-16.45 Odmor
16.45-17.00 Bolecina v ustni votlini kot simptom zdravljenja s citostatiki,
Natasa Rezun, dipl.m.s.
17.00-17.15 Bolecina pri diagnosti¢no terapevtskih posegih, Vlasta Slabe, vi§.med.ses.
17.15-17.30  Obvladovanje bolecine na domu, Branka ZaloZnik, ZT
17.30-18.00 Razprava
20.00 Druzabno srecanje z vecerjo

Sobota, 23. 10. 2004

09.00 UCNE DELAVNICE:
PodkoZna aplikacija analgetikov s trajno infuzijo in aplikacija EMLE,
Marjanca Rozi¢, dipl.m.s., Marinka Purkart, dipl.m.s.
Uporaba elastomerske ¢rpalke v protibolecinski terapiji,

Mira Logonder, dipl.m.s.
12.00 Zakljucek srecanja
12.00 Sestanek IO sekcije

Splosne informacije

Kotizacija za ¢lane znaga 32.000 SIT, enodnevna 16.000 SIT in jo nakaZete na transakcijski racun: NLB, posl. Tavcarjeva
7, Ljubljana — ZDMSZTS &t.: 02031-0016512314, sklic na Stevilko 00 120 25 s pripisom — za hematologko sekcijo. Znesek
je moZno poravnati pol ure pred zacetkom seminarja.

Pisne prijave so obvezne s prijavnico, objavljeno v Utripu. Prijave sprejemamo do vkljuéno

15. 10. 2004. Prijavnico posljite na naslov: Branka ZaloZnik, Klini¢ni center, SPS Interna klinika, Klini¢ni oddelek za
hematologijo, Zaloska 7, 1000 Ljubljana. Telefon: 01 522 52 45.

Rezervacija hotela: Terme Cate?, telefon 07 493 50 00, faks 07 493 50 05, e-naslov info@terme-catez.si

Vljudno vabljeni!
Predsednica strokovne sekcije Alenka Dobrovoljc
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PSIHIATRICNA BOLNISNICA IDRIJA - GERONTOPSIHIATRICNI ODDELEK
prireja strokovni seminar z u¢nimi delavnicami na temo

OBRAVNAVA BOLNIKOV Z DEMENCO IN STAROSTNO DEPRESIJO,

ki bo 29. oktobra 2004 v predavalnici Psihiatri¢ne bolnignice v Idriji.

NAMEN SEMINARJA: Seminar je namenjen zdravnikom, delovnim terapevtom, medicinskim sestram in zdravstven-
im tehnikom, socialnim delavcem vsem ostalim, ki jih obravnavane teme zanimajo.

PROGRAM
08.00-9.00  Registracija udelezencev
09.00-9.15  Otvoritev seminarja in pozdravni nagovor
09.15-9.45  Nevroloski vidiki demence, Zvezdan Pirtosek
9.45-10.15  Racionalno zdravljenje psihi¢nih in vedenjskih motenj pri bolnikih z demenco, Ales Kogoj
10.15-10.45 Nevropsiholoski pregled bolnika z demenco, Sanja Sesok, Alenka Sever
10.45-11.00 Diskusija
11.00-11.15 = Odmor
11.15-11.35 Depresija v starosti, Marinka Rudolf
11.35-11.55 Psevdodemenca — motnje spoznavanja pri starostni depresiji, Marko Pisljar
11.55-12.15 Ohranjanje samostojnosti pri bolniku z demenco, Sabina Vihteli¢, Andreja Kodela
12.15-12.35 Pomoc¢ svojcem bolnikov z demenco, Martina Ursi¢
12.35-14.00 Kosilo
14.00-14.20 Delovnoterapevtska obravnava klientov z demenco, Mateja Kavcic¢
14.20-14.35 Delovnoterapevtska obravnava klientov s starostno depresijo, Andreja Leban
14.35-14.55 Sodelovanje med farmacevtom in zdravnikom — prikaz primerov, Cvetka Bacar in Marko Pisljar
14.55-15.00 Odmor
15.00-16.30 DELAVNICE, Stevilo udele¥encev delavnice je omejeno na 25.
DELAVNICA A
Senzorno motivacijska skupina za kliente z demenco, Mateja Kav¢i¢, Andreja Kodela
DELAVNICA B
Teamski pristop pri obravnavi oseb z demenco, Marko Pisljar, Martina Ursi¢
DELAVNICA C
Obravnava bolnikov s starostno depresijo, Marinka Rudolf, Sabina Vihteli¢, Andreja Leban
16.30-17.00 Diskusija

Zakljucek seminarja

KOTIZACIJA z DDV 10.000 SIT

Kotizacija vklju¢uje zbornik, potrdilo o izobraZevanju, kosilo in osvezitev med odmori.

Kotizacijo nakazite na TR — PRI UJP 01100 — 6030276924; Sklic: 24102004

PRIJAVE: Psihiatri¢na bolnisnica Idrija, Psihogeriatri¢ni oddelek

Sabina Vihteli¢, vi$.med.ses. in Andreja Kodela, viS.med.ses.

Pot sv. Antona 49, 5280 Idrija - Tel.: 05 37 34 498 (od 8h do 14h)

Pisne prijave posljite do 20. oktobra 2004.Stevilo udeleZencev je omejeno. Upostevali bomo vrstni red prijav.
Dodatne informacije:

Psihiatri¢na bolni$nica Idrija, Mag. Marko Pisljar, dr. med., psihiater
Pot sv. Antona 49, 5280 Idrija - Tel.: 05 37 34 438, 05 37 34 494

E- naslov: marko.pisljar@pb-idrija.si
Vljudno vabljeni!

SEPTEMBER 2004 “



IZOBRAZEVANJA

Zbornica zdravstvene nege Slovenije — Zveza drustev medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov Slovenije
SEKCIJA MEDICINSKIH SESTER IN ZDRAVSTVENIH TEHNIKOV V
KARDIOLOGIJI IN ANGIOLOGI]JI

vabi na strokovno srecanje na temo:

MEDICINSKA SESTRA OB BOLNIKU S SRCNIM POPUSCANJEM

ki bo 12. in 13. novembra 2004 v hotelu Paka v Velenju
PROGRAM

PETEK, 12. novembra

08.00-9.00  Registracija udeleZzencev

09.00-9.30  Uvodne besede in kulturni program

09.30-9.50  Predstavitev dejavnosti Bolnisnice TopolSica, prim. Janez Poles, dr. med.

09.50-10.05 Epidemiologija in patogeneza srénega popuscanja, doc. dr. Bojan Vrtovec, dr. med.
10.05-10.15 Komunikacija med medicinsko sestro in bolnikom v specialisti¢ni amb., Brigita Putar, univ. dipl. org.
10.15-10.25 Zdravst. nega bolnika s sr¢. popuscanjem v Bolnisnici TopolSica, Katjusa Mravljak, dipl.m.s.
10.25-11.00 Razprava in odmor :

11.00-11.15  Diagnosti¢ni postopki pri bolniku s srénim popus¢anjem, prim. Janez Poles, dr. med.
11.15-11.35 Zdravstvena nega bolnika s srénim popuscanjem v bolnisnici, Katarina Trobec, dipl.m.s.
11.35-11.55  Zdravljenje bolnika s srénim popuséanjem, Miran Sebestjen, dr. med

11.55-12.10 Ambulantno vodenje bolnikov s srénim popuséanjem, Katja Jansa Trontelj, vis.med.ses.
12.10-12.20  Telesna dejavnost bolnika s srénim popuscanjem, Jozica Zobavnik, dipl. fiziot.

12.20-12.30  Ambulantna rehabilitacija bolnikov s srénim popuséanjem, Nina KoraZija, dipl. fiziot.

12.30-15.00 Razprava in odmor za kosilo

15.00-15.20  Psihi¢ne spremembe pri bolnikih s srénim popus¢anjem, Dusan Enova, univ. dipl. psih.
15.20-16.00 Zdravilna mo¢ besede, Hedvika Dermol — Hvala, prof. kniZ. jezika
17.00 Odhod na ogled Velenjskega gradu

20.30 Skupna vecerja

SOBOTA, 13. novembra
10.00 DELO PO SKUPINAH

Ambulantno vodenje bolnikov s srénim popuséanjem, Marjanca Cuk, vi§.med.ses., Katja Jana — Trontelj, vi§.med.ses.
Kako najucinkoviteje informirati, poucevati, vzgajati bolnike s sré. popus¢anjem, Mag. Andreja Kvas, prof. zdr. vzg.

INFORMACIJE:

Udelezba na seminarju Steje za strokovno izobraZevanje. Kotizacija z DDV za ¢lane znasa 32.000 SIT, za neclane pa
49.000 SIT. Navedeni znesek lahko nakaZete na transakcijski ra¢un: NLB Ljubljana, ZDMSZTS st.: 02031-0016512314,
sklic na stevilko 0012031, s pripisom — za kardiolosko sekcijo.

Pisne prijave na prijavnici, objavljeni v Utripu, posljite do 29. oktobra 2004 na naslov: Klini¢ni oddelek za kardiologijo,
ga. Irena Orel, Zaloska 7, 1000 Ljubljana.

Hotelske rezervacije: Hotel Paka Velenje, tel.: 03 8980 700;
elektronski naslov: info@hotelpaka.com do 2. novembra 2004.

Vabi vas organizacijski odbor: Brigita Putar, Metka Mazi in Lidija Marin¢
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INSTITUT ZA VAROVANJE ZDRAVJA REPUBLIKE SLOVENIJE,
Trubarjeva 2, 1000 Ljubljana

Vabimo vas na strokovni seminar

ZDRAVSTVENOVZGOJNO DELO S HIPERTONIKI IV

termin: 17. november 2004
termin: 24. november 2004

na Institutu za varovanje zdravja, Trubarjeva 2, Ljubljana

PROGRAM:

10.00-10.45: Uwod v seminar, mag. Aleksandra Zalar, univ. dipl. org.

10.45-11.00: Odmor za kavo

11.00-11.45:  Delo s hipertoniki v okviru cindi delavnic, Vasiljka Kokalj, dipl.med.ses., Erika Povsnar, univ. dipl. ped. - andr.
11.45-13.15:  Odmor za kosilo

13.15-16.15:  Celostni pristop k pacientu, Nika Skrabl, vis.med.ses., univ. dipl. soc. ped.

16.15-16.30: Zakljucek, mag. Aleksandra Zalar, univ. dipl. org.

KOTIZACIJA za udelezbo na seminarju znasa 5900,00 sit (z DDV). Nakazati jo je potrebno najvec 7 dni pred semi-
narjem na Institut za varovanje zdravja R. Slovenije, Trubarjeva 2, 1000 Ljubljana, $t. transakcijskega ra¢una:
01100 - 603 092 6242. (sklic na st.: 133).

PRIJAVE in morebitna vprasanja naslovite najkasneje do 20. oktobra 2004 (Stevilo udeleZencev je omejeno!) na
naslov: Aleksandra Zalar, Institut za varovanje zdravja RS, Trubarjeva 2, 1000 Ljubljana; tel. n. c.: 01/2441- 400 (dir.
2441-466),

faks: 01/ 2441-530, e-naslov: Aleksandra.Zalar@ivz-rs.si

Prijavo vam bomo potrdili do 31. oktobra 2004.

Drustvo medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov Ljubljana

SEKCIJA UPOKOJENIH MEDICINSKIH SESTER

medicinski
sester in _
zdravstvenih

VABI na .
STROKOVNO SRECANJE IN DRUZENJE

ljubljona

v sredo, 6. oktobra 2004 v prostorih Srednje zdravstvene Sole v Ljubljani, na Poljanski 61,
s pricetkom ob 10.00 uri.

Program: Tatjana Kumar, vis.med.ses.: Zgodnje odkrivanej raka dojk

Po strokovnem srecanju se bomo z avtobusom, ki nas bo ¢akal pred Solo, odpeljali v Naravni zdravilni gaj —
Tunjice pri Kamniku in se podalli v svet zdravilne energije. Ogledali si bomo tudi krajevno znamenitost —
barocéno cerkev sv. Ane. Sprehodili se bomo tudi do izvira termalne vode Snovik, kjer si boste lahko natocili
zdravilno vodo.

Dan bomo zakljudili s poznim kosilom in prihodom v Ljubljano na Kongresni trg ob 19.00 uri.

Prijave sprejema Cilka Potokar na tel. 01 5481 303 samo v ponedeljek, 27. 9. 2004 med 16. in 18. uro. Stevilo
udeleZencev je omejeno do zasedbe mest v avtobusu.

Vabimo Vas, da se srecanja udeleZite v ¢im vecjem Stevilu!

Predsednica strokovne sekcije Cilka Potokar
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Zbornica zdravstvene nege Slovenije — Zveza drustev medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov Slovenije
OSTEOLOSKO DRUSTVO IN
ENDOKRINOLOSKA SEKCIJA MEDICINSKIH SESTER IN ZDRAVSTVENIH TEHNIKOV

vabita na

2. ENDOKRINOLOSKI KONGRES MEDICINSKIH SESTER IN ZDRAVSTVENIH TEHNIKOV z
mednarodno udelezbo, ki bo 21., 22., 23. oktobra 2004 v hotelu Kompas na Bledu.

2. endokrinoloski kongres je namenjen medicinskim sestram in zdravstvenim tehnikom vseh strok, ki se pri svojem
delu srecujejo z endokrinoloskim bolnikom ali se Zelijo za to podrodje dela dodatno izobraziti in usposobiti.

Cilji 2. endokrinoloskega kongresa so: dvig ravni stroke in pridobitev strokovnega znanja na podrodju zdravja,
zdravstvene nege in zdravstvene vzgoje pri oskrbi endokrinoloskega bolnika, izmenjava strokovnih izkusSenj iz tujine
na podrodju zdravstvenovzgojnega dela, ustrezna uporaba zdravil, tablet, insulina...

Vodilni moto kongresa je Odprtost spremembam — razvoj vrednot, znanj kakovosti in ustreznega zdravljenja en-
dokirnoloskega bolnika...

PROGRAM

Cetrtek, 21. 10. 2004

09.00-10.00 Registracija in ogled razstave

10.00-10.30  Slovesna otvoritev kongresa, pozdravni govori

Moderator: Milena Bohnec

10.30-11.00 Nadomestno hormonsko zdravljenje — Andreja Kocijan¢i¢

11.00-11.55 Moski : Zenske — razlien odnos do bolezni — Manca Kosir

11.55-12.15 Medicinska sestra véasih, danes, jutri — Petra Kersni¢

12.15-13.15 Odmor

13.15-14.15 Satelitski simpozij

Moderator: Mateja Tomazin Sporar

14.15-14.35 Kako prilagoditi zdravljenje ob preiskavah — Marko Medvescek

14.35-14.50 Paranteralna prehrana pri sladkornem bolniku — Slavica Vuji¢ié

14.50-15.15 Modni nacini prehranjevanja za sladkorne bolnike — da ali ne! — Jelka Zaletel

15.15-15.25 Prehrana v domu starejsih obéanov — Joze Tom¢ic¢

15.25-15.55 Odmor, kava

Moderator: Barbara Zargaj

15.55-16.05 Prehranjevalne navade slovenskih medicinskih sester v postmoderni — Andreja Kvas

16.05-16.15 Pomen prilagoditve individualnega vzorca prehranjevanja pri bolnikih s sladkorno boleznijo — Katjusa
Mravljak - Irena Volk

16.15-16.25 Pomen prehranskega svetovanja sladkornemu bolniku z diabeti¢no nefropatijo v preddializnem obdobju
— Marko Obrovnik, Mirjana Cali¢

16.25-16.35 Prilagajanje prehrane sladkornemu bolniku pri konéni ledvi¢ni odpovedi — JoZe Lavrinec

16.35-16.45 Hranjenje, diete in vpliv druzbe...motnje hranjenja? — JoZica Peterka

16.45-16.55 Prehrana za krepitev imunskega sistema — Ruza Pandel Miku§

16.55-17.10 Odmor

Moderator: Jana Klavs

17.10-17.20  Preventiva bolezni dlesni in zob — Jasna Mrmolja Trbovc

17.20-17.35 Vpliv paradontoze na metabolne bolezni — Rok Schara

17.35-17.55  Akutna in prehodna poslabsanja vida — Gorazd Kolar

17.55-18.05 Kdaj je takoj potrebno slikati odesno ozadje — Beti Stepanovic

18.05-18.25 Laserski pecati v makuli — Davorin Sevsek

20.00 Vecerja z glasbo

Petek, 22. 10. 2004

Moderator: Mateja Tomazin Sporar

08.00-08.30  EU Framework for Diabetes — Anne Marie Felton

08.30-08.50  Sladkorna bolezen in dusevne motnje — Mojca Z. Dernovsek

08.50-09.05 Potrebe psihatri¢nega bolnika s sladkorno boleznijo po ZV - Klavdija Cucek-Trifkovi¢

09.05-09.25 Sticne tocke: sladkorna bolezen — psihologija — psihiatrija — Maja Ravnik, Dusan Enova

09.25-09.35 Dugevna in sladkorna bolezen — Polonca Cernensek
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09.35-09.45 Vpliv dveh bolezni na psihosocialno stanje bolnice — Radojka Kobentar, Marija Gorse Muhic

09.45-10.05 Zloraba alkohola in drog pri bolniku, ki se zdravi z insulinom — Andrej Janez

10.05-10.40  Sodobni nacini zdravljenja erektilnih motenj — Ciril Oblak, Bojan Strus

10.40-11.15 Odmor, kava

Modeartor: Ivica Zupangéié

11.15-11.35  Sladkorna bolezen in celiakija — Nevenka Bratanic

11.35-11.55  Urejenost sladkorne bolezni pri otrocih in mladostnikih — Natasa Ursi¢ Bratina

11.55-12.05 Kakovost Zivljenja s sladkorno boleznijo — Natasa Godina, Tadeja Logar

12.05-12.25 Hiperlipidemija pri otrocih in mladostnikih — Tadej Battelino

1225-12.35 Zdravstvena nega otrok s presnovnimi boleznimi — JoZica Horvat, Ivica Zupancic¢

12.35-13.15 Odmor

Moderator: Beti Stepanovid

13.15-13.25 Predstavitev dnevne bolni$nice — Barbara Zargaj

13.25-13.40 Vrednotenje v dnevni bolni$nici — Jana Klavs

13.40-13.55 Timska obravnava nosecnice s sladkorno boleznijo — Marjeta TomaZi¢

13.55-1420 Novosti v zdravljenju — insulini, tablete — Franc Mrevlje

14.20-1445 Delazmoznost sladkornega bolnika — Mihael Koselj

14.45-15.15 Odmor

Moderator: Mira Slak

15.15-1525 Obravnava bolnika z akutnim zapletom sladkorne bolezni na terenu — JoZe Prestor

15.25-1545 Zdravljenje diabeticnega stopala z mavcem — mag. Karin Schara

15.45-16.05 Posebnosti mavcenja pri sladkornem bolniku — Gordana Jablanovi¢

16.05-16.30 Nega bolnika z mavénim Skornjem — Mira Slak

16.30-16.45 Odmor

Moderator: Milena Bohnec

16.45-17.20  Zdravstveno vzgojnosvetovanje — celosten pristop pri obravnavi bolnika — Nika Skrabl, Milena Bohnec

17.20-17.50 Povecajmo ¢utne zmogljivosti in sposobnosti — Milena Trkovnik

17.50-18.00  Vpliv telesne dejavnosti na raven sladkorja v krvi pri sladkornem Bolniku — Damjan Justinek

18.00-18.10 Pomen medsebojnega odnosa pri delu s sladkornim bolnikom — Tanja Kukovec

18.10-18.20 Zdravstvena nega sladkornega bolnika z bulozno dermatozo — Natasa Cermelj, Ivanka Pupis Skapin

Slavnostna vecerja

Sobota 23. 10. 2004

Moderator: Melita Hocevar

09.00-09.10 Obravnava pojava bolecine z vidika zdravstvene nege — Ema S¢avnicar

09.10-09.20  Bolecina — vzrok pri odlocitvi za amputacijo — Helena Medved, JoZica Reseti¢

09.20-09.40  Sréno Zilna ogroZenost pri sladkornem bolniku in dejavniki tveganja — Miran Sebegtjen

09.40-10.00 Sréni infarkt in zdravljenje z insulinom — Vilma Urbanci¢ - Rovan, Matjaz Vrtovec

10.00-10.20 Zdravstvenovzgojni program na sekundarni in terciarni ravni ter rehabilitacija bolnika po infarktu —
Marjanca Cuk

10.20-11.00 Odmor

11.00-11.20  Policisti¢ni ovariji — Janez PreZelj

11.20-11.30  Kaj svetovati bolnici s policistiénimi ovariji — Suzana Sega

11.30-11.50  Endokrini vzroki arterijske hipertenzije — Tomaz Kocjan

11.50-12.00 Znanje medicinske sestre o arterijski hipertenziji na endokrinoloskem oddelku — Anica TomaZi¢

12.00-12.20 Hormoni in sr¢nozilni sistem — Marija Pfeifer

12.20-12.35 Bolnik z endokrinolosko boleznijo in zdrav nacin Zivljenja — Alenka Ro$

Prijava in plaéilo: Izpolnite prijavnico iz Utripa in jo s pravilno izpolnjenimi podatki pravocasno posljite na naslov:
Klini¢ni Center, Diabetoloske ambulante, Njegoseva 4, 1000 Ljubljana, Mateja TomaZin Sporar. Kontaktni osebi za vsa
morebitna vprasanja sta Jana Klavs ali Milena Bohnec, na telefonski Stevilki 522-25-16. Kopijo ali potrdilo o placilu in
¢lansko izkaznico prinesite na kongres. Kotizacija kongresa znasa skupaj z DDV-jem za clane 50.000 SIT, dva dni 42.000.00
SIT. Kotizacija zagotavlja udelezbo na predavanjih, obisk razstave, zbornik predavanj, osvezitve med odmori ter
udelezbo na obeh vecerjah.

Hotelska namestitev: Sobe si pravocasno rezervirajte sami v hotelu Kompas na Bledu na telefonsko stevilko 04-5782100
ali faks 04-5782499 pod Sifro Kongres 2004.

Predsednica strokovne sekcije Mateja TomaZin Sporar
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PRIJAVNICA

PRl AANAL b il At TR0 KON N A .. SRJEAC AN A

Zavod (podijetje)

Postna $tevilka in kraj

Ulica in hisna stevilka

Zavezanec za DDV DA NE (obkrozite) - Davina Stevilka

Telefon Kontakina oseba:

Prijavnica za strokovno srecanie v kraju dne

z naslovom

Organizator

Prijava udelezenk/cev: S podpisom prijavljena/ni
soglasam, da se moje ime,
priimek in delovna organizacija
posreduje sponzorjem.

IME IN PRIIMEK DELOVNO MESTO St. clanske izkuznice l

Kotizacijo z DDV v visini tolarjev je poravnana:

L Na poslovni racun NLB, posl. Tavéarjeva 7, Ljubljana - ZDMSZTS st.. 02031-0016512314,

sklic na $tevilko 00 120 + ..... ( Stevilka stroskovnega mesta sekcije)

nakazilo izvedeno dne

[ 7 gotovino na dan seminarjald S ¢ekom na dan seminarja

Datum prijave ZigPodpis odgovorne osebe:

E SEPTEMBER 2004
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POROEILA = STROKOVNA SREEANJA

Renata Trampuz

®evecescscccsscsesanns

-

KAKOVOST ZDRAVSTVENE NEGE -

KAKO JO PRENESTI V PRAKSO?

Drustvo medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov
Nova Gorica je 3. aprila organiziralo strokovno sre¢anje na
naslovno temo. Zavedajo¢ se, da se zdravstvena nega
nenehno spreminja in prilagaja ¢asu in okolig¢inam, smo
Zzeleli te procese osvetliti z ve¢ vidikov. V Sloveniji so se
zacele velike spremembe na podrodju zdravstvene nege Ze v
devetdesetih letih. Spremenila se je druzbena ureditev, spre-
menili so se ekonomski, socialni in zakonski okviri tako na
drzavni ravni kot na ravni zdravstvenega varstva oz. po-
drodju zdravstvene nege. V Sloveniji dajejo zakonsko podla-
go stroki zdravstvene nege Zakon o zdravstvenem varstvu
in zdravstvenem zavarovanju, Zakon o zdravstveni de-
javnosti in Zakon o socialnem varstvu. Za nadaljnji razvoj
zdravstvene nege so pomembni naslednji dokumenti:
Kodeks etike medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov
Slovenije, Usmeritve razvoja zdravstvene nege v luci
zdravstvenih reform v R Sloveniji, Nacionalne smernice za
zagotavljanje kakovosti v zdravstveni negi, Nacionalna
strategija razvoja zdravstvene nege v Sloveniji, pomemben
pa je tudi dokument Razmejitev zdravstvene nege, ki
pravkar dozivlja revizijo in dopolnitev.

Zdravstveno varstvo je eden izmed sektorjev druzbe, ki
lahko prispeva k boljSemu zdravju prebivalstva. Drzava
mora ustvariti take Zivljenjske razmere, da bodo za zdravje
lahko skrbeli posamezniki, druZine in skupnosti same.

Zdravstvena nega je dejavnost, ki jo izvajajo medicinske
sestre in tehniki zdravstvene nege. V okviru zdravstvene
nege se izvajajo negovalni postopki in diagnosti¢no-ter-
apevtski posegi pri bolniku/varovancu v vseh Zivljenjskih
obdobjih v stanju zdravja in bolezni. Zdravstvena nega, ki jo
izvajajo medicinske sestre, ima v sistemu zdravstvenega
varstva pomembno, vidno in odgovorno nalogo. Kakovost
zdravstvene nege ima tu pomembno vlogo in je vpeta v vse
faze njenega izvajanja.

Kakovost zdravstvene nege v SirSem smislu izhaja iz
filozofije stroke, izobraZevanja in strokovnega izpopolnje-
vanja, negovalnih diagnoz, negovalnih standardov,
zdravstvene politike, organizacijskih okvirov ter nenazadnje
spostovanja ¢lovekovih in bolnikovih pravic.

Sodobne trende v zdravstveni negi nam je predstavila
mag. Bojana Filej. Slovensko zdravstvo in zdravstvena nega
se trenutno nahajata v dveh procesih — globalizacijskem in
zdravstveni reformi. Reforma zdravstvenega sistema je
globalno gibanje in del globalizacije in kot taka povzroca ve-
like spremembe, saj je zdravje drago in predstavlja velik del

drustvo medicinskih ¢sester

NOVA GORICA

drzavnega proracuna. Potrebe po kakovostnih in vsestran-
skih zdravstvenih sluzbah naraséajo. Globalizacija in
zdravstvena reforma nakazujeta zaposlenim v zdravstveni
negi nove usmeritve na podrodjih: izobraZevanja, koncepta
vseZivljenjskega izobraZevanja, novih nalog medicinskih
sester in zdravstvenih tehnikov, novih organizacijskih oblik,
managementa in vodenja.

Pomen permanentnega izobraZevanja za zdravstveno
nego je predstavila dr. Silvestra Hoyer, ki je v zakljucku
poudarila na eni strani silovit razvoj zdravstvene nege, na
drugi strani zelo razli¢ne in pestre mozZnosti vseZivljenjskega
izobrazevanja. Ob zdruZitvi obojega, pravilni izbiri lahko
medicinske sestre pridemo do stopnje modrosti, kar nam da
dobro samopodobo, moznost za kakovostno opravljanje
poklica in vedje zadovoljstvo. To pa prispeva k pridobivanju
vedje avtonomije stroke in s tem boljSe druzbeno vrednoten-
je poklica.

Pomen izobraZevanja in strokovnih izpopolnjevanj za
kakovostnejSo zdravstveno nego je opredeljen tudi v nacelu
V — Medicinska sestra je dolzna nuditi varovancu kompe-
tentno zdravstveno nego in nacelu VI — Delovanje medicin-
skih sester mora temeljiti izklju¢no na odlocitvah v korist
varovanca, Kodeksa etike medicinskih sester in
zdravstvenih tehnikov Slovenije.

Dr. Majda Pahor je v svojem prispevku obravnavala pok-
licno identiteto medicinskih sester. Pod pojmom poklicna
identiteta razumemo, kako ljudje vidijo svojo poklicno vlo-
go, pogled drugih pa samopodobi.
Samopodoba ali identiteta posameznikov in skupin niso vec
toliko dolocene, kot so bile neko¢. Identiteta pa ni le posled-
ica socializacije v dolocene druzbene vloge, ampak proces
interakcije z drugimi ljudmi. V ¢asu Studija se vzpostavijo
temelji poklicne identitete. Gre za formalno poklicno social-
izacijo (napisane vrednote oz. Studijski programi) in nefor-
malno socializacijo (stiki z ucitelji, zaposlenimi v
zdravstveni negi predvsem skozi prakti¢ni pouk). Sedanja
poklicna identiteta medicinskih sester je e precej dolocena s
tradicionalnimi vrednotami preteklosti (pomocniska vloga,
usmerjenost k zdravnikom in ne k bolnikom in v delovanje
telesa bolj kot v celostno obravnavo oseb). Toda, ali ni Ze cas,
da ugotovimo, kaksen pomen ima skrb v naSem Zivljenju?
Namen medicinskih sester je delati dobro ljudem, ki imajo
zdravstvene teZave in zato tezave pri dejavnostih vsakdan-
jega zivljenja. Treba bi bilo pogledati, kako formalna in ne-
formalna socializacija zdravstvene delavce usposobi za

pripomore k
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eticno delovanje, za pozornost, odgovornost, kompetent-
nost in odzivnost.

Kakovost zdravstvene nege temelji na filozofiji. To je us-
merjenost, ki zajema prepricanja, stalica in eti¢na nacela, ki
opredeljujejo nacin razmisljanja in delovanja posameznika
ali skupine s podrocja zdravstvene nege. Iz vizije in
poslanstva izhaja njena filozofija. Vrednote oblikuje vsak
posameznik zase, oblikujejo pa jih tudi poklicne skupine in
te bistveno vplivajo na njeno delo in usmeritev. Vrednote so
torej cilji, ki jih Zelimo doseci in nas usmerjajo na nasi pok-
licni poti h kakovostni storitvi, ki je mozna le s celovitim,
holisticnim pristopom do bolnika. S filozofijo zdravstvene
nege nas je seznanila Irma Rijavec.

Sledili sta dve zanimivi temi: organizacijska kultura in
spremembe v zdravstveni negi — mag. Brigita Skela Savic in
krozki kakovosti kot metoda motivacije za prenos kakovosti
v prakso — mag. Sasa Kadivec. O organizacijski kulturi in
njenem vplivu na kakovost dela, na razvoj stroke in na
uspesnost managementa v zdravstvenih zavodih v
slovenskem zdravstvenem managementu se Se ne govori
veliko. Spreminjanje organizacijske kulture je pocasen pro-
ces, saj je treba spreminjati vrednote in staliS¢a zaposlenih,
ki so se oblikovala pod vplivom preteklih razmer in
odnosov. Za spreminjanje organizacijske kulture v
zdravstveni negi so pomembni naslednji koraki: zavedanje
0z. spoznavanje obstojece kulture, ugotavljanje, kje je obsto-
jeca kultura v spopadu z Zeleno kulturo, doloc¢anje potrebne
strateSske spremembe kulture, podpiranje uvedenih spre-
memb s spodbudami in nagradami.

V zdravstveni negi se kot posebna oblika timskega dela
omenja »time za razvoj zdravstvene nege«. To so timi medi-
cinskih sester, ki delujejo na bolniskem oddelku in skrbijo za
vrsto aktivnosti z namenom doseci profesionalni razvoj in
izboljsati kakovost dela. Spodbujajo medicinske sestre, da
spoznajo bolnikove potrebe na ucinkovit na¢in, hkrati spod-
bujajo medsebojno komunikacijo in profesionalno odgov-
ornost ter tako prispevajo k boljsi izvedbi zdravstvene nege.
Osnovni namen krozkov je predvsem uvajanje kakovosti v

zdravstveni negi in pristop od spodaj navzgor.

Z negovalnimi diagnozami in standardi zdravstvene
nege sta nas seznanili Katarina Lokar in Klara Bavcar.
Nara$c¢ajoca potreba po racunalniski dokumentaciji bolnika
zahteva standardiziran jezik za opisovanje bolnikovih tezav.
Negovalne diagnoze izpolnjujejo to potrebo in pomagajo
definirati podrodje zdravstvene nege z opisovanjem stanj, ki
jih lahko medicinska sestra neodvisno zdravi. Negovalne di-
agnoze tudi osvetljujejo kriticno razmisljanje in sprejemanje
odlo¢itev in zagotavljajo dosledno in splo$no razumljivo ter-
minologijo med medicinskimi sestrami, ki delajo na
razli¢énih podrogjih. Ce negovalnih diagnoz ne bi imeli, bi bi-
la strokovna praksa vezana le na opisovanje postopkov
standardiziranih rezultatov, kar bi onemogocilo spostovanje
bolnikov in njihovih osebnih odzivov. Prednosti negovalnih
diagnoz so Stevilne: pospesujejo komunikacijo med medi-
cinskimi sestrami, pomagajo reSevati prioritetne bolnikove
potrebe, dvigujejo kakovost zdravstvene nege in bolnika
obravnavajo individualno.

Pomembno mesto v managementu kakovosti na po-
drodju zdravstvene nege zavzemajo tudi standardi
zdravstvene nege. Od oblikovanih negovalnih standardov
lahko pricakujejo korist tako medicinske sestre kakor tudi
bolniki. Razli¢ni strokovnjaki pojasnjujejo vsak na svoj nacin
in s svojega vidika kakovost in njene vidike v zdravstvu in
zdravstveni negi. Medicinske' sestre pri tem niso izvzete.
Jasno je, da gre pri managementu kakovosti zdravstvene
nege za koncept, ki ga lahko uporabimo marsikje: treba je
preoblikovati naso miselnost in organizacijsko preoblikovati
marsikateri postopek obravnave bolnika za doseganje zado-
voljstva nasih varovancev in nas samih. Razviti lastni stan-
dardi zdravstvene nege nam bodo pri tem pomagali.

Ob tem dogodku je Drustvo medicinskih sester in
zdravstvenih tehnikov Nova Gorica izdalo Zbornik preda-
vanj s prispevki vseh predavateljev.

In naj zakljuc¢im z dobrimi Zeljami po nadaljnjem sodelo-
vanju, druZenju in izmenjavi izkusen;j s kolegicami iz Italije,
ki so se udelezile tega strokovnega seminarja.

Predstavljamo vam logotip Drustva MSZT Nova Gorica, ki ponazarja:

- glava

poudarja modrost, znanje in izkusnje (etika,
izobraZevanje, povezovanje teorije s prakso, vrednote,
svetovanje, jasni cilji)
- roke

ponujajo delavnost, prijateljstvo in toplino (spreml-
janje, dotik, pozornost, empatija)
- odprto srce

predstavlja ljubezen do bolnikov, kolegov,
sodelavcev, druzine in sebe (spostovanje, celovita obrav-
nava posameznika, vrednote, empatija, zaupanje)
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18. SIMPOZIJ BABIC Z MEDNARODNO
UDELEZBO, OPATIJA, 17. -19.6. 2004

Simpozija smo se udeleZile babice mariborske, ljublijanske in postojnske porodnisnice. Po prijaznem pozdravu
gostiteljev in organizatorjev simpozija je sledilo uvodno predavanije babice Beatrijs Smulders z Nizozemske.
Predstavitev dela babice na Nizozemskem je bila za nas velika pridobitev za razvoj in vizijo nasega dela v
prihodnie. Impresioniral nas je njen sproscen, neobremenijen in spontan pristop, tako k porodnici kot k nam,

kolegicam.

Vrstilo se je veliko zanimivih predavanj, ki so zaje-
mala dojenje, reanimacijo novorojencka, nadomestno
hormonsko zdravljenje, spolno aktivnost v nosecnosti,
spolno prenosljive bolezni, odkrivanje raka na vratu
maternice, razna predavanja iz komunikacije...

Aktivno smo sodelovale tudi babice iz slovenskih
porodnisnic, predstavile smo se z zanimivimi prispevki.
Prva je bila Irena Magusa, dipl. babica iz porodnisnice
Maribor s prispevkom o rojevanju v alternativnih po-
lozajih. Vizija babic mariborske porodnisnice je, da
babice kot strokovnjakinje s teoreti¢nim in prakti¢nim
znanjem znamo pristopiti k porodnici, partnerju in nju-
nim Zeljam. Zavedajo se globalnega cilja babic — zado-
voljna porodnica s pozitivno izkusnjo poroda. Druga se
je predstavila kolegica iz Maribora, Erika Marin,
dipl.m.s. babica, s prispevkom o porodni bole¢ini. V
raziskovalnem delu nam je predstavila obc¢utja bolecin
mamic v vseh porodnih dobah, tako tistih, ki so rodile
prvic, kot mamic, ki so rodile drugi¢. Poudarila je, da
bolecine ne moremo popolnoma odvzeti, lahko pa jo
lajSamo in naredimo znosno. Tretji prispevek je pred-
stavila Zdenka Babi¢ Kurbus, med.ses. babica iz porod-
niSnice Maribor in sicer z naslovom Porodnisnica
Maribor - kako rojevamo. Prispevek je bil za vse

Na sliki v prvi vrsti od leve proti desni
sedijo; Gordana Njenic, Zdenka Babic
Kurbus, Irena Magusa, Erika Marin

udeleZene zelo zanimiv, kajti predstavila nam je
naravna zeli¢a in njihov pomen v porodnistvu.
PribliZala nam je svoje izku$nje z naravnimi
porodi, njena obc¢utja in veselje ter zadovoljstvo
porodnice in partnerja, ki jima je ustregla v nju-
jnih Zeljah - biti aktivna porodnica. Kolegice iz
Postojne Jana Celhar, dipl.m.s., in Nada
Matanovic, med.ses. babica, sta nam predstavili
Vodenje poroda v vodi. Prispevek je vseboval
vso predpripravo za porod v vodi, opis poroda
v vodi ter postopke po porodu, od oskrbe mam-
ice in novorojencka do ¢iscenja in razkuzZevanja
kadi. Kot zadnja od kolegic iz Slovenije se nam je pred-
stavila kolegica iz ljubljanske porodniSnice, med.ses.
babica Gordana Njenji¢. Predstavila je prispevek HIV in
dojenje, Studijo o pomenu dojenja pri mamicah, zbolelih
za HIV.

Velika zanimivost je bila ogled porodninice na Reki,
kjer smo pridobile Se podrobnejso predstavo o
tamkajSnjem delu babice. Izmenjale smo veliko izkuSenj
in mnenj, navezale stike s kolegicami, izmenjale naslove
ter se poslovile z Zeljo, da se na naslednjem simpoziju
spet vidimo.

V treh dneh simpozija smo pridobile ne le veliko
strokovnega znanja, marvec tudi veliko informacij o ra-
zli¢icah dela v posameznih porodnisnicah prinas in v tu-
jini.

Simpozij je bil pripravljen in izpeljan na visoki ravni,
tako pri predavanjih, kakor tudi delo na uénih delavnic-
ah. Zelja vseh udeleZenih je, da bi bilo ve¢ taksnih in
podobnih simpozijev, strokovnih srecanj in izobrazevanj.
Vedno bolj nara$ca Zelja in potreba po vse vedjem izo-
braZevanju in izmenjavanju mnenj. Svoje znanje je
potrebno nadgrajevati, si izmenjevati izkusnje ter tudi
delati veliko na raziskovalnem podrodju.
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8. MEDNARODNI SIMPOZIJ OCTOPUS

(THUN, 7.-10. 7. 2004)

S kolegico Ano Jersin sva se ze dan pred pricetkom simpozija
odpravili v 800 km oddaljeni Thun v Svici. Ze kmalu po presfopu
italijansko-$vicarske meje so naju o&arale 3vicarske Alpe z jezeri in
ledeniki. Seveda sva si vzeli &as in si na 2300 m visokem prelazu
(Sustenpass) odpoc€ili o¢i na preéudovitih naravnih lepotah.

Po dolgotrajni voznji je bil prihod v Thun veliko presenecenje.
Svicarji so prijazni in zelo gostoljubni ljudje, o emer sva se prepricali
med najinim bivanjem v tej deZeli.

Prvi dan simpozija je bil namenjen u¢nim delavnicam, kjer so nam
s konkretnim ucenjem predstavili perimetrijo na aparatih Octopus.
Gospa Doris Grieder iz Ohia nam je bila na voljo in pripravljena
pokazati ter nauciti nas vse, kar nas je zanimalo.

Zvecer so nam gostitelji z voZnjo po Thunskem jezeru izrazili do-
brodoslico in nam v nadaljevanju simpozija pricarali bolj spros¢eno
vzdusje.

V naslednjih dneh so se s svojimi predavanji zvrstili svetovno
znani strokovnjaki na podrodju perimetrije Octopus. Predstavili so
nam novosti, ki so jih v svojih studijah dognali in so pomembne pri
ocesni diagnostiki. Veliko govora je bilo predvsem o preiskavah, s ka-
terimi lahko Ze zgodaj odkrijemo glavkom.

Sele zadnji vecer sva si s kolegico ogledali tudi samo mesto. V
spominu nama bo ostal grad nad mestom in trgovinice na otocku, na
reki Aare, ki tece skozi Thun.

Polni vtisov sva se naslednje jutro vracali proti Sloveniji.

Andreja Udovc in Ana JerSin

THE 4™ CONGRESS OF THE EUROPEAN
OPERATING ROOM NURSES ASSOCIATION
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Rozencvet Dusan

.......................

VARSTVO PRI DELU NA DELOVNEM MESTU

MEDICINSKE SESTRE

Povzetek

Clanek govori o varstvu pri delu na delovnem mestu
medicinske sestre. Ce je delavec bolje seznanjen s pravi-
cami varstva pri delu, bo lahko delodajalca tudi opozoril
na nepravilnosti pri delu, kar bo lahko prepreéilo
poskodbe ali zdravstvene okvare.

Varnost pri delu na delovnem mestu medicinske ses-
tre mora po zakonu organizirati in zagotavljati deloda-
jalec — torej zavod zdravstveni dom, bolnisnca, dom za
ostarele... Delodajalec mora delo tako organizirati, da je
delavcem zagotovljena varnost in ne sme biti ogrozeno
zdravje.

Kako delodajalec zagotavlja varnost na delovnem
mestu medicinske sestre?

Varnost in zdravje pri delu se zagotavlja predvsem z:
® ustreznimi delovnimi prostori

® ustrezno pregledano in neposkodovano opremo in
napravami,

® ustreznimi razmerami za delo glede
vlage, gibanja zraka, osvetljenosti,

@ izobraZevanjem in usposabljanjem,

temperature,

® 7 izjavo o varnosti in oceno tveganja,
® s periodicnimi zdravniskimi pregledi.

1. Ustreznost delovnih prostorov

Velikost delovnega prostora je odvisna od dela, ki se
v njem opravlja. Vsak delavec mora imeti najmanj 2 m?
proste talne povrsine, ne glede na delo, ki ga opravlja.
Visina delovnega prostora mora biti vsaj 2,50 m.

Volumen prostora mora biti tako velik, da pripada
vsakemu delavcu najmanj 12 m’® zraka, glede na oceno,
da je delo ovrednoteno kot lahko fizi¢no delo. Zaradi
zacasne prisotnosti bolnikov se mora povecati volumen
prostora Se za 10 m*> na vsako osebo (bolnika). Ce zara-
di narave dela ni dovoljeno na delovhem mestu kaditi,
mora delodajalec za kajenje zagotoviti poseben prostor.

Ustreznost delovnih prostorov pomeni tudi, da so
povrsine varne za hojo, stopnice z ustrezno ograjo, prosti
prehodi, oznaceni izhodi...

2. Delovna oprema in naprave

Delovna oprema pomeni vsak stroj, napravo orodje,
aparat, ki se uporablja pri delu. Delodajalec mora zago-
toviti, da je omenjena delovna oprema varna za uporabo,

Se posebej oprema, ki je na mehanizirani pogon (elektri-
ka, plin, stisnjeni zrak...). To je $e posebej pomembno, ¢e
se z opremo opravlja delo ali opravilo pri bolnikih.

Kdaj je torej delovna oprema varna? Varnost se ugo-
tovlja s periodi¢nimi pregledi, ki jih opravljajo
pooblascene firme v rokih, ne dalj$ih od treh let. Po pre-
gledu se izda dokazilo, da je delovna oprema varna za
uporabo, dokument se imenuje OBRATOVALNO DO-
VOLJENJE.

Vsaka delovna oprema, ki je na mehanizirani pogon,
mora imeti priloZeno navodilo za varno delo, obrato-
vanje in preizkuSanje v slovenskem jeziku.

Novo delovno opremo je dovoljeno zaceti uporabljati
Sele takrat, ko jo pregleda omenjena pooblascena firma in
zanjo izda UPORABNO DOVOLJENJE.

K delovni opremi spadajo tudi elektri¢ne instalacije,
ki morajo biti periodi¢no preizkuSene na tri leta.

3. Temperatura, vlaga, hitrost zraka
(mikroklima) osvetljenost

Omenjeni pogoji so podlaga za zdravo delovno okol-
je. Vsi navedeni parametri se morajo periodi¢no meriti na
tri leta (v letnem in zimskem obdobju), preizkuse opravl-
ja pooblascena firma, z rezultati pregledov pa morajo biti
delavci seznanjeni.

Standardi (5) za toplotno udobje (temperatura,
hitrost, vlaga, osvetljenost) dolocajo naslednje vrednosti:

Temperatura v delovnih prostorih ne sme presegati
28R E:

Temperatura zraka je v ¢asu brez ogrevanja (pisarne
) med 21 ° in 26 °C, priporo¢ilo med 21 ° in 23 °C, v casu
ogrevanja med 19 °C in 24 °C, priporocljivo med 20 °C in
225G,

Hitrost zraka v ¢asu ogrevanja in hlajenja 0,15m/s, v
ostalem ¢asu do 0,2 m/s.

Relativna vlaznost zraka med 30 % in 70 %.

Osvetljenost delovnih prostorov — najmanj 200 Ix —
vsa delovna mesta.

Osvetljenost pri pisarniskem delu — racunalniki, ordi-
nacija — 500 Ix.

Vsi ti parametri se merijo pri tako imenovanih merit-
vah mikroklime — toplotno udobje. Rezultat meritev je s
standardom izracunan faktor udobja PMV, ki sme biti
med —0,5in + 0,5.
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4. IzobraZevanje iz varstva pri delu

IzobraZevanje se ponavlja periodi¢no. Roki za peri-
odiko so odvisni od vrste dela. Delo medicinske sestre
spada med dela, pri katerih se ne pojavljajo vedje
nevarnosti za poskodbe oziroma poskodbe pri delu niso
pogostejSe. Zato so lahko roki za izobraZevanje daljsi od
dveh let. Primerni roki so 3 do 4 leta. Dvoletni roki izo-
braZevanja so potrebni pri delih, kot je na primer delavec
v ekipi prve pomoci, vzdrZevalec objektov in podobno.
Pri teh delih so nevarnosti za poskodbe vecdje.

5. Izjava o varnosti z oceno tveganja

Izjava o varnosti z oceno tveganja je dokument, ki ga
je delodajalec sprejel in govori podrobneje o varstvu pri
delu na posameznih delovnih mestih. Delavci imajo
pravico in dolZnost, da se z njim seznanijo. Ce govorimo
o delovnem mestu medicinske sestre, so v tem doku-
mentu opisani postopki dela, opredeljene so nevarnosti
za ta dela ter ukrepi za odpravo nevarnosti, ki jih mora
zagotavljati delodajalec. V tem dokumentu je navedeno
na primer, katera osebna varovalna sredstva dobi sestra,
kako pogosto opravlja periodi¢ne zdravniske preglede in
podobno.

6. Zdravniski pregledi, pooblasceni
zdravnik

Delodajalec mora poslati na zdravniski pregled
delavca pred zaposlitvijo (predhodni preventivni
zdravstveni pregled) ter periodi¢no (obdobni preven-
tivni zdravstveni pregledi). Roki za periodiko so
doloc¢eni v Pravilniku. (3)

Medicinska sestra ali tehnik, ki dela na primer v
reSevalni postaji, opravlja preglede periodi¢no na 1 do 3
leta, za ostala dela pa velja od 1 do 5 let.

Delodajalec mora ne glede na roke poslati na
zdravniski pregled tudi delavca v naslednjih primerih:
® po poskodbi pri delu, ki je zahtevala daljse zdravljenje
in ostaja dvom o zmozZnosti za nadaljnje delo,

e e gre za delavca, ki se je v obdobju enega leta
poskodoval pri delu najmanj trikrat,

® po bolezni ali poskodbi zunaj dela, ¢e zahteva daljse
zdravljenje in ostaja dvom o delavéevi zmozZnosti za
dosedanje delo,

e e gre za delavca, ki je bil v obdobju enega leta v bol-
nigkem stalezu zaradi bolezni petkrat ali veckrat.

Zakon govori, da mora vsak delodajalec imeti
izbranega pooblascenega zdravnika, ki mora biti special-
ist medicine dela. To morajo opraviti tudi JZ, ¢e nimajo
zaposlenega specialista medicine dela. Zdravniske pre-
glede mora torej opravljati specialist medicine dela, sicer
pregledi niso v skladu z zakonom.

7. Odgovornost varstva pri delu

Odgovornost za izvajanje varstva pri delu nosi delo-
dajalec. Medicinska sestra na svojem delovnem mestu je
odgovorna za poskodbo pri delu, ¢e na primer ni
uporabljala stroja ali naprave v skladu z navodili za
varno delo, ki morajo biti stroju priloZena. Ce pa stroj ni
bil periodi¢no pregledan v dasu 3 let, kakor je navedeno
v tocki 2, in je bil to vzrok poskodbe, pa zanjo odgovar-
janadrejena oseba delodajalca. Kdo je ta nadrejena oseba,
je razvidno v organogramu odgovornosti, ki je sestavni
del ocene tveganja

VIRI

1. Zakon o varnosti in zdravju pri delu (Ur. list RS, §t. 56/99)
-1

2. Pravilnik o varnosti in zdravju pri uporabi delovne opreme
(Ur. list RS, $t.89/99) — 2

3. Pravilnik o zahtevah za zagotavljanje varnosti in zdravja
delavcev na delovnih mestih (Ur. list RS §t.89/99) — 3

4. Pravilnik o preventivnih zdravstvenih pregledih delavcev
(Ur. list RS, $t. 87/2002) — 4

5. Standard SIST EN ISO 7730 — 5
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Dar:nka Klemenc Peter Pozun

----------------------------------------

DRUSTVO MEDICINSKIH SESTER IN
ZDRAVSTVENIH TEHNIKOV LUBLANA

JE GOSTILO MEDICINSKE SESTRE
IZ SRBIJE IN CRNE GORE

Mednarodno sodelovanje med Drudtvom medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov Ljubliana in kolegicami iz
Republike Srbije in Crne gore se uspesno nadaljuje. Po zagetnih navezavah sfikov v lanskem letu, njihovem prvem
obisku v Ljubljani in naSem v Beogradu, smo letos maja v okviru majskih prireditev zdravstvene nege v Sloveniii
gostili na studijskem in prijateljskem obisku tri medicinske sestre in sicer gospo Dusanko Dobrasinovié iz Beograda,
gospo Svetlano Latovljev in gospo Slavico Zavisa, obe iz Zdravstvenega centra Zrenjanin.

V dneh, ki so jih prezZivele med slovenskimi medicin-
skimi sestrami, so se lahko pobliZe spoznale z nasim de-
lom, delovnimi razmerami, organizacijo, razmisljanji,
tezavami in nacrti. Ker smo obisk namenoma planirali v
Casu obeleZitev mednarodnega dneva medicinskih ses-
ter, so se udelezile tudi Dneva odprtih vrat zdravstvene
nege v Klini¢cnem centru Ljubljana in okrogle mize ter os-
rednje slovesnosti ob 12. maju v Celju.

Imele so precej naporen urnik; vsak dan je bil zapol-
njen od jutra do vecera, kjer so najvec ¢asa prezivele na
posameznih deloviscih zdravstvene nege. Tako smo jim
predstavili kirursko in internistiéno zdravstveno nego,
urgentni blok, Oskrbovalne sluZzbe zdravstvene nege,
Resevalno postajo, delo anestezijske medicinske sestre in
drugo. Gospa DuSanka DobraSinovi¢ se je posvetila
predvsem psihiatriéni zdravstveni negi na Psihiatric¢ni
Kliniki v Ljubljani, ostali dve kolegici pa sta se preteZzno
zadrzevali v Klinicnem centru Ljubljana. Skupaj so si
ogledale tudi Zavod za usposabljanje invalidne mladine
v Kamniku in Onkoloski institut ter se na delovnem
srecanju dobile z gospo Veroniko Pretnar Kunstek, ¢lani-
co borda ICN-a.

Poskrbeli smo tudi za druZabni del in jim razkazali
mesto Ljubljano z vodicem, nato pa Se nekaj slovenskih
turistiénih zanimivosti. Zeleli smo biti dobri gostitelji,
Ceprav smo imeli veliko dela v sluzbi in aktivnostih
okrog 12. maja.

Prepricani smo, da je naSe sodelovanje s koleglcarm
pomembno in prijetno. Nenazadnje nas druzijo bliZina,
razumevanje jezika, ne tako daljna skupna zgodovina in
verjetna skupna prihodnost v okviru evropskih povezav.
Predvsem pa skupna zavzetost in skrb za bolnike, njiho-
vo dobro, ter za razvoj stroke zdravstvene nege. Tu se bo-
mo nedvomno e mnogo srecevali, predvsem na nasih
delovnih mestih. Ob zakljucku bivanja pri nas so

kolegice izrazile veliko priznanje slovenski zdravstveni
negi ter vsem medicinskim sestram, babicam in
zdravstvenim tehnikom za doseZeno visoko raven stroke
in organizacije, predvsem pa celostnega izvajanja skrbi
za nase bolnike. Se posebej, ker so vse to lahko doZivljale
z nami in ob nas. Pomembno je tudi to, da so z vodstvom
zdravstvene nege v Klini¢nem centru Ljubljana stekli do-
govori o stalnem izobrazevanju na razliénih podrodjih
zdravstvene nege.

Ob tem smo dolzni zahvalo vsem, ki so bili pripravl-
jeni v projektu, ki je trajal ves teden, sodelovati, spreje-
mati kolegice in jih spremljati na razli¢nih deloviscih, si
vzeti ¢as in voljo tudi v prostem ¢asu in naredili dogodek
prijazen, gostoljuben in lep. S tem neposredno udejan-
jamo tudi poslanstvo prenosa dobre prakse zdravstvene
nege v druga okolja.

Veronika Kunstek Pretnar, Peter PoZun, Dusanka
Dobrasinovic, Darinka Klemenc, Slavica Zavisa,
Svetlana Latovljev in Irena Kersic Ramsak
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Mateja Reiek
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STROKOVNA HUMANITARNA ODPRAVA

GANA 2004

Sekcija za fropsko medicino je zdruZenije $tudentov visjih letnikov Medicinske fakultete in Visoke 3ole za zdravstvo,
ki od leta 1990 organizira redne strokovno humanitarne odprave v drzave v razvoju. Doslej so tudentje opravili
vedie Stevilo uspesnih projektov v razliénih drzavah Afrike, Azije in latinske Amerike.

Nasa ciljna destinacija je bila Gana v vzhodni Afriki.
16. marca smo odpotovali, z malo straha a veliko volje.

Delo skupine, ki je bila sestavljena iz dveh absolven-
tk medicine (Spele Lenard¢i¢ in Milene Kaplanovic) ter
gtirih absolventov Visoke Sole za zdravstvo (Mateje
Rezek, Urske Zupanci¢, Andreje Lovse in Tadeja Begusa),
pa se je zaCelo Ze mnogo pred datumom odhoda.
Vzpostavili smo stike z lokalno humanitarno organizaci-
jo DIVOG (Disaster Volounters of Ghana ), redno komu-
nicirali z njthovimi ¢lani in preko njih ugotavljali, kak$no
pomo¢ bi njihova drZava najbolj potrebovala. Doma, v
Sloveniji pa smo stiskali zloZenke, posiljali prosnje
slovenskim podjetiem za pomoc¢, nabirali zdravila, san-

"Sestrski del odprave’ TADEJ] BEGUS, ANDREJA LOVSE, URSKA ZUPANCIC, MATEJA REZEK

T

itetni material in igrace. Vse donirano smo Ze pred nasim
odhodom odposlali z ladjo v Gano.

Takoj drugi dan prihoda v Gano smo se odpravili v
najrevnejsi del te drZave, ob jezero Volta. Sledilo je enot-
edensko uvajanje v bolnignici v mestecu Hohoe, ki ima z
okolico okoli 100 000 prebivalcev.

Bolnisnica je razdeljena na oddelke, v njej pa so vecin-
oma zaposlene medicinske sestre. Bolni8nica je kar dobro
opremljena, ¢eprav so vse aparature zastarele, mnoge od
njih pa tudi v okvari. Najvedja teZava je tekoca voda, ki Se
ni napeljana, ter da se vse zdravstvene usluge placajo,
prav tako zdravila in si zdravljenje le redki lahko pri-
voscijo.
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V bolni$nici smo predvsem spoznavali tropske
bolezni, organiziranost oddelkov, nacin dela, prav tako
pa je stekel prvi stik z lokalnim prebivalstvom.

Naslednje tedne smo delali kot mobilna bolniSnica.
Vsak dan smo se odpeljali v drugo vas, v zdravstveni
center in s svojimi zdravili in drugimi pripomocki
opravljali zdravstveno oskrbo. Delo je bilo raznovrstno,
pestro in zanimivo, lokalno prebivalstvo pa nas je dobro
sprejelo.

Malarija je ena izmed najbolj razsirjenih bolezni, ne
samo v tropih, ampak na svetu. Ocenjujejo, da se vsako
leto z malarijo okuzi 300 do 500 milijonov ljudi in da
vsako leto zaradi te bolezni umre 1,5 do 2,7 milijonov lju-
di. Srecali smo tudi mnogo bolnikov s poliomielitisom,
liSmaniozo, tuberkolozo in okuZene z virusom HIV.
Presenetilo pa nas je ogromno bolnikov s poviSanim
krvnim tlakom, sladkorno boleznijo, gastritisom in
bolec¢inam v vratu, hrbtenici in krizu. Temu botruje pred-
vsem mastna in neredna prehrana. Bolecinam pa tezko
dvigovanje bremen in noSenja bremen na glavi.

Veliko je bilo zdravstvene vzgoje o pravilni in zdravi
prehrani, o pravilnem dvigovanju bremen, o preventivi
pred spolnimi boleznimi in nezaZzeleno nosec¢nostjo in o
pomenu pitja vode.

Vsem nam je bilo delo zanimivo in radi smo se vsak
dan podajali v drugo vas pomagat ljudem, jih razumet ali
vcasih samo poslusat. Spletlo se je veliko prijateljstev in
Gano smo po dvomeseénem delu odnesli v lepem
spominu.

n SEPTEMBER 2004

Celotna ekipa: Od leve proti desni: ANDREJA LOVSE, TADEJ] BEGUS, MILENA KAPLANOVIC, SPELA
LENARDCIC, MATEJA REZEK, URSKA ZUPANCIC

Najlepse pa je bilo, ko smo v sirotisnice odnesli veliko
igrad, ilcke, zvezke in kolesa. Sreca otrok je bila nepopis-
na, zadovoljstvo nas vseh v skupini pa tudi. Neopisljivi
so obcutki, ko ti otroci namenjajo globoke poglede
hvaleZnosti, pojejo pesmi, pripovedujejo svoje zgodbe, se
privijajo k tebi in ti v dlan pomolijo svoj naslov, v isti sapi -
pa prosijo za tvojega, v primeru, ¢e se bodo kdaj iz-
mugznili jarmu revscine in 8li v svet za boljSo prihodnos-
tjo.

To je lepo doZivetje in trenutek, ki ti za vedno ostane
vV spominu.

Delo je potekalo od devete do sedemnajste, potem pa
je bilo nekaj ¢asa za nas. Veliko smo se pogovarjali, se
potepali po vasi, poskusali piskote, se igrali z otroki in se
udelezevali tradicionalnih afrigkih mag. Zenski del
odprave si je dal sesiti pisane obleke in splesti kitke.

Hrana ni bila prav raznolika. Tipi¢na njihova jed je
banku in fufu. Izdelujejo ju iz jama (gomolj, podoben
krompirju) in kasave. Zraven pa dodajo razne omake iz
palminega olja, rib in mesa. Veliko se je tudi riz, piSanec
in govedina. Veliko tukajsnjih prebivalcev pa je tudi
podgane, macke in kace.

Ampak, sadje je pa izvrstno. Jedli smo ga pri vsakem
obroku in nikoli ga ni bilo prevec.

Tudi nase zdravije je bilo zadovoljivo in razen poto-
valne driske resno ni zbolel nihce.

Lepo je bilo, veliko lepih dozZivetij in spominov, toda
prihod domov je bil prav tako sladek.
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Alenka Vrecar

-------------------

SRECANJE MEDICINSKIH SESTER IN
ZDRAVSTVENIH TEHNIKOV ONKOLOSKEGA

INSTUTA UUBLJANA

OB 12. MAJU — MEDNARODNEM DNEVU MEDICINSKIH SESTER

Ze fretje leto zapored smo imeli ob 12. maju — Mednarodnem dnevu medicinskih sester sre¢anje medicinskih sester
in zdravstvenih tehnikov, zaposlenih na Onkoloskem institutu v Ljubljani. Sreéanije je potekalo v petek, 21. maja

2004, v predavalnici na Onkoloskem institutu.

UdeleZenci prireditve

Ker je bila letosnja prireditev Ze tretja po vrsti, lahko
reCemo, da postaja tradicionalna, jo pa vsako leto
popestrijo novosti. Letos je bil poleg slavnostne prired-
itve pripravljen Se strokovni program. Zvecer pa druzab-
no sre¢anje v Casi del Papi.

Po uvodni, na flavto zaigrani Evropski himni -
Beethovnovi »Odi radosti«, s katero nam je pricarala
svedan pricetek prireditve Anja Koren, u¢enka 4. razreda
flavte na Glasbeni $oli Franca Sturma, so sledili nagovori
mag. Brigite Skela Savi¢, pomocnice strokovnega direk-
torja za podrodje zdravstvene nege na Onkoloskem

institutu, prof. dr. Zvonimirja Rudolfa, generalnega di-
rektorja Onkologkega indtituta, in doc. dr. Hotimirja
Legnicarja, strokovnega direktorja Onkoloskega instituta,
ter uvodne misli Petra Korena, diplomiranega
zdravstvenika, ob leto$njem 12. maju — Mednarodnem
dnevu medicinskih sester, katerega moto se je glasil:
»Medicinske sestre delajo z revnimi; proti rev¢ini.«
Pomemben dogodek tega srecanja je bila podelitev
posebnih priznanj zaposlenim v zdravstveni negi na
Onkoloskem institutu za njihov prispevek k razvoju
stroke. Dati priznanje za delovne dosezke nekomu v svo-
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ji delovni sredini je dokaz, s katerim pokaZemo, da se
zavedamo pomena in vloge vsakega izmed nas in da
brez uspesnih posameznikov ni razvoja in ne dosezkov
v onkoloski zdravstveni negi in celotni obravnavi onko-
loskega bolnika.

Tako se je tudi letos v mesecu aprilu sestala posebna
Komisija za priznanja zaposlenim v zdravstveni negi na
Onkoloskem institutu. Po predlogu Kolegija za
zdravstveno nego jo je sestavljalo 5 ¢lanic, ki je za
predsednico imenovalo Biserko Petrijevéanin. Komisija
je 23. aprila 2004 podrobno preucila 8 prejetih predlogov
in skladno s Pravilnikom o priznanjih imenovala 5 kan-
didatk za podelitev priznanja. V tem pravilniku je med
drugim zapisano, da se priznanje podeli za kakovostno
izvajanje zdravstvene nege, human odnos do bolnikov in
svojcev, za prispevanje k uspeSnemu strokovnemu
razvoju onkoloske zdravstvene nege, za kakovostno in
uspeSno organizacijsko delo, za raziskovalno in pub-
licisticno delo na podrocju zdravstvene nege. Leto$nje
dobitnice priznanj pa so bile Slavica Arsié, sms, Cvetka
Cerar, vis.med.ses., Jelka Piskur, vi§.med.ses., Gospava
Todorovic, sms, in Blagunja Ucakar, sms. Poleg dobitnic
priznanj v zdravstveni negi na Onkoloskem institutu
smo v nasi sredini posebej pozdravili dobitnico Zlatega
znaka za leto 2004, priznanja Zbornice zdravstvene nege
Slovenije — Zveze druStev medicinskih sester in
zdravstvenih tehnikov Slovenije, Tatjano Kumar,
vis.med.ses. Za svecano vzdusje je s svojim igranjem na
flavto poskrbela Anja Koren.

Po koncani svecani podelitvi priznanj smo nadaljevali
s strokovnim programom, ki je obsegal kakovostno
pripravljena in podana predavanja predavateljic z ra-
zli¢nih podrocij onkoloske zdravstvene nege.

Uvod v strokovni del prireditve je pripravila mag.
Brigita Skela Savi¢ in sicer s predavanjem
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Od leve proti desni:
Biserka Petrijevcanin,
Cvetka Cerar, Tatjana
Kumar, Gospava
Todorovic, Blagunja
Ucakar un mag. Brigita
Skela Savic.

»Organizacijska kultura in spremembe v zdravstveni ne-
gi«. S predavanjem oziroma z rezultati raziskave z
naslovom »Znanja in staliS¢a medicinskih sester,
zdravstvenih tehnikov do dokumentiranja v zdravstveni
negi« nas je seznanila Katarina Lokar, prof. zdr. vzg.
Predavanje z naslovom »Ali so medicinske sestre osvojile
nova znanja v sklopu ucnih delavnic iz bolec¢ine« nam je
podala Gordana Lokajner, dipl.m.s. Mag. Brigita Skela
Savic in Gordana Marincek, dipl.m.s., sta podali rezultate
raziskave, izvedene na Onkoloskem insStitutu na temo
»Zadovoljstvo bolnikov — kaj o tem menijo zaposleni v
zdravstveni negi«. O kariernem razvoju medicinskih ses-
ter je predavala mag. JoZica Ramsak Pajk.

Strokovni program so obogatili predstavniki s svojimi
predstavitvami: Hoffmann La Roche Ltd., Johnson &
Johnson, Medis, Astra Zeneca, Grunenthal, Janssen-Cilag
in Auremiana. Poleg njih so prireditev in strokovni pro-
gram podprli Se: Interpart, Simps in Kastor. Vsem se
iskreno zahvaljujemo.

Srecanje smo zakljucili z druzabnim vecerom v Casi
del Papi.

Naj tudi sama zakljuéim 2z nekaj
»Zdravstvena nega je stroka, znanost in umetnost, katere
nosilka je medicinska sestra. Je spostovanje Zivljenja, dos-
tojanstva ¢loveka in njegovih pravic. Povezana je z veliko
odgovornosti in znanja.« Zato se moramo vsi skupaj tru-
diti, da to tudi ostane in da vsi skupaj neprestano strmi-
mo k Se boljsi zdravstveni negi, torej k odli¢ni
zdravstveni negi, kajti le tako se bomo lahko dokazovali
tudi navzven in s tem dosegli vrednotenje nasega
strokovnega dela.

mislimi:

Zatorej iskrene Cestitke vsem letosnjim dobitnicam
priznanj zaposlenim v zdravstveni negi na Onkoloskem
institutu Ljubljana in Zelimo si lahko le Se, da bi bilo
vsako leto Se vec uspesnih posameznikov.



Humor

ZNAMKA

»Ali imate pisma z znamko za sto
tolarjev?« sprasuje trafikantko Miro
policistka Fani.

»Seveda jih imamo.»

»Koliko pa stanejo?« kot iz topa ustreli
modrooka policistka Fani.

KONCERT

»So inStrumenti pripravljeni?« sprasuje
dr. Koren glavno inStrumentarko v
operacijski sobi.

»So, doktor Koren, vsi vas Ze ¢akajo!«

»Ste pa dobri, jaz tukaj skoraj umiram
od bolecin, vi pa se pripravljate za
koncert!« se oglasi bolnik Marjan.

BOLHE

»Na nogi sem pravkar zacutila bolho.
Prosim, ce odstranite tega psal« se
huduje gospa Hren, medtem ko se
skupaj z gospodom in psom pelje v
vlaku.

»Rex, prosim, takoj stran, gospa ima
bolhe!« reagira gospod s psom.

HIGIENA

»Janezek, samo poglej, kako umazane
roke imas!« ga krega uciteljica.

»Joj, tr8ica, to ni nic, ko bi videli moje
noge, bi se Sele ¢udili,« se odreZe
Janezek.

TUS

Gorenjec Dolfe je razkazoval svojim
prijateljem novo hiSo. »Poglejte, to je
kuhinja, dnevna soba, spalnica in
otroski sobi.« Nenadoma se znajdejo v
sobi brez stropa in ga vprasajo, kaj pa
je to. »Kaj, soba za tus!«

»Andrejcek, s teboj se bom igrala, ko bos imel pravo Elanovo jahto!«

REKLI SO - DA BI SPREMINJALI SVET IN LJUDI!

Blagor tistemu, ki se mu posreci Ziveti vse dni Zivljenja.

Jonathan Swift

Nic ni z;ec“négu in le malo dolgotrajnega.

Seneka .

Vrlina in dober clovek veljata kot merilo vsega.

Aristotel.

Bodi previden pri posojanju denarja. Lahko se zgodi, da ostanes brez
obojega.

Jackson Brown Jr.

ZA VAS NASMEH N SE KAJ VEC se trudi PETRA KERSNI(
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PREDLAGAJTE = POVEJTE

Irena Planinsek, Darinka Klemenc

...............................................

POVABILO K SODELOVANJU: PODOBA MEDICINSKIH
SESTER V NASI JAVNOSTI IN MEDUJIH

V septembru bodo na programu POP TV, »potem ko so
se ji na nacionalni televiziji odrekli, na POP TV pa se jim je
zdela tako zanimiva, da so jo zaceli snemati s polno paro«
(Jana, junij 2004), priceli predvajati novo nadaljevanko
»Nasa mala klinika«. Predvidoma bo na sporedu ob
ponedeljkih zvecer. Glede na napovedi v nekaterih medi-
jih in po intervjuju v prilogi Dela »Ona« smo se v imenu
Delovne skupine za mnenasilje v zdravstveni negi in
Drustva medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov
Ljubljana v petek, 30. junija odpravili k scenaristu asist.
mag. Marku Pokornu, zdravniku s Klinike za infekcijske
bolezni in vrocinska stanja v Klini¢cnem centru Ljubljana.
K temu nas je vzpodbudil prispevek v Jani (junij 2004),
vkljucno s fotografijo »bodoce« medicinske sestre, v kos-
timu, ki predstavlja enega od tipicnih stereotipov medi-
cinskih sester (globok dekolte, prekratko krilo, preziveta
kapica, ki ne sluzi niemur). V intervjuju scenarist
napoveduje, da je »bolnisnica nasploh zelo hvalezno okolje, ki
jo zelo dobro pozna in ve, kako deluje...vse skupaj bo zelo poz-
itivno, veliko humorja in pozitivne energije. Ne gre za ¢rni hu-
mor, ampak je refleksija na marsikaj...bolnisnica je tudi okolje,
kjer se lahko marsikaj zgodi«.

Povprasali smo ga, kako ocenjuje vlogo medicinskih
sester v nadaljevanki in ¢e meni, da bi bila v kaksnem
prizoru njihova podoba  prikazana tako, da bi
zmanjSevala ugled Ze sicer ne prevec visoko uvrscenega
poklica v hierarhiji zdravstva oz. ¢e se v njej pojavlja ka-
teri od Se vedno zelo Zivih stereotipov, ki kroZijo o medi-
cinskih sestrah v druzbi (npr. medicinska sestra — zmaj,
stara matrona, spolni objekt, zdravnikova desna roka, ne
preve¢ pametna, do skrajnosti poZrtvovalna delovna
rocica, medicinska sestra — angel in podobno). Scenarist
nas ni bil pretirano vesel in je bil presenecen nad na-
menom obiska. Ocenil ga je kot neke vrste vmeSavanje v
njegovo avtorsko svobodo. Po njegovem mnenju je
nadaljevanka zabavnega Zzanra in ima humoristi¢en
predznak, tudi za posamezne like, a da po njegovem
nikogar ne zali. Presenetilo ga je nase preventivno delo-

vanje v tej smeri in tudi nasa organiziranost. Mnenja je,
da je kon¢ni izdelek odvisen od reZiserja, producenta in
kostumografa, kamor nas je napotil. On tudi ni videl
vseh posnetih nadaljevan;.

Tako smo se v petek, 6. avgusta, Irena Planinsek,
Irena Bucek Hajdarevic in Darinka Klemenc najavile pri
programskem direktorju POP TV Gorazdu Slaku, kjer se
nam je na sestanku pridruZila $e Nika Deu, direktorica
marketinga in odnosov z javnostmi na najbolj gledani
komercialni televiziji pri nas. V dobri uri smo izmenjali
nekaj informacij in predstavili nasa staliSa do javne
podobe medicinskih sester pri nas, ki jo posebno v zad-
njih letih Zelimo izboljSati, se pa naSa prizadevanja lahko
hitro iznicijo tudi s takimi nadaljevankami. Izro¢ili smo
jim tudi pisno »podobo medicinske sestre« (Zbornica —
Zveza in Kliniéni center Ljubljana) in knjigo DMSZT
Ljubljana Zdravstvena nega v luci etike.

Poudarjanje stereotipov v. nadaljevanki, ki sta jih
predstavnika televizije v razgovoru potrdila, po njunem
mnenju odsevajo resnicno podobo nekega poklica, po
nasem mnenju pa taksno prikazovanje nase poklicne
skupine skoduje javni podobi in se bomo na neprimerno
prikazovanje dela in Zivljenja medicinskih sester tudi
javno odzivali.

Zato vas vabimo k sodelovanju Ze na zacetku, prosi-
mo vas za pomoc, kajti skupaj bomo mocnejsi in nasa
mnenja, ocene, pa tudi morebitni protesti (e bodo
potrebni) bodo odraZali mnenje vedje skupine ljudi.

Na e-naslov vodje Delovne skupine za nenasilje v
zdravstveni negi Irene Planinsek (med.sestre@volja.net)
bomo ves cas sprejemali vasSa opaZanja, pohvale,
pripombe, kritike, pritoZbe, ogorcenje.... in jih bomo po
potrebi posiljali na ustrezne naslove. Lahko ostanete tudi
anonimni, ¢e tako Zelite. Na pomoc¢ so nam pripravljene
priskociti tudi nekatere nevladne organizacije, ki podpi-
rajo nasa prizadevanja za izboljSanje podobe medicinske
sestre v slovenski strokovni in lai¢ni javnosti.

Zahvaljujemo se za pomoc in sodelovanje.

OBVESTILO

ka med ravnmi zdravstvene obravnave.

tronazni medicinski sestri.

V Zdravstvenem domu Ljubljana smo v okviru dejavnosti patronazne sluzbe osnovali t. i. Zdravstveno informaci-
jsko tocko, ki je namenjena v glavnem zdravstvenim delavcem, predvsem medicinskim sestram, ki odpu$¢ajo bolnika
v domaco oskrbo. S to telefonsko sluzbo posku$amo prispevati h kontinuiteti zdravstvene nege med prehajanjem bolni-

Na telefonu 58 37 455 je dosegljiva 12 ur (7. —19. ure) patronazna medicinska sestra, ki sprejema podatke o odpustih
(odpuste) bolnikov, daje nasvete samim bolnikom ter jih usmerja in vse potrebne informacije posreduje ustrezni pa-

Marija Milavec Kapun, vodja
Tel.: 01 58 37 443 ali e-naslov marija.milavec@zd-lj.si
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Marta Zabret

------------------

PRHUTANUJA

Drugi julijski teden leta 1991 je; nekaj dni po zadnjem
strelu desetdnevne vojne. Ze se kresejo prva mnenja o
tem, koliko mrtvecev je potrebnih, da si vojna res zasluzi
naziv vojna. Kot da je umiranje in trpljenje mogoce
ublaziti ali napihniti s Stevilkami. Pa saj ne more
razmisljati o tem; omamljena je od porocil in tiskovnih
konferenc. V polprespanih noceh zadnjih tednov je raz-
greti zrak migotal od negotovosti; z juga in vzhoda je bi-
lo slisati bobnenje; tanki skozi Trzin in Menges so bili na-
menjeni proti letaliS¢u na Brniku, v Mostah so enega od
njih zazgali; na srednjeSolskem centru je ravnateljica
ukazala skriti rojstne podatke vseh polnoletnih dijakov,
da jih ne bi vpoklicali; pa oni Marko, ki je lani maturiral,
je zbezal iz vojasnice, kar ¢ez ograjo je splezal in je zdaj
doma ... Zdaj pa to zatikajoce se izzvenevanje in vracan-
je v tirnice vsakodnevnega pehanja, ki mu nihée ne ver-
jame.

Od Kamnika do Ljubljane se cijazita Ze skoraj dve uri.
Mimo Trzina ne moreta; na cesti so Se barikade. Brat jo
pelje v starem hrosc¢u, pred njima je pritlikavo in prasno
dostavno vozilo. Moza, ki gozdari nekje sredi
radomeljskih gmajn, Se niso uspeli priklicati. Pomikajo se
korakoma; Se pes bi slo hitreje. Tovornjacdek vsakokrat, ko
spelje, ovije vse za seboj v gost smrdljiv érn oblak. Vroce
je, kljub jutru kakih petintrideset stopinj v senci, v hros¢u
pa precej vec. PoskuSa objeti svoj trebuh, pa se ji ne
posreci. Samo poboza ga. Gromozanski je; kar tezko ver-
jame, da je del njenega telesa. Pred odhodom od doma je
prosila za tri posnetke, na katerih sta z o¢etom, ki je pre-
cej obilen gospod, ampak v teh dneh se ne more meriti z
njo. Onadva v hrbet, onadva od spredaj, onadva od
strani. Vsak, ki si bo kasneje ogledoval fotografije, bo
lahko rekel pri tretji samo UUU, saj njen profil tako zelo
prekasa podobo drobcenega deteta, skritega v krhki ma-
teri, da vse druge oznake ostanejo brez moci.

Rok za porod je imela na dan, ko je izpred praga
tetine hiSe opazovala obstreljevanje stolpa na Krvavcu.
Grmenje in dolgi rumeni vzporedni bliski. Pri teti v kleti
so si uredili zaklonisce. Roditi bi se dalo tudi v
kamniSkem zdravstvenem domu, ker je bilo v tistih dneh
nemogoce priti do Ljubljane. Njen moz je kljub temu v
nekem orumenelem priro¢niku navduseno prebiral
poglavje Porod doma.

Zdaj je na poti v porodnis$nico. Popadkov ni in ni.
Otrok se je odlo¢il, da se bo rodil v novi drZavi in miru.

Pametna odlocitev za tako majhno bitje. Ker bo to njen
drugi otrok, v majhnost novorojenckov ni ve¢ povsem
prepricana. Za pestovanje so res majhni, za iztisnjenje na
svet pa prav gotovo ne.

Spominja se nemira porodni$ni¢nih hodnikov, vendar
je danes povsem drugacen od onega pred dvema letoma.
Ob posnetkih sinocnjega televizijskega dnevnika se je
poskusala vZziveti v ob¢utja porodnic, ki so jih z novoro-
jencki na prsih umaknili v zakloni$&e; zdaj selijo e zad-
nje postelje z materami in otroki vred nazaj na oddelke.
Vse teka sem ter tja, bele halje so razpete in prhutajo,
modre halje so zapete in ne prhutajo, le kak zgornji gum-
bek je zaradi vrocine odpet. Seveda ona ob tem nehote
pomisli na svojo brezoblicnost in razmerja, tako dru-
gacna od obicajnih.

Priblizno ve, kaj jo ¢aka v tisti navidezni zmesnjavi.
Globoko vdihne in vstopi v sprejemno ordinacijo. Uleze
se na nekakSen povoscen mesarski papir. Privihra bela
halja, v njej nekaj ogromnega, rdecelasega, najbrz cedne-
ga (porodnica ima mocan razlog za pomanjkanje razso-
janja o tem), mladega, s koroskim naglasom. Veste, smo
tukaj iz vse Slovenije, ko je pa takole naneslo. Vrata poz-
abi zapreti. Iz rokavov se prikaZejo ogromne medvedje
Sape, tudi gosto rdece porascene. Pomisli, da bi morale
biti dimenzije ginekologovih dlani zakonsko omejene.
Mudi se jim, tem Sapam. Gotovo znajo biti sicer kljub ve-
likosti nezne, toda zdaj nimajo casa. Zastoka in je
okarana, ker ni sproscena. Po obstreljevanju sosednjega
hriba in prebiranju Poroda doma in ob leZanju na
mesarskem papirju in pri odprtih vratih in z medvedjo
Sapo v sebi je vendar vsaka sproscena, kaj?

Jo posljejo »na umetnex, ker je zaradi prometnih za-
maskov prepoznana kot »bolnica iz oddaljenega kraja«.
Nekaj ¢asa razmislja in zakljuci, da ji bodo sprozili
popadke s kakim medicinskim zvarkom in s tem
preprecili, da bi naslednjo no¢ rodila v koloni sredi
Mengsa. Nekaj nadstropij viSe spet ni¢ kaj prijazen pult s
kovinskimi stremeni, pa spet bela halja, tokrat z drugo
mosko vsebino. Bomo poskusili, kako prime tale gel;
gospa, kar noge narazen. Spet nekaj kovinskega, kot
nekaksna dolga Zlica za cevlje. Se vedno bolje kot tista
Sapa, si misli in je pridna in tiha. O, poglejte, kako so ji
prijeli, se Ze odpira! Glave pri njenih nogah pritrjujoce ki-
majo.
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Popoldne je Ze; zdaj je na pravem delovnem pultu, v
pravem nadstropju, belih halj je manj; ob njej moz
(priro¢nik je pustil doma; zaloti se, da gleda njegove
Sapaste roke in ugotavlja, da je ni¢la proti Rdecemu), na
prizoris¢u se pojavi babica. Bliza se cilju in babica je
kljuéna oseba. Ubogati, ubogati jo mora. Pa ne, ker bi jo
sicer okregala; ona bo njen vodic in krmar. Vodi jo vesce
in izkuSeno, v trenutku najde prave vzvode, ki bodo
omehcali njeno togost in prebudili tisto zatrto intuitivno
v njej, kar bo olajsalo zadnje minute. Pritisnite zdaj. Zdaj
pa ne. Vem, da vam telo govori drugace, ampak pocaka-
jte. Zdaj. Zdaj ne. Oc¢uvati morava presredek. Ve, ve; se
spomni bole¢in in slabo zarascenih brazgotin izpred
dveh let. Babica krmari z glasom in s pogledom in s svo-
jo zbrano prisotnostjo. Samo en cilj ima v glavi; obe ima-
ta istega.

Pa smo, refe mozu in njej. Zdravega fantka imate.
Kaksnega fantka, se cudi moz, ki je, kdove zakaj, pricako-
val deklico. Kar poglejte, se ne da zgresiti, pravi babica.
Gospa, otrok ima Stiri kilograme Stiristo, vi pa ste brez
raztrganine ali reza. Sem vam rekla, da se da, ce me boste
poslusali. In jo Se enkrat pohvali. Pozabila je ime in obraz
babice, Se preden je otrok shodil. Ime in obraz sta
poniknila v megli neStetih vtisov prvih dni. Ena od
Kljuénih svetlih oseb male drame se je tiho umaknila v
temo za odrom $e pred zadnjim aplavzom. Izza priskrn-
jenega zastora najbrz kuka Se zdaj in se smehlja. Morda
sluti, da je pomagala na svet, v katerem niti vojni ne ver-
jamejo, da je vojna, Se enemu zaupanju. Zaupanju v svet
belih in modrih halj.

Povsem drugace se je obrnilo tole moje pisanje, kot
sem nameravala. Sem imela namen pametovati o
stereotipih v zvezi z medicinskimi sestrami, pa o svojih
pogledih na njihovo opravljanje poklica, ki so si ga
izbrale. Pa nisem. Ker je ogromno povedal Ze njihov
oglas, ki sem ga prebrala ob letoSnjem Dnevu medicin-
skih sester in zdravstvenih tehnikov. Ker najdes v
vsakem poslu ljudi, ki jim le-ta pomeni samo pot do za-
sluzka, in pa take, ki ga opravljajo z vsem Zarom svoje os-
ebnosti. Ker medicinske sestre in zdravniki niso v tem
pogledu ni¢ posebnega. In tudi odnos bolnikov do njih je
podoben odnosu do ljudi drugih poklicev: vedno se bo-
do med nami nasli nergaci, ki jim ne ustreZe nihce, pa
potrpezljivci, ki so tiho tudi takrat, ko ne bi smeli biti. In
pa tisti, ki menijo, da so zdravstveni delavci in sploh vsi
na svetu dolzni biti do njih taki in taki. Na to ne bo vpli-
valo nobeno modrovanje. Prav pa je, da se tako v vlogi
ponudnika kot uporabnika kakr$nihkoli uslug ali
storitev zavedamo, da ima tudi oni na drugi strani
razum, znanje, dar opazovanja, ¢ustva in dostojanstvo in
da si zasluZzi naSe spostovanje.

V Kamniku, 7. julija 2004
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LETA

Ce bi leta odlodila
marsikoga po starosti

bi Ziveti 8¢ pustila.

Leta niso odlodilna,
dlovek se poslovi,

ko srce mu zataji.

V usodo, zdravje, sredo
in ne leta

nasa so Zivlienja ujeta.
Leta, leta' —

to so sreda,

srea je pa opoteca.
Nekdo visoko starost
zdrav in sredno doZivi, -
drugi pa v rosni mladosti
svet nerad Ze zapusti.
Vsakemu ob rojstvu
ur'ca je navita

in mu tika taka

do zadnjega izdiha.
Dravicno ustvarjen

je nas svet,

saj nihde ne ve

kdaj mora umret.

Tone Frantar

ZLATO

Kepa zlata se kupiti da,
medicinskih sester delovni dan,
sc kupiti ne da, za bolnike

je vreden kepe zlatal

Tone Frantar
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OIga Nezman

svcscovcvsas

PLANINSKI POHOD

K TRIGLAVSKIM JEZEROM

DRUSTVO MEDICINSKIH SESTER
IN ZDRAVSTVENIH TEHNIKOV
CELJE

V koledarju aktivnosti Drustva medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov Celje je bil tudi leto3nji konec junija
rezerviran za planinski pohod. Ze ob razpisu smo se razveselili vzirajnosti vodsiva drustva, ki tudi v akfivnostih
prostega Casa svojih Elanic in &lanov vidijo smisel in rezultate svojega dela.

Pohodniki pred odhodom v dolino. Nekaj se jih je na sliki izgubilo, med njimi tudi nas Luka!

Organizacija in vodenje pohoda je bila ponovno zau-
pana kolegu Ludviku Stoparju — Luki in njegovim vod-
nikom: Bojanu, Olgi in Gregorju. Z vso odgovornostjo in
izkusnjami izvede vsak planinski pohod. Ve¢ kot 1000
medicinskih sester, zdravstvenih tehnikov, svojcev in pri-
jateljev je Ze popeljal v osréje Julijskih Alp in k
Triglavskim jezerom. Je velik ljubitelj planin in odlicen
poznavalec Triglavskega pogorja. Na vrhu Triglava je stal
ze 37 krat. Dobro je biti v njegovi »navezi«. Ob njem vec
vidis in slii8, saj pozna Ze vsako vedjo skalo, zavoj poti,
razpotje, vse razgledne tocke in planinske pasti. K temu
dodam Se »obseZen spored« humorja. Vse to in Se vec je
dovolj za prijavo na pohod.

Kje je bil zacetek naSe poti ?

V Celju in okolici smo pobrali vse prijavljene pohod-
nike, letos tudi ¢lanice Vokalne skupine Cvet. Po to¢nem
odhodu, dobri vremenski napovedi in po prvih skritih
dobrotah iz nahrbtnikov smo hitro ugotovili, da se je
zbrala prijetna in razigrana druscina.

V katero smer smo obrnili naSo pot?

Iz Celja smo se odpeljali v smeri zahod, naravnost v
osrdje Julijski Alp, jugozahodno vznoZje Triglavskega
masiva, Triglavski narodni park, kraljestvo Zlatoroga,
planinsko koco pri Triglavskih sedmerih jezerih. Skozi
zaspani Bled smo se odpeljali proti Bohinju. Ob nasem
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prihodu je jezero Ze lovilo prve jutranje zarke. Pred jeze-
rom smo zavili desno v Stare FuZine, kjer je bil na$ prvi
postanek. Za jutranjo kavico seveda in ¢udovit razgled
na ocaka Triglava in na planinski dom Planika, ki stoji na
juznem skalnem pobodju, pod vrhom Triglava.

Sonce nas je opozarjalo, da moramo na pot. Odli¢ni
voznik nas je odpeljal Se nekaj kilometrov naprej po
gozdni cesti, ki je dobro vzdrzevana, pod planino Vogar.
Na nase veliko presenecenje je voznik avtobus parkiral in
se z nami podal v gore. Po prijazni gozdni poti smo prisli
po 1 uri hoje do planinskega doma na Planini pri Jezeru,
kjer je bil daljsi postanek za malico. Pogled na
smaragdno zeleno jezero, ki leZi nekaj deset metrov pod
domom, vsakogar prevzame. Ta planinski koticek je v
mojem ozjem izboru za vecdnevni oddih. Vredno je!

Pot smo nadaljevali do Plansarskih stanov. Samo pol
ure prijetne hoje smo potrebovali. Tu nas je ¢akalo novo
presenecenje. Zivine in plangarjev e ni bilo na planini.
Ze po poti smo opazili, da se je zima $ele poslovila.
Narava se je Sele prebujala, prve cvetlice so zacele iskati
sonce. Tisti, ki smo lansko leto ob istem ¢asu hodili po teh
poteh, smo se spomnili, da je bilo povsod Ze toliko cvet-
ja, da se mu v koraku nisi mogel izogniti. Vzrok za to ra-
zliko je bil v lanskem zgodnjem vrocem poletju in
letosSnjem poznem snegu, ki je tod vztrajal Se pred 14
dnevi. Zal nam je bilo, da nismo mogli pozdraviti pri-
jaznih in gostoljubnih plansarjev in uZzivati v njihovem
kislem mleku in ajdovih Zgancih.

Pot smo nadaljevali do razpotja, kjer se lahko odlocite
za daljSo in bolj poloZno pot, ali za krajSo, zelo slikovito
pot. Mi smo nadaljevali po krajsi poti, ki nas je pripeljala
na manjso goro Ticarico, s katere je cudovit razgled po
spodnjem delu ledeniske doline Triglavskih jezer.
Organizirali smo se v desetine in se spustili v skalnati
prehod — zelo kratek Zleb, ki je dobro planinsko urejen in
varovan.Takoj za tem prideS na razpotegnjeno,
nenevarno melisce. Pod njim se ti v vsej svoji lepoti
odpre razglednica najvecjega Triglavskega jezera od sed-
mih, ob katerem nas je pricakoval urejen Planinski dom
Pri Triglavskih sedmerih jezerih in gostoljubnost v njem
zaposlenih. Za to pot so nase noge potrebovale le tri ure
hoje. Po kosilu je bil Se ogled slabo uro oddaljenega jez-
era — Ledvicke, kjer pa je bilo Se veliko snega, zato je bila
pot naprej proti Triglavu zaprta.

Dom je bil poln domacih in tujih planincev. Najbolj
vesela pa je bila, kot vedno, nasa skupina. Po vecerji smo
dali otroke in najbolj utrujene spat, vsi ostali pa smo se
zbrali v posebni sobi, kjer so pevke »Cveta« izvedle ma-
jhen koncert. To je bil le uvod in intonacija za petje ve-
likega zbora, ki se je takrat ustanovil s prisotnimi pohod-
niki v domu. V domu nas vedno z veseljem pricakujejo,
saj vedo, da poznamo planinsko kulturo. Tako je bilo tu-
di tokrat. Upostevali smo hisni red in se umaknili v
spalne prostore, kjer pa ni zmanjkalo $al in smeha do pol-
no¢i. Do izraza sta seveda priSla vsa Zenska
hudomusnost in planinska nagajivost nasih kolegov in
prijateljev. Se zjutraj nas je bolela »smejalna muskulatu-
ra«.

Zbudili smo se v lepem jutru, zajtrkovali, se zahvalili
za gostoljubnost in se poslovili od zaposlenih z obljubo,
da Se pridemo. V dolino smo se podali po drugi poti. Del
skupine je Luka odpeljal po malo dalj$i poti e do Crne-
ga jezera in se nam pridruZil na Bogatinu, ostali pa smo
prisli preko Bogatina do Planinskega doma = pod
Bogatinom.Tu smo se ustavili na daljSem opoldanskem
pocitku in dobrem kosilu. Ob 14. uri smo se mimo
planinskega hotela na Komni, ki je v adaptaciji, spustili
po juznem pobodju Komne h Kodi pri Savici. Nekateri so
si ogledali Se izvir Savice, ki je oddaljen nekaj minut ho-
je. Med tem casom je nas voznik nasel taksista, da ga je
odpeljal po avtobus. Po poti domov smo strnili vtise,
opravili nekaj prijetnih dolZnosti, v katerih je bilo veliko
pohval, zahval in hvaleZnosti vsem, ki so organizirali in
izvedli pohod. Se enkrat Zelim v imenu vseh, ki so se
udelezili pohoda, izre¢i vso hvaleznost predsednici
nasega drustva Marjanci Vengust, da je vztrajala pri pro-
gramu, saj so jo v letoSnjem letu cakale velike obveznos-
ti. Skupaj s kolegicami je bila gostiteljica in soorganiza-
torica praznovanja Mednarodnega dneva medicinskih
sester Slovenije v Celju, izvedla je Volilno skupscino
drustva, organizirala seminarje in izlete. Ob ponovnem
imenovanju za predsednico Drustva medicinskih sester
in zdravstvenih tehnikov Celje iskreno cCestitamo!

Kolegu Ludviku — Luki se vsi pohodniki zahvaljuje-
mo za ¢udovit planinski pohod, vse prijetne urice v nje-
govi druzbi, za veliko smeha in domislic ter za varno vr-
nitev domov. Iz srca mu Zelimo Se naprej varen korak po
gorah!
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sesteEsini
zdravstvenih

ljubljana

VABIMO VAS, DA SE NAM TUDI
LETOS PRIDRUZITE PRI VADBI JOGE.

Skupina POLIKLINIKA, Njegoseva 4, v prostorih
FIZIOTERAPIJE v kleti

Urnik: PONEDELJEK: L. Skupina od 16,30-18 h
skupina od 18,15-19,45 h
Vadbo vodi gospa SLAVKA VEROVSEK.

Prijave sprejema gospa KATJA HRIBAR, tel. O31 317-
263 od 14 h dalje.

skupina KL. ZA OCESNE BOLEZNI, Ljubljana,
Zalogka 29/a (vhod iz GRABLOVICEVE ULICE)

Urnik: SREDA 1. Skupina od 16,30-18h
2. skupina od 18,15-19,45h
Vadbo bo vodila gospa BERTONCEL] DUNJA.

Prijave sprejema gospa BRONKA KAVCIC,
tel. 4723750 od 13-14h.

Skupina: Letos prvi¢ joga tudi v TRBOVLJAH v ZD
TRBOVLJE, RUDARSKA C. 12 ( sejna soba )
Urnik: SREDA 1. skupina 17-18,30h
2. skupina 18,45-20h
Vadbo bo vodila gospa IRMA JANCAR.

Prijave sprejema gospa MARIJA FILIPIC tel. sluz.
035624154 vsak ponedeljek ves dan, tel. doma
035628563 dopoldan

Vabljene tudi sestre iz Zasavija, ki se vozijo na delo v
Ljubljano ali v druge kraje.

Vadbo joge bomo zacele vse skupine v tednu od 11.
10. 2004 in bo potekala do zacetka maja 2005.
Financni prispevek ¢lanic za vse leto je 10.000 sit,
placljiv v 2 obrokih.

Za vadbo priporocamo: lahko oblacilo, “armaflex
podlogo “, dobro voljo in zanesljivo udelezbo.

POHOD NA SNEZNIK

Drustvo medicinskih sester in zdravstvenih
tehnikov Gorenjske

Vabi na jesenski pohod na SneZnik,
v soboto, 2. oktobra 2004.

Avtobus bo odpeljal s postajalis¢a pred Splosno bol-
ni$nico na Jesenicah ob 6.00, z glavne avtobusne posta-
je na Jesenicah ob 6.10 uri. Odhod z glavne avtobusne
postaje v Radovljici ob 6.30 uri, z glavne avtobusne
postaje v Kranju ob 6.45 uri.

VozZnjo bomo z vmesnim postankom za jutranjo ka-
vo nadaljevali do planote Sviscaki.

Od tam se bomo po markirani poti povzpeli ez
Grdo Drago do Malega in nato na Veliki SneZnik. V
planinski ko¢i se bomo odpocili in okrepcali. Povratek
po drugi poti nazaj do Sviscakow.

Sneznik je 1797 m visoka gora, ki kraljuje na jugoza-
hodnem robu slovenskega gorskega sveta. Dostop ni
zahteven, ko ga doseZemo, se nam odpre precudovit
razgled.

Da bomo varno
dosegli vrh, potrebu-

Drustvo
medicinskih

O

jete primerno planin- sester in

sko obleko in obutev, zdravstvenih
priporocamo  tudi tehnikov
pohodne palice, saj Gorenjske
bo celotne hoje za 4-5

ur.

Naro¢ili smo soncen dan, na pot pa se bomo odpel-
jali ob vsakem vremenu!

Prostovoljni prispevek 1000.- sit boste lahko prispe-
vali na avtobusu!

Vabljeni v velikem $tevilu, dobrodo3li tudi druZins-
ki ¢lani.

Prijave sprejema Dita Perci¢, najkasneje do
25.09.2004!

Prijavite se lahko po telefonu: (04) 20 22 684 ali mo-
bi: (031) 693 767 ali preko elektronske poste:

ditapercic@yahoo.com
Planinski pozdrav!

Za organizacijski odbor: Dita Perci¢
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IZLETI = STROKOVNE EKSKURZIJE

VABILO

. Ppragsdiioney : O
Skupina za pohodnistvo pri Drustvu MSZT Nova Gorica S
vabi svoje ¢lane in njihove sorodnike

drustvo medicinskih ¢sester
v soboto 18. 09. 2004 in zdravstvenih tehnikov

NA JESENSKI POHOD NA RATITOVEC

Zbrali se bomo ob 7. uri na avtobusni postaji v Tolminu. Prevoz je z lastnim osebnim avtomobilom. Od tam bomo
krenili po Baski grapi proti Sorici. Hoje je za 6 ur. Oprema naj bo planinska, predvsem ustrezna obutev — gojzar-
ji.Vv nathtmkp naj bo dovolj pijace, malica in toplo oblacilo, prav pridejo tudi pohodne palice.

V primeru deijd pohod odpade.

Prijave sprejemajo-do 16. 09. 2004:

v ZD Tolmin: Jolanda Kofol — 05 38 81 120

v ZD Nova Gorica: S1é/vica Babi¢ — 05 33 83 200
v SB Sempeter: Dusica Debeljak — 05 330 1000
v ZD Ajdov&cina: Renata Trampuz — 031 590 487

Organizacijski odbor: Bozena Istenié, Jolanda Kofol, Slavica Babi&, Dusica Debeljak, Ernesta Cesen Stor
Predsednica

Drustva MSZT Nova Gorica
Renata Trampuz

DRUSTVO MEDICINSKIH SESTER IN ZDRAVSTVENIH TEHNIKOV LJUBLJANA
VABI NA

POHOD NA VRSIC IN OKOLICO,

ki bo predvidoma dne 25. 09. 2004. Odhod z avtobusom iz Trbovelj ob
6.00 uri, iz Ljubljanske avtobusne postaje pa med 7.15-7.30 uri. medicinski

Vse dodatne informacije dobite pri gospe Mariji Filipi¢, na tel. Stevilki v ;S?ﬁf’;gt\}gm h
sluzbi: 03 562 41 54 ali 03 562 41 53 in doma 03 562 85 63. i

Prijavite se do 20. 09. 2004.

ljubljana

Jesenska preobrazba narave na predelu Vrsica bo Se lepsa, ¢e jo bo opazovalo veliko nasih oci, zato bo Stevil-
na udelezba zelo dobrodosla.

Za pohodnistvo pri DMSZT Ljubljana:
Marija Filipi¢
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ZBORNICA ZDRAVSTVENE NEGE SLOVENIJE -
ZVEZA DRUSTEV MEDICINSKIH SESTER
IN ZDRAVSTVENIH TEHNIKOV SLOVENIJE

—

Kratka zgodovina delovanja in
zdruZevanja medicinskih sester v Sloveniji

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

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

Nalogam, ki so do takrat Ze bile zapisane v Statutu
Zveze druStev medicinskih sester in zdravstvenih
tehnikov Slovenije, je z ustanovitvijo Zbornice zdrav-
stvene nege Slovenije bilo dodano Se nekaj nalog, ki so
znacilne za zbornicno organiziranost doloc¢ene poklicne
skupine.

Clanstvo v organizaciji

Vsak, ki Zeli postati ¢lan, mora izpolniti pristopno iz-
javo, s katero se vélani v eno izmed 11 regijskih drustev.
Regijska drustva so s pogodbo povezana v Zvezo
drustev medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov
Slovenije. Z izpolnitvijo pristopne izjave vsak clan izrazi
voljo po ¢lanstvu in nacinu placevanja ¢lanarine. Na pod-
lagi pristopne izjave prejme vsak clan ¢lansko izkaznico,
s katero se lahko izkaZe na vseh strokovnih srecanjih.

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

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

V organizaciji deluje 30 strokovnih sekcij, ki s svojimi
izobraZevalnimi programi skrbijo za strokovno izpopol-
njevanje svojih clanov in vseh, ki delajo na podrocju
zdravstva.

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

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

Namen organizacije

Zbornica zdravstvene nege Slovenije — Zveza drustev
medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov Slovenije je
edina profesionalna organizacija medicinskih sester, ki
predstavljajo najStevil¢nejSo poklicno skupino med
zdravstvenimi delavci. Njen glavni namen je:

@ zdruZevati medicinske sestre in zdravstvene tehnike iz
vse Slovenije in zastopati njihove profesionalne, so-
cialne in ekonemske interese;

® razvijati in promovirati sodobno zdravstveno nego in

e vsem ljudem zagotavljati kakovostno zdrav-stveno
nego.
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NAVODILA ZA
OBJAVO OBVESTIL
IN PRISPEVKOV

V UTRIPU

Utrip je informativni bilten Zbornice — Zveze in ga
prejemajo vsi €lani. Izhaja praviloma enkrat meseéno
med 12. in 15. dnem. Z Utripom Zeli organizacija
seznanjati &lane in druge z delovanjem Zbornice —
Zveze in njenih organov, o aktualnih strokovnih in
druzbenih dogajanjih, informirati o strokovnih
izpopolnjevaniih, ki jih organizirajo organi in delovna
telesa Zbornice — Zveze, druiwo\ih\sonovne sekcije,
seznanjati z mednarodnimi aktivnostmi s podroéja
zdravstvene nege in strokovnimi dogajanji v tujini in
objavlja prispevke ¢&lanov in drugih v skladu s
programom dela Uredniskega odbora.

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

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

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

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

Urednistvo
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OBVESTILA
CLANICAM/OM

Spremembe podatkov v registru clanstva

Spremembe delodajalca, statusa (Student, zaposleni, up-
okojenec), naslova bivanja izobrazbe in strokovnih ter
akademskih naslovov javite pisno — dopisnica ali po e-
posti — narocnina@zveza-dmszts.si

Porodniski dopust

Prosimo Vas, danam pisno ali po — e posti javite zacetek
porodniskega dopusta in nacin, kako boste v tem casu
pladevali ¢lanarino, kar bomo oznacili na vasem
stroskovnem mestu. MoZnost imate placevati ¢lanarino
vsak mesec, polletno ali celoletno — mesecna clanarina je
1.400 sit — na TR NLB 02031 —0016512314 — v sklicu pod
00 navedite stevilko clanske izkaznice.

Pristopna izjava

Ko prejmemo pristopno izjavo (spletne strani
www:zveza-dmszts.si ali jo posljemo iz tajniStva,
¢lana/ico vpiSemo v register ¢lanov in o tem obvestimo
regijsko drustvo. Na izjavi je rubrika, na kateri se
¢lan/ica izrece o nacinu placila ¢lanarine — mesecno z
odtegljajem od osebnega dohodka pri delodajalcu ali po
poloznici - mesecno, polletno ali letno - Zbornica —
Zveza posilja poloZnice za letno placilo julija in avgusta.
Ce Zeli ¢lan/ica takojen vpis in izdajo potrdila o
¢lanstvu, mora ob vpisu poravnati ¢lanarino za dva
meseca.

Clanarina zna$a 1.400 sit mesecno za redne ¢lane, 5.200
sit za upokojence na leto in 4.400 za Studente na leto.

Izstopna izjava

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

1. Ce je ¢lan/ica izstopila in v tekodem letu Zeli ponovno
vstopiti, mora za ponovni vpis v register ¢lanov
Zbornice — Zveze, za izdajo potrdila in clanske
izkaznice placati ¢lanarino od izstopa dalje.

2. Ce je ¢lan/ica prekinila ¢lanstvo v preteklem letu ali
letih nazaj, mora za ponoven vpis poravnati ¢lanarino
za preteklih Sest mesecev.

Zahvaljujemo se vam za upostevanje obvestil!

Strokovne sluzbe Zbornice — Zveze
Petra Kersnic, generalna sekretarka



SEJEM MEDILAB

9. mednarodni bienalni sejem medicinske
in laboratorijske tehnike, farmacevtike,
materialov, rehabilitacijskih izdelkov in storitev

Od 20. do 22. okiobra 2004 od 10. do 18. ure
na Gospodarskem razstaviséu v Ljubljani.

ZBORNICA ZDRAVSTVENE NEGE SLOVENIJE — ZVEZA DRUSTEV.
MEDICINSKIH SESTER IN ZDRAVSTVENIH TEHNIKOV SLOVENIJE

Sekcija medicinskih sester in zdravstvenih tehnikov
v sterilizaciji vas v cetrtek, 21. oktobra 2004, vabi
na strokovno srecanje z naslovom

-_—— ] \% ZAGOTOVIMO PREPOZNAVNO KAKOVOST.
Al |
L

LJUBLJANSKI SEJEM Ljubljanski sejem, d.d., Dunajska cesta 10, Lijubljana

CISTOCA IN DEZINFEKCIJA sta ogledalo vsake bolnignice.

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

PROFESSIONAL

Miele d.o.o., Brodis¢e 15, 1236 Trzin, GSM 041 668 869, e-posta: misa.majcen@miele.si
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Slovenija, 636-2004, BK.

Uspesno proti bolecini, vnetju in vrocini

tablete
peroralna suspenzija

tablete

Odmerjanje

Naprosyn tablete: 2- do 3-krat 1 tableta po 375 mg ali 2-krat 1 tableta po
500 mg; suspenzija: zaCetni odmerek 10 mg/kg, nato 2,5 do 5 mg/kg vsakih
8ur

Nalgesin forte tablete: 2-krat 1 tableta

Indikacije

Naprosyn Vnetne revmatske bolezni: revmatoidni artritis, serolosko negativni
spondilartritisi, kroni¢ni juvenilni artritis, drugi artritisi. Degenerativne
revmatske bolezni: artroza perifernih sklepov in hrbtenice. S kristali
povzroCena artritisa: protin in psevdoprotin. Zunajsklepne revmatske bolezni:
burzitis, periartritis, tendinitis, sindrom fibrozitisa in druge. Proti bole¢inam
ga dajemo pri dismenoreji, pri poskodbah mehkih tkiv, po porodu, kadar
mati ne doji, pri raznih stomatoloskih posegih in pri zobobolu, po operacijah.
Nalgesin forte Bolecine po poskodbah, zvinih in nategih, glavobol in
zobobol. Bolecine po operacijah in izdiranju zob. Preprecevanije in zdravljenje
migrene. V ginekologiji za lajSanje bole¢in in menstruacijskih kréev, bolecin
zaradi vstavitve materni¢nega obrocka in drugih bolecin. Bolecine v hrbtenici,
zunajsklepni revmatizem in revmatske bolezni. Pri infekcijskih boleznih za
lajSanje bolecin, vnetja in vrocine.

Kontraindikacije: Preobcutljivost za katero koli sestavino zdravila, za
salicilate in druge nesteroidne antirevmatike, ki se pokaZe v obliki bronhialne
astme, urtikarije ali rinitisa. Aktivna razjeda Zelodca in dvanajstnika, krvavitev
iz prebavil. Jetrna ali ledvi¢na odpoved ali hudo sréno popuscanje. Zadnji
trije meseci nose¢nosti. Otroci, mlajsi od enega leta (Naprosyn) oz. lazji od
13 kg (Nalgesin forte).

Previdnostni ukrepi: Previdnost je potrebna pri bolnikih z jetrno okvaro
ali srénim popuscanjem. Bolnike z motnjami v delovanju ledvic je treba

es i N forte

naproksen natrif

nadzorovati in jim prilagoditi odmerek zdravila. 1zogibamo se uporabi
naproksena pri hudih sveZih ranah in najmanj 48 ur pred vedjimi kirurskimi
operacijami.

NeZeleni udinki: NeZeleni ucinki so najpogosteje povezani z vedjimi
odmerki. Lahko se pojavijo bolecine v trebuhu, zgaga, zaprtje, slabost,
vrtoglavica, glavobol, omoti¢nost, stbenje, periferni edemi, Sumenje v usesih.
Redko se pojavijo erozivni gastritis, pepti¢na razjeda, krvavitve iz prebavil,
perforacija Zelodca, preobcutljivostne reakcije.

Oprema in nadin izdajanja

Naprosyn: 50 tablet po 375 mg, 20 tablet po 500 mg, 100 ml peroralne
suspenzije (125 mg/5 ml). Izdaja se na zdravniski recept.

Nalgesin forte: 10 tablet po 550 mg. Izdaja se na zdravniski recept.

Datum priprave besedila: julij 2004

Podrobnejse informacije so na voljo pri proizvajalcu.

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




