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Premalo vidno delo odbora za strokovno-medicinska vprasanja

\ 4

Na srec¢anju ob novem letu me je kolega provokativno
vprasal, zakaj se o delu nasega odbora ni¢ ne slisi. Raz-
log prav gotovo ni v tem, da ne delamo dovolj. Obratno.
Delamo veliko, lani smo opravili 82 rednih strokovnih
nadzorov in obravnavali 81 pritozb bolnikov. Torej, ali bi
nase delo zares moralo biti bolj odmevno? Moj odgovor
je ne. Odbor dela dobro, dokler se o vsebini njegovega
dela ni¢ ne govori in ni¢ ne slisi.

Nase delo je skrb za strokovnost nasih ¢lanov. Stro-
kovnost pa je nekaj, o ¢emer smo dolzni in sposobni
sami razpravljati in odlocati, za svoje delo ne rabimo
reflektorjev.

Naj vam, spostovane kolegice in kolegi, osvetlim
samo segment dela odbora za strokovno-medicinska
vprasanja (OSMV), ki se nanasa na resevanje pritozb
bolnikov. V letu 2007, ko smo obravnavali 81 pritozb
bolnikov, smo samo v treh primerih ugotovili zdravnisko
napako oziroma malomarnost in primere posredovali
v nadaljnjo obravnavo tozilcu Zdravniske zbornice. Ob
tem bi zunanji opazovalec lahko dobil vtis, da je presoja
¢lanov OSMYV pristranska in nac¢eloma vedno §¢iti zdravnike. Zagotavljam vam, da temu ni tako.
Naj opisem postopek, ki ga vodimo ob prejemu pritozbe.

Pritozbo najprej obravnavamo na seji OSMV.

V kolikor je pritozbi prilozene dovolj medicinske dokumentacija in je med ¢lani OSMV ekspert
s podrodja pritozbe (npr. travmatolog, abdominalni kirurg, ginekolog, psihiater itd.), ga zaprosimo,
da poda ekspertno mnenje. Ekspertno mnenje ponovno obravnavamo na seji OSMV. Pogosto se
dogodi, da ekspert ne zakljuci primera, ampak predlaga notranji ali zunanji izredni strokovni ali
eksperti nadzor.

Pri pritozbah, ki ne vsebujejo dovolj medicinske dokumentacije, zaprosimo za izredni interni
strokovni nadzor. Ce poro¢ilo internega strokovnega nadzora ne razjasni vseh elementov pritozbe,
priporoc¢imo izredni strokovni ali ekspertni nadzor, ki ga opravijo zdravniki po pooblastilu izvr-
Silnega odbora Zbornice.

Pri zdravnikih zasebnikih, kjer ni mozno izvrsiti izrednega internega strokovnega nadzora, iz-
vr$imo neposredno zunanji strokovni ali ekspertni nadzor.

Ko pridobimo mnenja nadzornih komisij, pritozbo ponovno obravnavamo na seji OSMV. Vse
sklepe sprejemamo soglasno.

Postopek sem opisala tako natan¢no, da vas prepri¢am, da konéne odlocitve o pritozbah res ne
morejo biti pristranske. Pa poglejmo podrobneje vsebino pritozb.

Najhujse so pritozbe, Ce gre za smrt svojca. Prizadeti obtozujejo zdravnike oziroma zdravstveno
osebje v bolnisnici, da niso storili vsega, kar bi morali. Se huje je, e je bolnik umrl doma, ko ga je
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kratek cas pred smrtjo pregledoval ambulantni zdravnik. Ob prebiranju teh pritozb dobimo ob-
Cutek, da ljudje mislijo, da smo zdravniki ¢udodelci, ki lahko, samo ¢e hoc¢emo, ¢e se potrudimo,
vedno prepre¢imo smrt. Pritozbe, ki so ve¢inoma neupravicene in krivi¢ne, sicer lahko razumemo
kot izraz agresivnosti v prvem obdobju zalovanja, lahko tudi kot pomanjkanje komunikacije med
zdravniki in svojci. Pa vendar so vcasih te pritozbe Zaljive za zdravnike, ki so storili dejansko vse,
da bi prepre¢ili smrt. V teh primerih v konénem odgovoru pritozniku zapiSemo, da pri¢akujemo
opravicilo toznikov prizadetim zdravnikom.

Drugi sklop pritozb se nanasa na prepocasno diagnostiko oziroma diagnostiko, ki je bila usmer-
jena v doloc¢eno smer in se je kasneje izkazalo, da gre za drugo bolezen. Ob tem je bilo izgubljenega
nekaj dragocenega ¢asa. Zdravniki vemo, da v¢asih res ni enostavno na osnovi simptomov in znakov
oziroma osnovnih laboratorijskih kazalcev postaviti sum na doloceno bolezen, posebno ce je ta
redka ali pa so klini¢ni znaki zabrisani. To se lahko dogodi tudi izkusenemu in vestnemu zdravniku,
pravzaprav se je dogodilo ze vsakemu od nas. Na takih stranpoteh se u¢imo in dozorevamo. Pri
nobeni od tovrstnih pritozb zaradi neprimernega diagnosti¢nega postopka ni prislo do usodne za-
kasnitve ustreznega zdravljenja. Vsekakor v teh primerih ne moremo o¢itati zdravniku strokovne
napake ali malomarnosti pri delu.

Tretji sklop pritozb je vsebinsko in moralno najtezji. Gre za zaplete pri posegih, ki so sicer moz-
ni, vendar izjemno redki (npr. perforacija crevesja pri kolonoskopiji). Pritoznik je zaradi zapletov
rutinskega pregleda pretrpel nepotrebne bolecine, nepotrebno hospitalizacijo, ponovne posege,
véasih tudi trajne posledice. Ceprav gre pri teh pritozbah za zaplet in je bolnik pred posegom pod-
pisal, da se s posegom strinja in je seznanjen z vsemi moznimi zapleti, pa vendar ostaja moralna
obveza, da se takim bolnikom opravi¢imo in oddolzimo. Samo kako? Ce ¢lani OSMYV ali tozilec
Zbornice ugotovimo, da je $lo za zaplet in ne za napako ali malomarnost, prizadeti ni upravicen niti
do materialne odskodnine. Pa je to najmanj, kar bi moral dobiti. Zato je zadnji ¢as, da spremenimo
nase pravilnike in zakonodajo.

Upam, da sem pojasnila, zakaj sem vesela, da je delo OSMV zaprto v strokovni krog in ¢im dlje
od medijske pozornosti. Vmesavanje nepoucenih v obcutljivo strokovno problematiko, v stiske pri-
toznikov in zdravnikov $e nikoli ni pomagalo razresiti bistva problema. Naj ostanejo nekatere stvari
posvecene, naj ostanejo zaveza med bolnikom, svojcem in zdravnikom, ki so dolzni v medsebojni
komunikaciji in zaupanju razresiti tudi neprijetne strani nasega poslanstva. |

Andpreja Kocijanci¢
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Javna tribuna o resoluc

1j)1 nacionalnega plana

zdravstvenega varstva

lovenija ze dolga leta nima nacional-

nega plana za podrocje zdravstva,

zato je razumljivo, da je bilo za-

nimanje javnosti za »Resolucijo o

nacionalnem planu zdravstvenega
varstva«,kijo je ministrstvo za zdravje objavilo
konec januarja na svojih spletnih straneh, zelo
veliko. Celo tako, da so se, glede na $tevilne
pripombe, odlo¢ili podaljsati ¢as za javno
razpravo za 45 dni. Rok za oddajo pripomb
je sedaj 26. marec 2008.

stveno zavarovanje Slovenije. Po predstavitvi
govorcev so bila predvidena le $e novinarska
vprasanja.

Kljub nekaterim pomislekom, da so bili
govorcinajavni tribuni o svoji vlogi seznanjeni
zgolj s skupnim vabilom, ki so ga prejelile nekaj
dni pred dogodkom, so v skopo odmerjenem
casu vseeno podali svoja mnenja. Zgo$cena, saj
je bil skupni predvideni ¢as za javno tribuno
od 9.30 do 11.30, konstruktivna, mestoma
polemic¢na so predstavljala dobro osnovo,

Prisotni udeleZenci javne tribune: Nevenka Lekse, Sabina Markoli, prof. dr. Vladislav Pegan, Zofija
Mazej Kukovic, Darko Ziberna, mag. Tit Albreht in Peter PoZun (z leve)

Ze januarja, pred javno objavo resolucije,
je ministrica s svojimi strokovnimi sodelavci
predstavljala temeljna izhodisca, poudarke in
spremembe razli¢nim interesnim skupinam,
s ¢cimer nadaljuje tudi v podaljsanem roku za
javno razpravo.

Za petek, 22. februarja 2008, so tako vabilo
za sreCanje na javni tribuni prejele organizacije
in posamezniki, ki so bodisi javno bodisi na
posameznih zaprtih srecanjih predstavljali
svoja stali$¢a, mnenja in pripombe. Kot so-
delujoci (kasneje se je izkazalo, da govorci) so
bili na vabilu navedeni: Zofija Mazej Kukovic,
ministrica za zdravje, Darko Ziberna, drzavni
sekretar, prim. Janez Remskar, generalni direk-
tor Direktorata za zdravstveno varstvo, prof.
dr. Vladislav Pegan, predsednik Zdravniske
zbornice Slovenije, Peter Pozun, predsednik
Zbornice zdravstvene in babiske nege Slove-
nije, doc. dr. Slavko Ziher], strokovni direktor
Psihiatri¢ne klinike Ljubljana, Sabina Markoli,
predsednica odbora za zobozdravstvo, Neven-
ka Lekse, Gibanje za ohranitev in izboljsanje
javnega zdravstva, mag. Tit Albreht, Institut za
varovanje zdravja Republike Slovenije, Samo
Fakin, generalni direktor Zavoda za zdrav-
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okoli katere bi se lahko resni¢no odvila javna
tribuna. Posebej pa velja pohvaliti novinarke
in novinarje, ki so ¢as,namenjen novinarskim
vprasanjem, odstopili mnenjem, komentarjem
in predlogom iz ob¢instva.

Kot prvi od vabljenih je spregovoril prof.
Pegan. Ob ugotovitvi, da je dokument dobra
osnova za to, da Slovenija prvi¢ po letu 2000
dobi zapisane smernice razvoja do leta 2013, je
poudaril, da je to tudi nujno potrebno. Znane
okolis¢ine: staranje prebivalstva, drazje tehno-
logije in zdravila, vecja pricakovanja drzavljank
in drzavljanov, pomanjkanje zdravstvenega
kadra, zahtevajo konstruktivno sodelovanje
vseh partnerjev v Sloveniji. Dokument lahko
skupaj dopolnijo ter s tem pripomorejo, da se
bo stanje zacelo premikati na bolje. Zdravniska
zbornica bo podrobne pripombe posredovala
pisno, zato se je dotaknil le segmenta kon-
cesionarskega opravljanja zdravniske sluzbe
tako na osnovni kot sekundarni ravni, ki bi
bil lahko bolj podrobno opredeljen. Slovenija
zagotovo potrebuje uravnotezen razvoj tudina
tem podrocju. Sedanja analiza stanja kaze, da
je v Sloveniji 60 zdravstvenih domov, od tega
je v 15 zdravstvenih domovih vec kot polovica

izvajalcev koncesionarjev, ki delajo v prostorih
zdravstvenega doma, v devetih zdravstvenih
domovih ni nobenega koncesionarja. To ne
more biti odraz potrebe, temvec volje obcinskih
struktur, ki vmnogih okoljih tesno sodelujejo z
vodstvizdravstvenih domov. Koncesionarstvo
je potrebno uravnoteziti enakomerno po vsej
Sloveniji, okrepiti regulativo in natan¢no do-
lo¢iti medsebojne odnose med izvajalci.

Peter Pozun je vimenu Zbornice zdravstve-
ne in babiske nege poudaril, da je potrebno
temelj partnerstva postaviti tudi v zdravstve-
nem timu. Poleg tega je navedel nekaj moznosti
re$evanja pomanjkanja zdravnikov tudi z
njihovo razbremenitvijo. Medicinske sestre
in babice lahko sodelujejo pri jemanju brisov,
vodenju zdravih nose¢nic in porodov, vodijo
paliativne oddelke, pod nadzorom zdravnika
vodijo anestezije (na primer en nadzorni
zdravnik anesteziolog lahko nadzira tri do
§tiri operacijske dvorane). Opozoril je, da se
skrajane lezalne dobe v bolni$nicah poznajo
na terenu, Kjer je vedno vec vedno tezjih paci-
entov, ki potrebujejo dodatno podporo.

Nevenka Lekse je povzela, da se Gibanje
za ohranitev in izbolj$anje javnega zdravstva
zavzema za dvig deleza za zdravstvo glede
na bruto domaci prihodek, nasprotuje pa
vzpostavitvi ve¢ konkuren¢nih zdravstvenih
zavarovalnic, saj naj bi bilo to za majhen slo-
venski trg kontraproduktivno.

Sabina Markoli je ponovno izpostavila raz-
korak med pravicami pacientov in dejansko
zmoznostjo njihovega koriscenja, kar ni dovolj
poudarjeno v resoluciji plana zdravstvenega
varstva. Sedanja visina sredstev iz obveznega
zavarovanja zado$ca zgolj za en pregled in eno
zalivko za vsakega zavarovanca na leto, kar
je seveda premalo glede na potrebe. S tem se
pravice zavarovancev pravzaprav vedno bolj
kr¢ijo, v planu pa pogresa nakazane resitve za
ta problem. Dolgorocno bi bilo dobro vzpo-
staviti sistem financiranja preventive, tako v
luci prizadevanj za skrb za lastno zdravje kot v
luci dolgoro¢nega znizevanja dragih stroskov
zdravljenja zobnih bolezni.

Tit Albreht je poudaril vlogo zdravstvenih
domov;, ki bi morali ohraniti osrednjo funkcijo
nudenja zdravstvenih storitev drzavljanom.

Iz publike so se s pripombami oglasili Se
predstavniki zavarovalniske stroke, izobraze-
valnih institucij in drugi.

|
Besedilo in foto: Elizabeta Bobnar NajZer
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Navodila avtorjem

Rok oddaje vseh prispevkov za objavo v
reviji Isis je do 10. v mesecu (prejeto v
urednistvu) za naslednji mesec. Clanke
lahko posljete po posti na naslov ured-
nistva, po faksu ali po elektronski posti.
Clanke oddajate v elektronski obliki
(zgoscenka, e-posta). Dolzina ¢lankov
je omejena na najve¢ 30.000 znakov
- Stetje brez presledkov (velikosti 12 pp,
oblika pisave times new roman). Lahko
prilozite fotografije, diapozitive ali digi-
talne fotografije.

Za objavo so primerne digitalne fotogra-
fije, velike vsaj 1500 x 1200 tock (pixels),
to je okoli 2 milijona tock. Locljivost
najmanj 300 dpi.

Ker izbrane prispevek honoriramo,
prilozite svoj polni naslov stalnega biva-
lisca, davéno stevilko, davéno izpostavo,
popolno §tevilko transakcijskega racuna
in ime banke.

Prispevki v rubriki
»strokovna srecanja«
Dolzina prispevkov je omejena na najvec
dve strani v reviji Isis, objavljena je lahko
le ena fotografija, ki se v§teva v skupno
dolzino. To pomeni, da ima prispevek
brez slike lahko najve¢ 10.000 znakov
- Stetje brez presledkov (velikosti 12 pp,
oblika pisave times new roman). Prispe-
vek s sliko ima lahko najvec¢ 9.000 znakov
- Stetje brez presledkov (velikosti 12 pp,
oblika pisave times new roman). Vsako
porocilo iz tujine mora obvezno vsebovati
kratek zakljucek, kaj pomeni sre¢anje za
stroko v Sloveniji: ali in kje oziroma kako
je mogoce izsledke prenesti v slovenski
prostor. V primeru, da je slovenska stroka
v svetovnem vrhu, je treba v zakljucku na
kratko povzeti njeno vlogo v ustreznem
merilu. Prispevkov, ki ne bodo upostevali
zgoraj navedenih navodil, urednistvo ne
bo objavilo oziroma bo avtorje prosilo

za dopolnitve.

Navodila o navajanju

pokroviteljev
Na koncu prispevka so lahko navedena
imena farmacevtskih podjetij, delovnih
organizacij, mati¢nih delovnih organiza-
cij, kjer ste zaposleni, drustev, zdruzenj
in ostalih pravnih ter fizi¢nih oseb, ki so
po vasem mnenju kakorkoli prispevala
k nastanku prispevka. Urednistvo si pri-
drzuje pravico, da bo imena objavljalo v
enotni obliki.

Izjava urednisStva
Clanki izraZajo stali§¢a avtorjev in ne
nujno tudi organizacij, v katerih so
zaposleni, ali uredniStva Izide.

Letna naro¢nina

Letna narocnina za neclane (naro¢nike)
je 49,20 EUR, za narocnike v tujini 98,40
EUR, posamezna Stevilka za neclane sta-
ne 4,10 EUR. Davek na dodano vrednost
jevracunan v ceni ter se ga obracunava in
placuje po 8,5-odstotni stopnji. PoStnina
placana pri posti 1102 Ljubljana.
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Sodelovali

Katja Adamic, dr. med., specializantka
v gorenjski regiji ® Matej Andoljsek, dr.
med., SB Jesenice ¢ Dragan Arrigler,
Klick, Ljubljana e« Elizabeta Bobnar
Najzer, prof. sl., ru., Zdravniska zbor-
nica Slovenije * Bozidar Brudar ¢ Rok
Cesar, dr. med., Bolnisnica Golnik,
Klini¢ni oddelek za plju¢ne bolezni in
alergijo  Jasna Cuk Rupnik, dr. med.,
ZD Logatec * Prim. Marko Demsar,
dr. med., upokojeni zdravnik ¢ Asist.
dr. Patricija E¢imovié, dr. med., Onko-
loski inStitut Ljubljana ¢ Ale§ Fabjan,
dr. med., specializant v gorenjski regiji
¢ Prim. Joze Felc, dr. med., Psihiatri¢-
na bolnisnica Idrija ¢ Prof. dr. Vera
Ferlan Marolt, dr. med., Medicinska
fakulteta Univerze v Ljubljani ¢ Jurij
Gorjanc, dr. med., SB Slovenj Gradec
¢ Simon Hawlina, dr. med., speciali-
zant v ljubljanski regiji ¢ Asist. mag.
Matjaz Homsak, dr. med., Univerzi-
tetni klinicni center Maribor, Klinika
za pediatrijo * Asist. Rade Iljaz, dr.
med., Zdravniska zbornica Slovenije,
Skupina za elektronsko poslovanje ©
Mag. Zeliko B. Jakeli¢, dr. dent. med.,
Zasebna ordinacija Jakelic ¢ Mojca
Jereb Kosi, dr. med., ZdravniSka zbor-
nica Slovenije ¢ Asist. Suzana Kert, dr.
med., ZD dr. Adolfa Drolca Maribor ¢
Zalika Klemenc Keti§, dr. med., Narav-
no zdravilis¢e TopolSica, d.d. ¢ Doc.
dr. Borut Kobal, dr. med., Univerzitetni
klini¢ni center Ljubljana, SPS Gineko-
loska klinika e Prof. dr. Andreja Ko-
cijancic, dr. med., Zdravniska zbornica
Slovenije ¢ Igor Kocevar, dr. med.,
MEDIK, ambulanta Ljubno ¢ Prim.
izr. prof. Pavle Kornhauser, dr. med.,
upokojeni zdravnik  Prim. Mojca Kos
Golja, dr. med., Univerzitetni klini¢ni
center Ljubljana, SPS Interna klinika,
KO za revmatologijo ¢ Dejan Kupnik,
dr. med., ZD dr. Adolfa Drolca Mari-
bor * Konrad Kustrin, dr. med., Fides,
Sindikat zdravnikov in zobozdravnikov
Slovenije * Asist. dr. Branimir Lesko-
Sek, univ. dipl. inZ., Kranj ¢ Robert
Ludvik, ZD Ljubljana * JozZef Magdic,
dr. med., Univerzitetni klinicni center
Maribor, Oddelek za nevroloske bolez-

ni ¢ Sabina Markoli, dr. dent. med.,
ZdravniSka zbornica Slovenije ¢ Katja
Martinc, Zdravniska zbornica Sloveni-
je ¢ Matic Megli¢, Zdravniska zborni-
ca Slovenije, Skupina za elektronsko
poslovanje * Mestna ob¢ina Kranj
Ministrstvo za zdravje * Doc. dr. Maja
Ovsenik, dr. dent. med., Univerzitet-
ni kliniéni center, SPS Stomatoloska
klinika ¢ Prof. dr. Marjan Pajntar, dr.
med., dipl, psih., vi§ji zdravstveni svet-
nik, znanstveni svetnik, ZdravniSka
zbornica Slovenije ¢ Tatjana Paradzik,
dipl. upr. org., Zdravniska zbornica
Slovenije ¢ Asist. dr. Alenka Pavlic,
dr. dent. med., Univerzitetni klini¢ni
center Ljubljana, SPS Stomatoloska
klinika e Prof. dr. Vladislav Pegan, dr.
med., ZdravniSka zbornica Slovenije ©
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O tem, koliko
zobozdravniki
zasluzijo ...

Sloveniji je zdravstveni si-

stem financiran iz javnih

financ, vendar so izvajalci

zdravstvene dejavnosti pod-

financirani. Vedji so zasluzki
npr. zunanjih vladnih svetovalcev, ki delajo
razlicne Studije, gradbenikov, farmacevtske
industrije, prodajalcev materialov in aparatur,
rac¢unalniskih programerjev, davénih sveto-
valcev in ostalih, ki ustvarjajo velike dobicke
iz javnega zdravstvenega denarja.

V razvitih drzavah EU so zdravniki in zo-
bozdravniki tisti, ki so po dohodku uvrsceni
relativno visoko. Pri nas v Sloveniji pa so pred
zdravniki in zobozdravniki zagotovo prav vsi
ministri in poslanci, drzavni sekretarji, Zupani
... Zlasti paso pred njimi tudi novodobni pod-
jetniki, ki delajo za zdravstvo, svoje dobicke
pa ustvarjajo tudi iz javnega zdravstvenega
denarja.

Dokler bo v Sloveniji skoraj vsaka bolniska
soba manjsa od pisarne uprave Zavoda za
zdravstveno zavarovanje, kot tudi Zupana naj-
manjse slovenske ob¢ine, javnost pa bo za vse
slabosti krivila zdravnike, bo tako, kot je.

V casniku Dnevnik smo 7. februarja 2008
lahko v zvezi z novimi koncesijami zasebnikom
prebrali, da je gospa ministrica: »... Zatrdila je,
da vlog za koncesije kljub pozivu k temu »Se
ni videla«.« Ministrica za zdravje bi se lahko
seznanila, da koncesije na primarni ravni pode-
ljujejo lokalni oblastniki - Zupani, ministrstvo
pa v postopku poda samo soglasje, zato vlog za
koncesije zobozdravnikov $e ni videla.

V kolikor bo za zobozdravstvo iz javnega
zdravstvenega denarja in dopolnilnih za-
varovanj namenjenih sredstev samo za 1000
programov - zobozdravnikov, potem menimo,
da je nesmiselno govoriti o tem, da je tevilka
1240 aktivnih zobozdravnikov premajhna.

Zobozdravnikov je v Sloveniji, glede na
Stevilo prebivalcev, dovolj, tudi v primerjavi z
razvitimi drzavami EU - ni pa dovolj sredstev,
ki jih za zobozdravstvo namenja drzava. W

Sabina Markoli
Op.: prispevek je bil v krajsi verziji
objavljen v ¢asniku Dnevnik

14. februarja 2008.
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Zdravniki podjetniki — v Sloveniji

pek lazje odpre zdravnisko
ambulanto kot zdravnik

razli¢nih medijih se je poja-

vilo ve¢ prispevkov na temo

zdravnikov, ki poleg svoje

zaposlitve opravljajo zdrav-

stveno dejavnost kot pod-
jetniki, pri cemer so se pojavile polemike, ali
je tak$no delo zakonito.

Po stalis¢u sindikata Fides ni nobenih
pravnih ovir za to, da se zaposleni zdravnik
registrira kot samostojni podjetnik za oprav-
ljanje zdravstvene dejavnosti. Prav nasprotno:
registracija neke dejavnosti pri davéni upravi,
ki zahteva tudi vodenje racunovodstva ter
obrac¢unavanje in placevanje davkov iz dejav-
nosti, je po naSem mnenju pravno bistveno
korektnejsa kot podjemne pogodbe in $e zlasti
korektnejsa kot avtorske pogodbe, ki po svoji
vsebini to niso, a jih kljub temu celo drzavna
uprava cedalje pogosteje sklepa — tudi z javnimi
usluzbenci in celo drzavnimi oziroma ob¢in-
skimi funkcionarji.

V zvezi s 3. clenom Zakona o zdravstveni
dejavnosti, ki za opravljanje zdravstvene dejav-
nosti zahteva soglasje Ministrstva za zdravje,
je treba poudariti, da pri tem nastane tezava,
ker zakon v nadaljevanju ureja le dve nepro-
fitni obliki opravljanja zdravstvene dejavnosti:
zavode (ob tem se vecina dolo¢b nanasa na
javne zavode in so za zasebne zavode povsem
neuporabne) in t.i. zasebne zdravstvene delav-
ce (torej tiste, ki ne statusno ne davéno niso
samostojni podjetniki, temve¢ registrirani za
zasebno opravljanje poklica kot edino dejav-
nost, podobno kot npr. samostojni umetniki,
samostojni raziskovalci, samostojni novinarji
ipd.), medtem ko opravljanje zdravstvene
dejavnosti gospodarskim druzbam in samo-
stojnim podjetnikom sicer izrecno dovoljuje,
a ga natancneje ne ureja. Zato so uradniki bolj
ali manj po prosti presoji postavljali pogoje
za podelitev soglasja gospodarskim druzbam
in samostojnim podjetnikom, kar je po na-
Sem mnenju v nasprotju z nacelom vezanosti
uprave na zakon. Tako se dogaja, da zdravnisko
ambulanto (!) v¢asih lazje odprejo mesarji, peki
ali optiki kot pa zdravstveni delavci, in tudi v
praksi se dogaja, da imajo pri podelitvi soglasja
manj tezav kot zdravniki, saj se pri omenjenih in

podobnih poklicih za registracijo zdravstvene
dejavnosti (za razliko od zdravstvenih delavcev)
npr.ne zahteva nitilicenca. Od tod izvira razvpi-
ta anomalija, zaradi katere lahko razni obrtniki
kot samostojni podjetniki odprejo zdravniske
ambulante (in vcasih celo pridobijo koncesije)
in v njih zaposlijo zdravnike po bolj ali manj
pravi¢nih pogojih (v zdravnis$kem Zargonu se
je uveljavil izraz »mezdni zdravniki«). 3. ¢len
Zakona o zdravstveni dejavnosti je tako pravno
nedorecen, poleg tega pa povsem nelogicen,
nezivljenjski in predvsem v izrazitem nasprotju
s samim namenom zakona, saj varnosti uporab-
nikov zdravstvenih storitev ne povecuje, temvec
jo zmanjsuje. Fides je v zvezi s tem Ze veckrat
predlagal spremembe, a se zakonodajalcu pro-
blematika nikoli ni zdela dovolj pomembna, da
bi jo sistemsko in primerno uredil.

Zaposleni zdravniki, ki so tudi samostojni
podjetniki, pomembno omogoc¢ajo nemoteno
delovanje zdravstvene sluzbe na podro¢jih, kjer
je prisoten kadrovski primanjkljaj, in veliko-
krat prevzemajo naloge, ki jih nocejo prevzeti
niti lokalni koncesionarji; zato je po nasem
mnenju to delo tudi moralno manj sporno
kot delo drzavnih funkcionarjev, uradnikov
ali visokih predstavnikov javne zavarovalnice,
ki v prostem casu poleg redne place za precej
visje honorarje - izplacane iz javnih sredstev
— sami ali prek raznih zasebnih institutov,
zavodov ipd. opravljajo razne svetovalne ali
sanacijske storitve za javne bolni$nice oziroma
za sejnine (po placilu primerljive s celodnevnim
dezurstvom zdravnika) sedijo v svetih javnih
zdravstvenih zavodov.

Fides priporoca, da si zdravniki, ki so kot
samostojni podjetniki registrirani za opravlja-
nje zdravstvene dejavnosti, pridobijo soglasje
Ministrstva za zdravje,socasno pasi prizadeva-
mo za razumnost ministrstva pri podeljevanju
soglasij ob izrazito nedorecenih pogojih za po-
deljevanje, zlasti pa za to, da se od zdravnikov
za podeljevanje soglasja ne zahteva vec, kot
se za enako soglasje zahteva od nezdravnikov
oziroma nezdravstvenih poklicev. |

V Ljubljani, dne 31. januarja 2008
Konrad Kustrin, dr. med.
Predsednik sindikata
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Vsak evro, vlozen v preventivo,
je dolgoro¢no najbolj$a naloZzba

Slovenska pobuda o raku je nova

priloznost za okrepitev prizade-

vanj za zmanj$anje bremena raka.

Velik interes in vasa zavzetost na
konferenci me utrjujeta v prepricanju, da
bomo to priloznost tudi uspesno izkoristili,«
so bile besede, s katerimi je ministrica za
zdravje Zofija Mazej Kukovic 8. februarja 2008
koncala dvodnevno konferenco z naslovom
Kako zmanjsati breme raka, ki je potekala na
Brdu pri Kranju.

Na konferenci so snovalci zdravstvenih
politik, medicinski strokovnjaki, raziskovalci,
predstavniki bolnikov in mnogi drugi raz-
pravljali o pristopih k celovitemu obvladovanju
bremena raka, ki postaja zaradi starajoce se
druzbe vse vedje. Ministrica je poudarila, da
mora biti »nase delovanje predvsem usmer-
jeno v izboljSevanje zdravja in doseganje
vecje kakovosti zivljenja drzavljanov Evropske
unije. Le zdravi in ustvarjalni drzavljani lahko

s svojim udejstvovanjem prispevajo k vedji
konkurencnosti in uspesnosti gospodarstva,
kar je tudi cilj lizbonske strategije. Hkrati pa
je pomembno, da v trenutku, ko zbolijo za to
tezko boleznijo, dobijo vso potrebno in naj-
boljso oskrbo ter podporo, ki jo potrebujejo.
Ce bomo uspesno obvladovali raka, ki bo v
bliznji prihodnosti morda celo najvedji javnoz-
dravstveni izziv, bomo tudi v gospodarskem
pogledu uspesnejsi.«

Ministrica je v svojem govoru opozorila
tudi na konkretna podroc¢ja, na katerih vidi
moznosti za okrepljeno medsebojno sodelo-
vanje in dodano vrednost na ravni Evropske
unije. Za uspe$no obvladovanje raka drzave
¢lanice potrebujejo celovit nacionalni nacrt
in ustrezne podatke, ki jih zagotavljajo registri
raka. Nadalje pa je najvedji izziv za drzavo
uresnicevanje sprejetih nacrtov v vsakdanjem
zivljenju.

Kot pomembno podro¢je je poudarila

tudi zgodnje odkrivanje tistih rakov, ki jih
ne moremo prepreciti. Pri tem je opozorila,
da lahko upravi¢imo vloZena sredstva in do-
sezemo cilje presejalnih programovle z dobro
organiziranimi in upravljanimi programi, ki so
povezani z registri prebivalstva, ustrezno od-
zivnostjo in stalnim spremljanjem kakovosti.
Drzave ¢lanice bi morale v prihodnje nameniti
vec sredstev za preprecevanje in zgodnje od-
krivanje raka.»Vsak evro, vlozen v preventivo,
je dolgoro¢no najboljsa nalozba. To moramo
upostevati vsaki¢ ob sprejemanju tezkih od-
locitev o prednostnih nalogah v zdravstvu,«
je $e dodala ministrica.

Ministrica je pozvala tudi k povecanju pod-
pore neodvisnim znanstvenim raziskavam na
podro¢ju raka ter k povezovanju raziskav in
klini¢ne prakse.

|

Ministrstvo za zdravje

LjubljanCani v vrsti za zobozdravnika

V zadnjem casu se v medijih veliko piSe o zobozdravstvu.
Zobozdravniki in pacienti smo zato upraviceni do resni¢nih informaci.

ospa Klancar govori o tem,da se

je zmanjsalo $tevilo programov

na podrodju zobozdravstva

otrok, ker so bile podeljene

koncesije. To preprosto ne drzi.
Programi so ostali, izvajajo jih verjetno isti
zobozdravniki. Za ljudi je to najpomembne-
je. Gospa Klancar, kot nacelnica oddelka za
zdravje Mestne obcine Ljubljana (MOL), bi
to lahko vedela.

Na stevilo programov vplivajo obcine, ki
lahko zahtevajo ve¢ dodatnih programov. Po-
sebej v Ljubljani bi tako lahko omogocili ve¢jo
dostopnost do zobozdravstvenih storitev. Delo
z dodatnimi programi lahko ob¢ina ponudi
tudi zasebnim zdravnikom, ki zdaj nimajo po-
godbe z Zavodom za zdravstveno zavarovanje
Slovenije (ZZZS), pa bi to zeleli.

S podelitvijo koncesij zdravnikom, ki de-
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lajo v ZD Ljubljana, bi se povecala realizacija
programov.

Glede na to, da je izbira zobozdravnika
svobodna, je tezko dosedi, da bi ljudje izbirali
zobozdravnike samo v kraju, kjer stanujejo,
¢eprav bi bilo to morda dobro.

Ce Zelimo, da so pacienti v okviru programa
storitev ZZZS kakovostno oskrbljeni, je $tevil-
ka 2567 pacientov na enega zobozdravnika
absolutno prevelika. To je mnenje strokovnih
institucij na podroc¢ju zobozdravstva, mednje
pa ne sodi ZZZS niti Ministrstvo za zdravje
(MZ),kjer ni odgovorne in kompetentne osebe
za podrocje zobozdravstva.

Strokovno kakovostna obravnava pacienta
v skladu z dobro klini¢no prakso, tudi zaradi
varnosti, zahteva za posamezno storitev do-
locen cas.

Verjetno si nihce od pacientov ne Zeli, da

se sicer statisticno lahko vpise k zobozdrav-
niku, na vrsto pa bo prisel enkrat na leto ali
pa Se to ne.

Resitev izboljsanja dostopnosti zoboz-
dravstvenega varstva je v $iritvi programov
in realizaciji le-teh. Na obeh podro¢jih lahko
MOL nekaj uredi - na eni strani naj zahteva
na MZ in ZZZS $iritev programov in jih po-
deli zobozdravnikom, ki nimajo koncesije,
pa bi jo zeleli, na drugi strani pa naj podeli
koncesije zobozdravnikom, zaposlenim v ZD
Ljubljana. |

Sabina Markoli, dr. dent. med.,
predsednica odbora za zobozdravstvo
prof. dr. Vladislav Pegan, dr. med.,
predsednik Zdravniske zbornice Slovenije

Op.: prispevek je bil objavljen v casniku
Dnevnik 22. februarja 2008.
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Zdravi Sportniki specialne olimpijade

petek, 16.novembra 2007,smo

se prostovoljci, strokovnjaki

razli¢nih zdravstvenih po-

dro¢ij in Studentje pripeljali v

Vipavsko dolino. Vipava nasje
sprejela z ledeno burjo, ki je s pobocij hribov
nosila posamezne snezinke in nas, ko smo
stopili iz udobnega, toplega zavetja avtobusa,
prepihala do kosti. Vendar nas to ni zmotilo
pri pripravljanju primernega prostora in raz-
poreditvi pripomockov za izvajanje programa
Zdravi $portniki specialne olimpijade. Nasled-
nji dan, v soboto, 17. novembra, so se namre¢
iz vseh koncev Slovenije pripeljali $§portniki
z motnjami v dusevnem in telesnem razvoju,
ki so preko drustev, $ol s prilagojenim pro-
gramom ali centrov za usposabljanje, delo in
varstvo sodelovalina 5.drzavnih igrah MATP
kot delu specialne olimpijade.

Strokovna ekipa Special Olympics Healthy
Athletes

Specialna olimpijada je mednarodni $portni
program, namenjen osebam z motnjami v
dusevnem razvoju. Po zgledu olimpijskih iger
je bilo prvo mednarodno $portno tekmovanje
mentalno retardiranih Ze leta 1968 v Chicagu
pod imenom specialna olimpijada. Konec
leta 2005 je ta organizacija zdruzevala Ze dva
milijona Sportnikov z vsega sveta. Skozi vse
leto organizira Sportna tekmovanja v razlicnih
disciplinah v 150 drzavah sveta. Ponuja celo-
letni Sportni trening in tekmovanja v raznih
$portih na razli¢nih tezavnostnih ravneh.
Posebnost specialne olimpijade je delitev
tekmovalcev glede na sposobnosti na manjse
skupine, znotraj katerih se pomerijo s sebi
enakimi. Tako ima vsak tekmovalec priloznost
za zmago. Gre za Sportne discipline, kot so
atletika, kolesarjenje, plavanje, namizni tenis,
balinanje, elementi kosarke, alpsko smucanje,
tek na smuceh, krpljanje ...

Kot dodatek svojemu rednemu programu
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Poucevanje higiene

je specialna olimpijada razvila MATP (Motor
Activities Training Program), da bi omogocila
vsem osebam z motnjami v dusevnem razvoju
treniranje in sodelovanje v $portnih dejavno-
stih. Tudi osebe z najtezjimi motnjami imajo
na ta nacin moznost treniranja in udelezbe na
$portnih tekmovanjih. Namesto rednih tek-
movalnih disciplin se imajo tekmovalci moz-
nost izkazati v sedmih razli¢nih aktivnostih:
gibljivost, udarjanje, ro¢nost, brcanje, voznja
z navadnimi ali elektri¢nimi vozicki ter vodne
aktivnosti. Tako omogo¢a MATP vsakemu
udelezencu, da s prilagojenimi vajami, opre-
mo ter po potrebi s pomoc¢jo trenerja dozivi
uspeh. Uspeh je namrec tisti, ki krepi clovekovo
samopodobo, obc¢utek lastne vrednosti in ve¢a
samostojnost. Vsi tekmovalci so zmagovalci
zaradi svojega truda pri izvedbi vaje, prema-
govanja strahu, ovir in doseganja cilja.
Specialni olimpijski Healthy Athletes Pro-
gram (HAP) oziroma program zdravi $port-
niki specialne olimpijade je bil ustanovljen za
izboljsanje $portnikovega zdravja in fizi¢ne
pripravljenosti ze leta 2004. Namen HAP
je izboljsati obstojece zdravstveno stanje
$portnikov, svetovati lokalnim zdravstvenim
delavcem glede na dobljene rezultate preiskav,
iz$olati strokovnjake, ki bi lahko na lokalni
ravni pomagali ustanovam, in S§iriti znanje
o ljudeh s posebnimi potrebami ter zbirati

in analizirati podatke o zdravstvenem stanju
teh Sportnikov.

V Vipavi smo izvajali naslednje programe:
Special Smiles, ki je vseboval pregled zob in
ustne votline, svetovanje glede nadaljnjih
obiskov pri zobozdravniku, demonstracijo
umivanja zob, skratka domiselna predstavi-
tev zobozdravstva brez belih halj in klasi¢ne
ordinacije.

V programu Healthy Hearing je bil zajet
pregled usesnih kanalov, merjenje sliSnosti,
pregled srednjega usesa ter napotki za na-
daljnje zdravljenje.

S programom Fun Fitnes se je merila mo¢
in fleksibilnost posameznika ter nudilo sveto-
vanje, kaksne vaje bi Sportnik lahko izvajal, da
biizboljsal svoje sposobnosti, vaje za ogrevanje
predin ohlajanje po aktivnosti ter spoznavanje
z novimi vajami.

Celotna organizacija in izvedba HAP
temelji na prostovoljcih, strokovnjakih s
posameznih podrodij. Svetovna specialna
olimpijada kadrovsko in finan¢no pomaga
drustvom, zavodom in posameznikom, ki
organizirajo HAP, nudi izobrazevanje novih
kadrov ter zbira in analizira rezultate, poslane
Z vsega sveta.

Otvoritveni program na Skofijski gimnaziji
v Vipavi, kjer so se igre odvijale, je bil kulturno
pester, pa tudi nagovori tistih, ki so kakor koli
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zasluzni, da se igre izvajajo, niso izostali. Prav
gotovo nam je vsem ostala v spominu plesna
tocka oseb z gibalno motnjo na invalidskih
vozickih in spremljevalcev, z glasbo in obla-
¢ili, ki so predstavljala drzavo Litvo. Ob plesu
smo lahko zacutili, kako mo¢no potrebujemo
drug drugega. Kakor so ti $portniki sicer ne-
mocni na zunaj, toliko ve¢jo mo¢ in bogastvo
skrivajo v sebi. Mi se lahko obogatimo le, ce
jim znamo prisluhniti. Sportniki so v Vipavo
prisli s svojimi starsi, spremljevalci ali pa so
jim dolo¢ili spremljevalce kar na igrah. Prav
zanimivo je bilo opazovati, kako so se ob na-
klju¢nem srecanju spremljevalcev in $portni-
kov spletle vezi, ki so ju tisti dan povezovale
v napetem pric¢akovanju, tekmovanju, cakanju
rezultatov, v veselju nad osvojenimi medaljami
in ob spro$c¢enih pregledih pri zdravstvenih
strokovnjakih. |

Marta Tome, Alenka Pavli¢

I NOVICE

Razveljavljen javni razpis za podelitev
koncesije za izvajanje javne zdravstvene
sluzbe na podrocju zobne in ¢eljustne
ortopedije v Zobni polikliniki Kranj

»Obvescamo vas, da je zupan Mestne ob¢ine Kranj s sklepom
§t. 160-20/06-47/02, z dne 12.2.2008, razveljavil javni razpis za
izvajanje javne zdravstvene sluzbe na podrocju zobne in
celjustne ortopedije v Zobni polikliniki Kranj, ki je bil objavljen
v reviji ISIS dne 1.6.2007, str. 4«.

Mestna obcina Kranj

Vodna uma - Zelezniki, 18. september 2007

Reke so se vrnile v svoje struge, mi smo se vrnili R svojemu delu...

7[ TJCZ[CZ Rolegom, Ki ste financno

in materialno pomagali. Tudi zaradi
vas so nase ambulante zaZivele
v najRrajsem casu!

Gregor Habjan, dr. med.
Branko Kosir, dr. med.
Spela Peternelj, dr. med.
Valerija Pretnar Ramovs, vft

marec 2008 - ISIS
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NOVICE I

Prireditev za bolnike ob PreSernovem dnevu

ekultura zacne prav s praznovanjem
kulturnega praznika ali jo dozivlja-
mo vsak dan? Nekateri Zivijo kul-
turno, nekateri kulturo ustvarjajo,
mnogi jo predstavljajo, ostali pa jo
dozivljamo ... Februarska prireditev za bolni-
ke Univerzitetnega klini¢nega centra, kije po-
tekala 5. februarja 2008 v organizaciji KUD-a
UKC in ME je bila kot vsako leto tudi tokrat
namenjena naSemu kulturnemu prazniku.
Prireditvi je dodal slavnostni pecat nagovor
predsednika SAZU, akademika Botjana Zek-
$a. Poudaril je pomen kulture za nas narod in
nas opomnil na njeno moc z besedami, da le
z razumom, kulturo in izobrazevanjem lahko
zmagamo, ohranimo svojo identiteto.

Akademski slikar Marjan Zaletel-Janc, ki za-
dnja leta umetnisko sovodi likovnike KUD-a,
je v pogovoru s predsednico KUD-a Zvonko
Slavec spregovoril tudi o slovenskih gorah,
ki jih je kot alpinist in gorski resevalec Se po-
sebej globoko dozivel. V ozadju Cintare (foto:
Biserka Komac).

Doc.dr. Zvonka Zupanic Slavec je kot orga-
nizatorka in voditeljica prireditve ob prazniku
slovenskega jezika povabila pevke slovenskih
ljudskih pesmi Cintare (tavzentroze), da
so nam zapele himno in $e nekaj ljudskih
pesmi iz razli¢nih slovenskih pokrajin, tako
prekmurske, gorenjske, primorske, pesem iz
Bele krajine ... Pevke, med katerimi so tako
zdravnice, medicinske sestre, psihologinje, bio-
loginje, pravnice ...,so povezane ob ohranjanju

ISIS * marec 2008

starih pesmi. Ocarale pa so nas tudi s svojimi
prazni¢nimi nosami.

Tokratna razstava v veliki galeriji Klini¢ne-
ga centra je Zarela kot dih dneva: od jutranjih
meglic, soncne svetlobe, do vecernega zatona
sonca. Jasne utrinke iz narave je predstavil

akademski slikar Marjan Zaletel - Janc. Njegova
dela so nas pozdravila s ¢istostjo lepot nasih
gora, krajin, ujetih v razli¢nih trenutkih, sam
avtor pa nas je pozdravil v delovni obleki
slikarja in nas tako $aljivo opomnil na pustni
torek. Gospod Marjan Zaletel je dolgoletni

[ETTH IS R SITART T

L

Pustni torek se je zlil s PreSernovo prireditvijo. Vodja prostovoljcev Renata Kolbl skrbi za obisk

bolnikov na prireditvah (foto: Biserka Komac).

Slavnostni zbor je z razmisleka vrednimi besedami nagovoril predsednik SAZU, akad. Bostjan Zeks
(foto: Biserka Komac).
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I NOVICE

Na praznik slovenskega poeta je svoje poezije
bral zobozdravnik prim. Andrej Rant. V
ozadju ¢lanice KUD-a Cintare (foto: Biserka
Komac).

mentor slikarske sekcije KUD-a,zato mu je ob
samostojni razstavi predsednik Likovne sekcije
KUD-a doc. dr. Tone Pa¢nik izro¢il priznanje
in poudaril, da je Marjan Zaletel gonilna dusa
likovne sekcije in ne pustna $ema.

V mali galeriji UKC tokrat razstavlja hrva-
ski slikar Varazdinec Zivko Toplak. Njegove
najneznej$e pejsazne slike so vezane na reko
Dravo. Njegova je misel, da slikarstvo nima
meja, da le dejstvo, da ima vsak svojo resnico
in specifi¢nost, pomeni jezik, po katerim se
slikarji razlikujejo. Njegovi akvareli so ¢ut-
no izdelani, kljub prepoznavni krajini pa si
slikar dopusca, da svojstveno izrazi dozivete
trenutke z znacilnim mehkim prehajanjem
barv in motivov v abstraktne, pastelne oblike,
razmisljanje o slikarjevi izpovedi.

Prazni¢ni program je z besedo, z branjem
lastne poezije zakljucil prim. Andrej Rant.
Sicer je zobozdravnik, ki svoje poklicno delo
posveca prizadetim otrokom, tako slusno in
govorno prizadetim kot slepi in slabovidni
mladini. Morda je Ze to podatek, po katerem
lahko prepoznamo njegovo mehko notranjost,
ki premore veliko lepega. S svojo estetiko, ob-
javljeno v pesniskih zbirkah, se tako dotakne
vseh ljudi v nasi druzbi. Prepri¢ana sem, da
mnogi njegovi pacienti ne bi slisali brnenja
zobozdravniskega svedra, ¢e bi le poznali
njegove pesmi, ki jih sam izvrstno recitira in
jih tako preda ali podari poslusalcu ... |

Barba Stembergar Zupan

Novice z golfskih zelenic

Obeta se bogata tekmovalna sezona

i Se dolgo, kar smo se golfisti
v dezju razéli na blejskem
igriS¢u, prehodni pokal pa je
ostal brez svojega dokoncne-
ga lastnika. Ostali smo torej
brez tezko pricakovanega odlocilnega sre-
¢anja med ekipama »Vzhod« in »Zahod«.

[

To bo prislo se kako prav kapetanoma obeh mostev, ki bosta kmalu poslala svojim
igralcem prva vabila za udelezbo. Dogovorila sta se namre¢, da se snidemo

v soboto, 19. aprila, na Bledu, z zacetkom ob 10. uri,

na tekmi, kjer bo vsak udarec odlocal o zmagi ali porazu!
Za odli¢ja na IX. drzavnem prvenstvu zdravnikov(-ic) in zobozdravnikov(-ic)
se srecamo kmalu zatem, in sicer

prvo soboto v juniju v Arboretumu Vol¢ji Potok,

ki postaja tradicionalni kraj merjenja golfskega znanja (in srece) posameznikov.

Za generalno pokroviteljstvo potekajo razgovori z Raiffeisen Bank.
Se vedji izziv nas ¢aka na 29. svetovnih medicinskih $portnih igrah

od 12. do 19. julija v Garmisch-Partenkirchnu.
Igre bodo zopet pravi izziv za nase dosedanje zmagovalce
in druge uspesne udelezence tega srecanja.

Torej: trije razlogi, da v svoje rokovnike zabelezite termine in se odlo¢ite za udelezbo.

Pa dobro igro!

Kdaj bo prehodni pokal dobil novega lastnika...

Kako naprej?

Zima doslej Se ni pokazala svojih zob in
igris¢e v Lipici ter bliznja igris¢a v sosednji
Italiji in Avstriji so (po zanesljivih informa-
cijah) gostila dosti nasih igralcev, tako da
zaCetno spomladansko ogrevanje za prve
tekme ne bo potrebno.

Marko Demsar

marec 2008 - ISIS
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30. Iatrosski

Kranjska Gora, 1. februar 2008

es! Sapo nam lahko vzame spoznanje, da se na piedestalu

stroke »Ze dneve in tedne in leta« poganjamo po slovenskih

smucinah ... kar trideset let. Pa je vedno znova krasno in

enkratno in zur in odli¢na predavanja in dobra hrana in

uper nagrade in ... ni konca. Poleg tega se nekaterim zdi

normalno ali pa izjemno, da nosijo domov li¢ne medalje, ki so bile za
poudarek leto$nji okrogli obletnici tudi zelo estetsko uokvirjene.

V ozadju predanega $taba mladih in malo manj mladih organizatorjev
ob dolgoletni finan¢ni podpori tovarne Lek in drugih sponzorjev pa ze
od vsega zacetka neutrudno stojijo trije postavni junaki. Zamisel, da bi
se jim iskreno zahvalili za ves napor, pogum in vztrajnost, se je uresnicila

Reprezentanca (»iz objektivne danosti« je v tem zgodovinskem trenutku
nekaj predanih ¢lanov manjkalo).

Celjani sploh niso videti utrujeni; kot bi bili prvi »za salo«.
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EKIPNO

SB CELJE
SKOFJA LOKA
GIN KLINIKA
GOR - SBJ
ZASEBNIKI

ZDR. OFTAL. SLO
KC KRG

KC INT

UPOK

3O |90 [N O\ | U1 |t (O DD | =

TEKI

ZENSKE C (1957 in starejse)
1. KASTELIC L. Dada

2. KONC Marinka

3. UDOVIC DOVNIK Erika

ZENSKE B (1972-1958)

1.  CANKAR Lucka

2. | KLANCNIK Barbara

3. | PUSNIK KODRIN Jana

ZENSKE A (1973 in mlajse)
1. | JUVANEC Ajda

MOSKI C (1957 in starejsi)
1. | PIRC Igor

2. | ANDOLJSEK Matej

3.  KASTELIC Andrej

MOSKI B (1972-1958)
1. KLINAR Tomaz

MOSKI A (1973 in mlajsi)
1. ZUPANCIC Rok

2. | PUKL Peter

3.  FABJAN Ale§

VELESLALOM
ZENSKE E (1946-1937)
1. | GOSTINCAR Marija
2. KLINAR Majda

ZENSKE D (1956-1947)

1. | PFEIFER Marija

2. ANTOLIC NOVAK Ziva
3. | ROPRET Tea

84
56
54
46
39
36
34
33
12

7D LJUBLJANA
UPOK
ZASEBNIK

SB CELJE
SB CELJE
7D RAVNE

ORL KL

SB CELJE
GOR - SBJ
SEEA NET

RTG

STOM. KL
ORL KL
GOR - SB]

UPOK
UPOK

KC INT
GIN KL
JELZD L]

07:02.8
11:58.7
13:52.5

05:16.0
06:34.5
07:13.0

9:08.9

08:49.1
09:41.8
10:34.7

08:58.1

08:24.4
08:36.4
09:17.3

1:12.28
1:21.03

1:10.88
1:16.82
1:22.62
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pokala.

ZENSKE C (1966-1957)
1. PINTAR Romana

2. TURK Katarina

3. PINTAR Tatjana

ZENSKE B (1976-1967)

1.  KOSAK SOKLIC Tanja
2. AMBROZ Romina

3. RUPAR Petra

ZENSKE A (1977 in mlajse)
1. | BLAGANJE Mija

2. | VOLJCANSEK K Gabriele
3. | STUNF Spela

MOSKI F (1936 in starejsi)
1.  HERMAN Oton
2.  HERMAN Srecko
3.  DEMSAR Marko

MOSKI E (1946-1937)
1. | KOGLOT Franci
2. | JEREB Matija
3. VIDMAR Joze

MOSKI D (1956-1947)
1. SEDEJ Dusan

2. PIRC Igor

3. | KASTELIC Andrej

MOSKI C (1966-1957)
1. MARUSIC Sasa
2.  PODNAR Simon
3. | CRETNIK Andrej

MOSKI B (1976-1967)
1. | ZUPANCIC Rok

2. | MOLICNIK Andrej
3. PLEVNIK Gorazd

ISIS * marec 2008

Zalostno posodim Zenski dres st. S
za udelezbo na tekmah svetovnega

Sta Kastelica tako uspesna, ker zanju navijajo kar
trije otroci?

SKOFJA LOKA
7D LOGATEC
KC KRG

ORL KL
SB CELJE
GOR - SBJ

GIN KL
KCINT
ZDR.OFTALMO L.SLO

STOM.SEKC.SZD
UPOK.
ZASEBNIK

SB NOVA GORICA
SKOFJA LOKA
FAKULT ZA SPORT

SKOFJA LOKA
SB CELJE
SEEA NET

RTG
NEVRO KC
SB CELJE

STOM. KL
KC.MB
SB NOVO MESTO

1:00.73
1:01.96
1:07.69

1:02.78
1:05.27
1:06.93

1:03.51
1:10.19
1:15.76

1:26.49
1:35.61
1:37.83

1:03.12
1:06.33
1:12.76

1:00.82
1:03.33
1:03.65

0:58.66
0:59.90
1:00.29

0:58.30
0:59.81
1 01.77

Ja, v pokoju imajo pac dovolj ¢asa za trening

MOSKI A (1977 in mlajsi)

1. POKLJUKAR Janez GOR-SBJ 0:59,09
2. | FABJAN Ale§ GOR-SBIJ 1:01.98
3. MACHTIG Mitja GOR-SBJ 1:08.40

v nekoliko prilagojeni obliki: kolega Andreja Brucana je neodlozljivo
prevzel slovenski parlament, Toneta Laha pa nam je speljalabolezen — na
sreco Sele potem, ko je spet znova izpeljal odli¢no zasnovan strokovni
del. Tako je le Franci Koglot osebno prevzel simboli¢no priznanje za
trideset let organizacije Iatrosskija. Sodelavci so mu podarili otroski
motocikel, »s katerim bo Se hitrejsi ...«

Predavanji tudiletos zasluzita oceno odli¢no. Bojan Knap: »Prehrana
pri zimskos$portnih aktivnostih, in Petra Rupar ter Matej Andoljsek:
»Zlomi klju¢nice« - z navihano izzivalnim podnaslovom »Ali jih danes
zdravimo tako kot vceraj?« Hvala, spet smo se naucili veliko novega
in uporabnega.

Zarazliko od predavanj pa smucarske razmere tekmovalcem niso bile
ravno naklonjene. Tako so bili zaradi pomanjkanja snega smucarski teki
prestavljeni v Planico, proga za veleslalom pa je bila - vsaj za ponovno
voznjo favoritov — Ze tezavna. Leto$nja organizacijska novost izvedbe
obeh tekmovanj na isti dan je bila sprejeta z odobravanjem. Zaradi
oc¢itnega vpliva globalnega segrevanja pa je nemudoma vzklila Se ideja,
da bi v prihodnje izvedli veleslalom raje ze dopoldne, teke pa kasneje.
Nekateri so v eter celo spustili misel, da bi izvedli §e tekme v nabiranju
pomladnega cvetja! No, ¢asa za razmislek imamo e dovolj.

Briljanca Sportnih dosezkov je razvidna iz $tevilk v razpredelnicah
in iz zadovoljnih obrazov lastnic in lastnikov odlicij, na eni od foto-
grafij pa vidimo »od Krke na sveze obleceno« staro reprezentanco, ki
nas je doslej uspesno zastopala na svetovnih prvenstvih. Upamo, da bo
letosnja reprezentanca Se uspesnejsa. Seveda pa so dobrodosli tudi vsi
tisti, ki bi se ji v Ischglu od 9. do 12. aprila radi pridruzili. Prijavnico
najdete na www.med-skiworldcup.com.

Pa ni bilo vse samo lepo, saj nam je narava, zal, prav ta dan pokazala
tudi svojo nepreklicno mo¢. Ob koncu tekme v smucarskem teku je
- kljub takoj$nji pomoci kolegov — preminil upokojeni zdravnik Feliks
Puchar, dolgoletni udelezenec Iatrosskija. Organizatorji so zato takoj
odpovedali bogato zasnovan zabavni program. Ob vecerji s podelitvijo
kolajn pa smo se dragemu kolegu poklonili z minuto molka.

|

Jasna Cuk Rupnik
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12. zdravniski ples
Zdravniskega druStva Velenje

dravnisko drustvo Velenje je tudi letos organiziralo tradi-
cionalni 12. zdravniski ples v Termah Topolsica, ki je bil
ravno na pustno soboto, zato so bile prijazne dobrodoslice
delezne Se posebej pustne $eme. Pokroviteljletosnjega plesa
jebil Premogovnik Velenje. V plesni vecer s pridihom pusta
nas je popeljal lajnar gospod Vlado Nunci¢, ki je navdusil vse navzoce,

za dobre vize pa je poskrbel ansambel Oliver Twist. Plesni par plesne
$ole Devzej, Nastja Vodenik in Mitja Grudnik, je z latinskoameriskimi
plesi ocaral vse prisotne ljubitelje plesa. Tudi letos smo organizirali
srecelov, izkupicek pa bomo podarili v dobrodelne namene. |
Marija Vidovic

Foto: Aljosa Videtic

marec 2008 - ISIS
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AKTUALNO

Novela zakona o zdravniski sluzbi

Vladislav Pegan

akon o zdravniski sluzbi, ki je bil prvi¢ umesc¢en med

zdravstveno zakonodajo leta 1999, je do danasnjega dne

dozivel Ze nekaj sprememb in dopolnil, vendar se je v letu

2007 izkazalo,da bo potrebno zakon ponovno revidirati in

v marsi¢em dopolniti. Skupina predstavnikov zdravniskih
organizacij, skupno s pravniki in predstavniki Ministrstva za zdravje
(MZ), je v letu 2007 na $tevilnih skupnih sejah uskladila besedilo
novega Zakona o zdravniski sluzbi. Revidirani zakon je bil septembra
2007 pripravljen, da pri¢ne svojo pot do sprejetja v Drzavnem zboru.
Zaradi menjave vodstva resornega ministrstva za zdravje je bil na-
¢rtovani proces sprejemanja zakona prekinjen.

Ministrstvo za zdravje se je pod novim vodstvom odlocilo, da bo
spremenilo nacrt sprejemanja prenovljenega zakona o zdravniski sluzbi,
namesto zakona naj bi pripravili novelo zakona o zdravniski sluzbi, ki
bi bila v Drzavnem zboru sprejeta po hitrem postopku. Novela bi spre-
minjala oziroma dodajala le nekatere ¢lene zakona, ki je bil pripravljen
v letu 2007.

Zdravniske organizacije, Zdravniska zbornica (Zbornica), Sloven-
sko zdravnisko drustvo (SZD) in Slovenski sindikat zdravnikov in
zobozdravnikov - Fides (Fides) so predlozeno novelo sprva povsem
odklanjale, kasneje pa so se odlocile, da skusajo po svojih moc¢eh novelo
sooblikovati, da bi bila sprejemljiva in primerna za slovenske zdravnike
in zobozdravnike. Sprejem novele po hitrem postopku bi bil koristen
tudi za slovensko zdravnistvo, ki Ze nekaj ¢asa caka na zakonsko po-
trditev cele vrste odprtih in neresenih problemov. V noveli, ki jo je
predlozilo Ministrstvo za zdravje (in je bila na kratko predstavljena v
prejénji Stevilki revije Isis na strani 14 - op. ured.), smo nasli predloge, s
katerimi smo se strinjali, nekateri predlogi clenov pa vsebinsko nikakor
niso bili sprejemljivi.

Ministrstvo za zdravje smo obvestili o svojem stali$¢u do predlagane
novele. Sledila so $tevilna pogajanja med predstavniki Ministrstva za
zdravje in zdravniskimi organizacijami, ki so potekala v januarju in
februarju 2008.

Usklajevanje je bilo dolgotrajno in pravnisko zahtevno, rezultat pa
je po mojem mnenju dokaj pozitiven. Tudi zahvaljujo¢ predstavnikom
Ministrstva za zdravje, ki so v ve¢ini primerov prisluhnili argumentom
predstavnikov zdravnigkih organizacij.

Predlogi sprememb

Sedaj pak podrobnostim. Naj nastejem spremembe Zakona o zdrav-
niski sluzbi, ki naj bi bile kot usklajeno besedilo zdravniskih organizacij
in Ministrstva za zdravje predlagane v sprejetje po hitrem, skrajsanem
postopku v Drzavnem zboru.

Veliko nasprotujocih si mnenj se je porajalo ob predlogu Ministrstva
za zdravje glede dolzine specializacij. Besedilo predlaganega clena, ki
je omejeval dolzino specializacij na minimum trajanja, ki ga evropska
direktiva dovoljuje za priznavanje poklicnih kvalifikacij v drzavah
evropske zveze, nikakor ni bilo sprejemljivo. Zdravniske organizacije,
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predvsem Slovensko zdravnisko drustvo in Zdravniska zbornica, so se
uprle administrativnemu dolocanju trajanja specializacij. Trajanje in
vsebino specializacij je v celoti potrebno prepustiti medicinski stroki,
ki jo predstavljajo strokovna zdruzenja. Tako imenovana »minimal-
na« trajanja specializacij se v vecini primerov ne skladajo z dolzinami
specializacij v drzavah evropske zveze. Slovenija bi na ta nadin v ne-
gativnem smislu izstopala z neprimerno kraj$imi specializacijami,
kar bi imelo za posledico nekonkuren¢nost nasih specialistov, katerih
dolzina podiplomskega izobrazevanja bi bila v resnici pomanjkljiva in
kakovostno vprasljiva.

Predstavniki zdravniskih organizacij smo vztrajali na besedilu clena,
ki smo ga usklajeno sprejeli Ze v razlicici zakona septembra 2007, in
ga navajam v celoti:

»Programi specializacij morajo biti po vsebini primerljivi s pro-
grami drugih drzav Evropske zveze, Ce ti obstajajo. Trajanje specia-
lizacij sme biti najvec za eno leto daljse od obdobja, ki je doloceno
kot minimalno obdobje trajanja programov specializacije v skladu
z Direktivo 2005/36/ES.«

Z zadovoljstvom ugotavljam, da so bili argumenti zdravniskih orga-
nizacij kon¢no sprejeti tudi s strani Ministrstva za zdravje in je bilo
zgornje besedilo ¢lena sprejeto v predlog novele. Pri tem se zavedamo,
da bo trajanje nekaterih specializacij kljub temu potrebno skrajsati, s
¢imer so se strinjali tudi predstavniki Slovenskega zdravniskega dru-
$tva kot krovne organizacije strokovnih zdruzenj, ki so pooblas¢ena za
predlaganje programov in trajanja specializacij.

V novelo zakona o zdravniski sluzbi je MZ umestilo ¢len, ki dovoljuje
zdravnikom z opravljenim strokovnim izpitom samostojno opravljati vse
dejavnosti, ki so navedene v programu pripravnistva za poklic zdravnik,
ter v obsegu teh dejavnosti predpisovati zdravila in zdravstvene pripo-
mocke. Izvajalci javne zdravstvene sluzbe pa so v primeru nezasedenih
zdravniskih mest dolzni ponuditi zaposlitev zdravnikom z opravljenim
strokovnim izpitom.

Nacelno smo se z besedilom tega ¢lena strinjali, ker bo na ta nacin
mozna zaposljivost zdravnikov, ki ¢akajo na odobritev specializacije,
po uveljavitvi novele pa nimajo ve¢ moznosti opravljati sekundarijata.
Seveda ti zdravniki ne prejmejo licence za samostojno opravljanje
zdravniskega poklica.

Ob ukinitvi sekundarijata smo zdravnikom pripravnikom ponudili
moznost, da se kadarkoli prijavijo za specializacije, ki so ob letnem raz-
pisu ostale nezasedene. Na ta nacin bo zdravniku odprta moznost, da se
zaposli kot specializant v najkrajsem casu po zakljucku pripravnistva.
Izbirni postopki za kandidate bodo potekali vse leto in ne samo dva-
krat letno, kot do sedaj.

Zdravniki specializanti smejo opravljati zdravnisko sluzbo, za katero
specializirajo, le pod vodstvom in z odgovornostjo mentorja. Vecjo
poklicno samostojnost novela zakona omogoca tudi specializantu, ki
v ¢asu specializacije lahko samostojno opravlja tista dela in storitve, za
katere mu mentor s podpisom potrjuje, da je pridobil ustrezno znanje,
izkusnje in ve$cine. Specializant je usposobljen in odgovoren za oprav-



ljanje teh del in storitev.

Novela zakona prinasa tudi dolo¢ilo, ki bo pripomoglo, da se bo
izobrazevanje specializantov odvijalo tudi izven centrov, praviloma v
regiji,za katero kandidat specializira. Izven regije se usposabljanje izvaja
le, ¢e v regiji ni pooblascenega izvajalca ali ni prostega delovnega mesta
za usposabljanje specializanta.

Precej$no novost prinasa predlog Ministrstva za zdravje, da se speci-
alizant za ves Cas specializacije zaposli pri enem javnem zdravstvenem
zavodu v regiji, za katero specializira. Javni zavod doloci ZZS. Ko smo
¢lenu, ki govori o zaposlitvi specializanta, dodali odstavek: »V ¢asu
kroZenja specializanta pri drugem pooblas¢enem izvajalcu speciali-
zacij specializant do delodajalec nima nobenih delovnih obveznosti,
ohrani pa vse pravice iz delovnega razmerja«, smo se z dolocilom o
enem delodajalcu strinjali tudi na Zbornici. Pricakujemo, da bo pred-
log koristen predvsem za specializante, ki jim bo na ta nacin olajsano
urejanje delovnopravnega statusa, nikakor pa ne bo dopustno, da bi
delodajalec izkori$¢al specializanta med krozenjem pri drugem poob-
las¢enem izvajalcu usposabljanja za zapolnjevanje lastnega kadrovskega
primanjkljaja, na primer v ¢asu dopustov in podobno.

Ministrstvo za zdravje je vztrajalo, da se v novelo umesti ¢len, ki
nalaga koncesionarju, da v ¢asu svoje odsotnosti v okviru svojega
ordinacijskega Casa zagotovi opravljanje zdravniske sluzbe s strani
zdravnika, z isto strokovno usposobljenostjo, ki ga nadomesca v casu
odsotnosti. Predstavniki Zbornice smo bili mnenja, da ima ta obveza
smisel le pri koncesionarjih, ki imajo svoje opredeljene paciente, ni pa
potrebe po zagotovitvi nadomestnega zdravnika pri koncesionarjih, ki
opravljajo specialisticno dejavnost, kot na primer internisti, okulisti,
psihiatri in podobni. V tem vprasanju se s predstavniki MZ zal nismo
uspeli uskladiti.

Na pobudo predstavnikov Fidesa je bil v novelo uvrscen ¢len, ki go-
vori o dezurstvu. Gre za pomembno doloc¢ilo, da za vse ure deZurstva,
ki presegajo polni delovni cas, pripada zdravniku dodatek za delo
preko delovnega casa po kolektivni pogodbi.

K ¢lenu, ki opredeljuje obveznost vklju¢evanja koncesionarjev v
program neprekinjenega zdravstvenega varstva, je bilo na zahtevo
predstavnikov Zbornice vkljueno naslednje besedilo: »Na podrocju
primarnega zdravstvenega varstva koncesionar prejme za dezZuranje
placilo vvisini, ki ga Zavod za zdravstveno zavarovanje placuje za delo
zdravnika za zagotavljanje neprekinjenega zdravstvenega varstva.
V primeru zacasne nezmoznosti za sodelovanje v deZurni sluzbi je
koncesionar dolZan zagotoviti nadomestnega zdravnika.«

AKTUALNO

Predstavniki Fidesa so vztrajali, da se ze v novelo zakona o zdravniski
sluzbi uvrsti tudi ¢len, ki predvideva moznost napredovanja zdravnikov
v posebne nazive v javnem sektorju. Naziv visji zdravnik bi pridobil
zdravnik po 15 letih delovne dobe z najmanj tremi napredovanji, visji
zdravnik specialist pa bi postal specialist po 10 letih delovne dobe od
pridobitve specialisticnega naziva. Razporeditev v omenjene nazive ob
izpolnjenih pogojih opravi delodajalec.

Predstavniki Ministrstva za zdravje temu predlogu niso bili naklo-
njeni in tako umestitev tega ¢lena v novelo ni povsem zagotovljena.

Dolgo pri¢akovano zakonsko dolocilo 0 moznosti individual-
nih pogodb za zdravnike in o legaliziranju podjemnih pogodb v
lastni ustanovi je kon¢no pripravljeno za sprejem v noveli. Vodstva
zdravstvenih zavodov so dolgo opozarjala na absurdno situacijo,
ko zakonito ni bilo mogoce primerno nagraditi lastnih zdravnikov,
ki so se bili pripravljeni po opravljeni delovni obveznosti dodatno
angazirati, predvsem s ciljem skrajSevanja cakalnih dob v diagno-
stiki kot tudi terapiji. V podjemni ali drugi pogodbi civilnega prava
stranki dogovorita placilo bodisi v odvisnosti od Stevila in vrste
zdravstvenih storitev,bodisi v odvisnosti od trajanja dela zdravnika,
ali v odvisnosti od obeh navedenih meril.

Med prehodnimi in kon¢nimi dolo¢bami novele to pot ni izpuscen
clen, ki govori o pravici pridobitve naziva specialista na podlagi do-
kazil o opravljanju dejavnosti s podrocja »novih« specializacij, ki so
bile sprejete po 1. januarju 2000. Zdravnik specialist, ki je najmanj 6
let delal na specialisticnem podrodju, za katero do 1. 1. 2000 ni bilo
samostojne specializacije, in je opravil s tega podrocja vse pred-
pisane posege, poleg naziva tiste specialnosti, za katero je opravil
specializacijo in specialisti¢ni izpit, prejme tudi naziv specialista in
licenco z novega podrogdja.

Zakljuek @

Ceprav je bilo v noveli Zakona o zdravniski sluzbi, kot jo je predlagalo
Ministrstvo za zdravje, kar nekaj za zdravniske organizacije nesprejem-
ljivih zakonskih dolo¢il, smo s pogajanji na koncu prisli do sprejemljive
vsebine predlagane novele. Kljub temu pa se ne moremo znebiti obcutka,
da so se stvari dogajale v ¢asovni stiski, ki za sprejemanje zakonov prav
gotovo ni najboljsa popotnica. Ker je vnoveli cela vrsta zakonskih dolo¢il,
ki so za zdravnistvo Se kako pomembna in na katera cakamo Ze vrsto
let, lahko samo upamo, da bodo predlagane spremembe in dopolnila
Zakona o zdravniski sluzbi sprejeta v naslednjih mesecih. |

NOVA SPLETNA STRAN ZDRAVNISKE ZBORNICE SLOVENIJE
www.zdravniskazbornica.si
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Javni razpis specializacyy za specialistina
podrocja dentalne medicine za potrebe javne
zdravstvene mreze, 3. 3. 2008

Prakti¢ni napotki ob prijavi na razpis
specializacij ¢

Zdravniska zbornica Slovenije objavlja prvi razpis specializacij s
podro¢ja dentalne medicine v letu 2008. Da bi vse potekalo nemoteno,
vas zelimo vnaprej obvestiti o poteku dogodkov, ki jih lahko pricakujete
od prijave do izdaje odlocbe.

Predvsem vam svetujemo, da natanc¢no preberete dolocila Zakona
o zdravniski sluzbi (Uradni list RS, §t. 72/06-UPB3; v nadaljevanju: za-
kon), ki se nanasajo na specializacije, ter Pravilnik o vrstah, vsebini in
poteku specializacij zdravnikov (Uradni list RS, §t. 59/03, 51/04, 15/05,
20/07 in 102/07; v nadaljevanju: pravilnik)!

1. Prijava na razpis

Na razpis se prijavite z izpolnjenim obrazcem »Prijava na razpis«.
Posebej bodite pozorni na rok za oddajo prijave (3. april 2008) in na-
vodilo, da prijavo posljete IZKLJUCNO priporoceno po posti z oznako
»NE ODPIRAJ! - ZA JAVNI RAZPIS SPECIALIZACI]«.

V kolikor na ovojnici ne bo jasne oznake »Ne odpiraj! - Za javni
razpis specializacij«, se Steje, da prijava sploh ni bila vloZena. Na tem
mestu bi radi opozorili $e na novo dolo¢ilo zakona, ki pravi: »Speci-
alizant lahko samo enkrat po odobritvi specializacije zaprosi za
odobritev druge specializacije.« To dolo¢ilo velja od junija 2006, kar
pomeni, da ¢e ste od vklju¢no razpisa v oktobru 2006 imeli odobritev
kaksne specializacije, vam lahko Zbornica po odobritvi le-te odobri
samo $e eno specializacijo.

Upravne takse ¢

Vloga mora biti v skladu z dolo¢ili Zakona o upravnih taksah (Uradni
list RS, §t. 114/05-UPB) kolkovana z upravnimi koleki v vrednosti 250
tock (50 tock (tarifna §t. 1) za vlozitev vloge in 200 tock (tarifna st. 3)
za izdajo odlocbe), kar na dan razpisa znasa skupaj 17,73 EUR. Upravne
koleke lahko kupite na postah in v nekaterih trafikah. Upravne koleke
nalepite na vlogo v zgornji desni kot.

2. Odpiranje vlog

Odpiranje vlog bo javno, kar pomeni, da lahko prisostvuje vsakdo,
ki je kandidiral na razpisu. Zacelo se bo 8. aprila 2008 ob 10. uri v sejni
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sobi Zdravniske zbornice Slovenije, Dalmatinova 10. Ob odpiranju
vlog bodo komisije za odpiranje vlog preverile, ali je vloga prispela
pravocasno, ali jo je podala upravic¢ena oseba in ali je popolna. To po-
meni, da je vloga na ustreznem obrazcu in da so ji prilozena dokazila
o zaklju¢enem $tudiju na medicinski fakulteti v Republiki Sloveniji ali
potrdilo o nostrifikaciji diplome tuje medicinske/stomatoloske fakultete
ali odlo¢ba o enakovrednosti tujega naslova s slovenskim strokovnim
naslovom doktor dentalne medicine, pridobljena v postopku priznavanja
po zakonu, ki ureja priznavanje in vrednotenje izobrazevanja, dokazilo
o podeljeni veljavni licenci za delo na podrocju dentalne medicine,
dokazilo o strokovnem izpitu, opravljenem v Republiki Sloveniji (do
zakljucka razpisnega roka) ter t.i. izjava za regijo. Kandidate, ki bodo
poslali nepopolno vlogo,bomo pozvali, naj v treh dneh vlogo dopolnijo.
Zato vas prosimo, da na obrazec »Prijava za razpis« vpisete telefonsko
$tevilko, na kateri boste dosegljivi. Vloge, ki v predpisanem roku ne
bodo dopolnjene, bodo zavrzene.

Dokazil o izpolnjevanju pogojev iz izbirnih meril se ob odpiranju
vlog ne pregleduje, ker se brez njih vloge ne $tejejo za nepopolne.

3. Preusmerjanje

Po odprtju vlog boste na Zbornici oziroma na spletni strani Zbor-
nice (http://www.zdravniskazbornica.si) od 9. do 11. aprila 2008 lahko
pridobili podatke o stevilu prijavljenih kandidatov za posamezna
specializantska mesta. V tem ¢asu boste lahko svojo vlogo tudi prenesli
na drugo razpisano mesto — bodisi na isto specializacijo v drugi regiji
bodisi na drugo specializacijo.

4. Izbirni postopek

Aprila bomo prijavljene kandidate s priporo¢eno posto vabili na
osebne razgovore, ki so del izbirnega postopka. Zato vas prosimo, da
ob prijavi na razpis na vlogo vpisete naslov, kjer boste lahko prevzeli
priporoceno posiljko. Razgovori bodo potekali od 22. aprila do pred-
vidoma 22. maja 2008 v popoldanskem ¢asu na Zdravniski zbornici
Slovenije. V primeru, da se razgovora ne boste udelezili in svojega iz-
ostanka ne boste opravicili vsaj dva dni prej, bomo vaso vlogo ocenili
le po preostalih treh merilih.



5. Izbor kandidatov
Izbirna komisija, kot jo doloca Pravilnik o vrstah, vsebini in poteku

specializacij,bo vsakega kandidata ocenila po $tirih merilih, ki so opisana

v omenjenem pravilniku. Izbirna merila in ustrezna dokazila zanje so

(glejte tudi izbirne kriterije, ki so sestavni del tega razpisa):

1. Povprec¢na ocena dodiplomskega Studija: potrebno je predloziti
originalno potrdilo o povpre¢ni oceni, ki ga je izdala Medicinska
fakulteta v Ljubljani. Ce bo kandidat prilagal potrdilo o vseh oprav-
ljenih izpitih, ki ga dobi ob zakljucku studija na medicinski fakulteti,
naj bo pozoren na to, da ne poslje le kopije zadnje strani s povpre¢no
oceno, saj iz tega ni razvidno, da se povpre¢na ocena nanasa nanj! V
kolikor je kandidat diplomiral na medicinski/stomatoloski fakulteti
v tujini, je potrebno predloziti overjen prevod potrdila o povprecni
oceni in potrdilo te medicinske/stomatoloske fakultete o razponu
pozitivnih ocen (se pravi, katere ocene se na tej fakulteti $tejejo za
pozitivne; npr. v RS so to ocene od vklju¢no 6 do 10).

2. Mnenja dosedanjih mentorjev in priporocila kandidata: najvec
(skupno) do §tiri (4) mnenja in priporocila. Prilozite mnenja in pri-
porocila mentorjev, ki ste jih imeli v ¢asu $tudija, pripravnistva ali
drugega dosedanjega klini¢nega dela. Mnenja in priporocila morajo
biti opisna (napisana). Ocenjuje se le eno mnenje oziroma priporo-
cilo posamezne osebe. Ne upostevajo se mnenja, ki so napisana kot
ocena kandidatovega obveznega dela dodiplomskega Studija (ocena
iz vaj dodiplomskega studija).

3. Kandidatovi dosedanji dosezki in reference: vsa potrdila o dosezkih
je potrebno predloziti vizvirniku ali ustrezno overjeni kopiji. Izjema
je kopija izvlecka iz zbornika srecanja, ki je kot dokazilo o aktivni
udelezbi na seminarju, ¢e je mozno le-to preveriti na Cobissu, ter
kopija prve strani ¢lanka (ki vsebuje naslov, izdajatelja in navedbo
avtorjev) kot dokazilo za objavo ¢lanka, ¢e je mozno le-to preveritina
Cobissu. Med dosezke sodijo nagrade, priznanja, ¢lanki in podobno.
Kot dokazilo o aktivni udelezbi na sestankih, seminarjih, kongre-
sih, delavnicah, tec¢ajih mora kandidat obvezno priloziti program
srecanja, iz katerega je razvidna njegova aktivna udelezba, izvlecek
iz zbornika srecanja ali potrdilo o aktivni udelezbi. Za dokazilo o
pasivnih udelezbah na sestankih, seminarjih, kongresih, delavnicah,
tecajih je potrebno priloziti izvirno potrdilo o udelezbi oziroma
ustrezno overjeno kopijo; kandidatove evidence kreditnih tock za
udelezbe na stalnem podiplomskem izobrazevanju (v nadaljevanju:
SPI), ki jih Zbornici posiljajo organizatorji srecanj, ne zadoscajo.
Priporo¢amo, da se natan¢no drzite navodil pri posameznem
izbirnem merilu glede tega, kaj se bo v posameznem primeru
$telo za ustrezno dokazilo in kaj ne!

4. Osebni razgovor: zaradi velikega Stevila razgovorov, ki jih moramo
opraviti v ¢im krajsem ¢asu, vas prosimo, da na razgovore prihajate
to¢no ob uri, ki bo zapisana v vabilu. V kolikor boste na razgovor
zamudili, boste prisli na vrsto za ostalimi kandidati, ki bodo prisli
tocno.

Vsa dokazila morajo biti v slovenskem ali angleSkem jeziku oziroma
uradno prevedena v slovenski jezik.

Vse kopije izvirnikov lahko pred oddajo vloge overite pri delodajalcu,
notarju, na upravni enoti ali na Zbornici.

Dokazila za ocenjevanje izbirnih meril niso obvezna priloga k vlogi
in se vloga brez njih ne $teje za nepopolno, zato Zbornica kandidatov
ne bo pozivala za dopolnitve vloge s temi dokazili, prav tako pa ne bo
upostevala dokazil za izbirna merila, ki bodo poslana naknadno, to
pomeni po izteku razpisnega roka.

Predlagamo, da jasno oznadite, katera dokazila naj se ocenjujejo
pri posameznemu merilu, v nasprotnem primeru bo o tem presodila
izbirna komisija.

AKTUALNO

Po opravljenih razgovorih in ovrednotenju ostalih izbirnih meril
bo uradna oseba predlagala predsedniku Zbornice odobritev za tiste
kandidate, ki so pri posamezni razpisani specializaciji/upravni zadevi
dosegli najvecje stevilo tock.

6. Posredovanje informacij

Zbornica po telefonu, pred zakljuckom javnega razpisa, ne posreduje
dodatnih informacij glede izbirnega postopka (ocenjevanje dokazil,izbor
kandidatov), zato predlagamo, da natan¢no preberete razpisno besedilo
in napotke k prijavi na razpis. Prav tako Zbornica do izdaje odlocbe ne
posreduje informacij o poteku izbirnega postopka.

7. Izdaja odlo¢be

V skladu z Zakonom o splosnem upravnem postopku (Uradni list
RS, §t.24/2006-UPB2, 105/06 in 126/07; v nadaljevanju: ZUP) prejmejo
eno odloc¢bo vsi kandidati, ki so se prijavili na razpis za eno speciali-
zacijo v eni regiji. Pritozbo na odlo¢bo je mozno vloziti v roku 15 dni
po prejemu odlocbe na Zdravnisko zbornico Slovenije. O njej odloca
Ministrstvo za zdravje Republike Slovenije. Za postopek pritozbe se
uporabljajo dolo¢be ZUP.

Odlocba Zdravniske zbornice Slovenije vsebuje tudi dolo¢ilo, da
pritozba na zadrzi izvrsitve odlocbe. To pomeni, da lahko vsi kandidati,
ki jim je bila specializacija odobrena, pri¢nejo s krozenjem oziroma pri-
¢nejo opravljati specializacijo. V primeru vlozene pritozbe pa se lahko
odlocijo, da bodo pocakali do pravnomocnosti odlocitve o pritozbi.
V kolikor bi bilo namre¢ pritozbi s pravnomo¢no odlocbo ali sodbo
ugodeno ter bi se izrek odlocbe spremenil tako, da jim specializacija ne
bi bila odobrena, bi jim bila omenjena specializacija prekinjena.

Odlocba o specializaciji vsebuje osebne podatke vseh kandidatov,
izdana je izklju¢no z namenom odlo¢itve v upravni zadevi odobritve
specializacije. V skladu z navedenim opozarjamo, da lahko kandidati
omenjeno odlocbo in v njej vsebovane osebne podatke uporabijo iz-
klju¢no za namen, zaradi Cesar so jim bili posredovani. V kolikor bi z
vsebino navedene odlocbe oziroma osebnimi podatki v njej seznanili
osebe, ki niso bile stranke v tem postopku oziroma niso njihovi pravni
svetovalci, bi s tem kréili dolocila Zakona o varstvu osebnih podatkov
(Uradni list RS, $t. 86/04, 113/05 in 67/07).

V kolikor je kandidat ze specializant (neke druge specializacije), bo
Zbornica v primeru odobritve nove specializacije,z odlo¢bo o odobritvi
le-te, odlocila tudi o prenehanju prej odobrene specializacije.

8. Izdaja sklepa o zacetku opravljanja specializacije

Ko bodo odlocbo prejeli vsi kandidati oziroma ko jo bo prejel za-
dnji kandidat, bo Zbornica vsakemu posameznemu kandidatu, ki mu
bo specializacija odobrena, izdala sklep, v katerem bo doloc¢en datum
zaletka opravljanja specializacije in glavni mentor.

9. Priprava individualnega programa krozenja

Individualiziran program opravljanja specializacije specializantu
pripravi glavni mentor (v sodelovanju s specializantom, pregleda ga
koordinator specializacije) in ga predlaga Zbornici. Zbornica preveri
zasedenost specializantskih delovnih mest in specializantu pripravi
potek specializacije.

10. Krozenje v pooblas¢enih ustanovah
Specializanti so zaposleni pri pooblascenih zdravstvenih zavodih
in zasebnih ordinacijah na specializantskih delovnih mestih skladno s

programom specializacije. u

Pripravili: Tatjana Paradzik in Mojca Vrecar
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Zdravniska zbornica Slovenije (v nadaljevanju: Zbornica) na podlagi 18. ¢lena Zakona o zdravniski sluzbi
(Uradni list RS, st. 72/06-UPB3), Zakona o upravnih taksah (Uradni list RS, $t. 114/05-UPB) ter na podlagi prvega odstavka 11. ¢lena
Pravilnika o vrstah, vsebini in poteku specializacij zdravnikov (Uradni list RS, t. 59/03, 51/04, 15/05, 20/07 in 102/07)

objavlja

JAVNI RAZPIS SPECIALIZAC1J

za posamezna specialisti¢na podro¢ja dentalne medicine

za potrebe javne zdravstvene mreze

I. Vrste, Stevilo specializacij in regije: 4

N ) =
z | & | &
) [ »

1. Celjustna in zobna ortopedija

2. Otrosko in preventivno zobozdravstvo

3. Parodontologija

4. Stomatoloska protetika 1

5. Zobne bolezni in endodontija 1

6. Oralna kirurgija 1

SKUPAJ 2 1

II. Splosna dolocila ¢

Kandidat se lahko na enem razpisu prijavi le na eno upravno
zadevo (ena specializacija v eni regiji). Na razpis se lahko prijavijo le
kandidati, ki Se nimajo odlocbe za specializacijo in regijo, za katero se
prijavljajo. Specializantu lahko Zbornica po odobritvi ene specializacije
(8teje se od junija 2006) odobri le $e eno specializacijo.

Vsa dokazila morajo biti v slovenskem ali angleskem jeziku oziroma
uradno prevedena v slovenski jezik.

Vsa dokazila morajo biti predlozena vizvirniku ali ustrezno overjeni
kopiji. Izjema je kopija izvlecka iz zbornika srecanja, ki je dokazilo o
aktivni udelezbi na seminarju (kriterij 3, merilo b), ¢e je mozno le-to
preveriti na spletni strani Cobissa, ter kopija prve strani ¢lanka (ki
vsebuje naslov, izdajatelja in navedbo avtorjev) kot dokazilo za objavo
clanka (kriterij 3, merili d in e), ¢e je mozno le-to preveriti na spletni
strani Cobissa.

ISIS * marec 2008
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NAVADNIH (NEOVERJENIH) KOPIJ ALI PO IZTEKU RAZPIS-
NEGA ROKA POSREDOVANIH DOKAZILNE BOMO UPOSTEVALI
IN BOMO STELI KOT DA TA DOKAZILA NISO BILA VLOZENA!
Za potrebe tega javnega razpisa je veljavna kopija, Ce je overjena s strani
delodajalca kandidata, Zbornice, notarja ali upravne enote.

II1. Pogoji za prijavo na razpis 4

Prijava na razpis (v nadaljevanju: vloga) mora vsebovati izvirnik ali
ustrezno overjeno kopijo:

1. dokazila o zaklju¢enem $tudiju na medicinski fakulteti v Sloveniji
ali potrdila o nostrifikaciji diplome tuje medicinske/stomatoloske
fakultete ali odlocbe o enakovrednosti v tujini pridobljenega na-
slova s slovenskim strokovnim naslovom doktor dentalne medicine,
pridobljene v postopku priznavanja po zakonu, ki ureja priznavanje
in vrednotenje izobrazevanja;*



2. dokazila o strokovnem izpitu, opravljenem v Republiki Sloveniji
(opravljenem do razpisnega roka);*

M

Kandidati ali kandidatke iz drZav ¢lanic Evropske unije namesto dokazil iz 1. in 2. tocke vlogi

priloZijo odlocbo o priznanju kvalifikacij za opravljanje reguliranega poklica zobozdravnik

v Republiki Sloveniji, pridobljeno v postopku za priznavanje kvalifikacij po posebnem za-

konu.

3. izjave, da bo po koncani specializaciji za prvo zaposlitev kot spe-
cialist sprejel ponudbo s strani izvajalca javne zdravstvene sluzbe
v regiji, za katero kandidira, in sicer za enkratno ¢asovno obdobje
trajanja specializacije; ¢e ponudbe iz regije ne prejme, je dolzan biti
zaposlen v javni zdravstveni sluzbi za enkratno ¢asovno obdobje
trajanja specializacije;

4.a) podeljene veljavnelicence za delo na podroc¢ju dentalne medicine
(podeljene do razpisnega roka);

4. b) vloga mora biti v skladu z dolo¢ili Zakona o upravnih taksah

(Uradni list RS, $t. 114/05-UPB) kolkovana z upravnimi koleki v

vrednosti 250 tock (50 tock (tarifna $t. 1) za vlozitev vloge in 200

tock (tarifna $t. 3) za izdajo odlocbe), kar na dan razpisa znasa

skupaj 17,73 EUR.

Prijava na razpis (vloga) in izjava iz 3. tocke sta prilogi tega razpisa.

I'V. Dokazila za ocenjevanje izbirnih meril 4

Vlogi lahko prilozite tudi dokazila za ocenjevanje izbirnih meril, ki
niso obvezna priloga k vlogi in se vloga brez njih ne $teje za nepopolno,
zato Zbornica kandidatov NE BO POZIVALA za dopolnitve vloge s temi
dokazili. V kolikor kandidat vlogi ne bo prilozil dokazil za katero izmed
izbirnih meril, bo pri tem izbirnem merilu prejel 0 tock.

Za dokazilo o povprecni oceni dodiplomskega $tudija je po-
trebno predloziti originalno potrdilo o povprecni oceni, ki ga izda
Medicinska fakulteta v Ljubljani. V kolikor je kandidat diplomiral
na medicinski/stomatoloski fakulteti v tujini, je potrebno predloziti
overjen prevod potrdila o povprecni oceni in potrdilo te medicin-
ske/stomatoloske fakultete o razponu pozitivnih ocen (se pravi, katere
ocene se na tej fakulteti Stejejo za pozitivne; npr. v RS so to ocene od
vklju¢no 6 do 10).

Ce so kandidati katera od dokazil ze predlozili Zbornici (npr. v
postopku za pridobitev licence, ob prej$nji prijavi na javni razpis spe-
cializacij), jim jih ni potrebno prilagati ponovno. V svoji vlogi morajo
TOCNO navesti, KATERA POSAMEZNA DOKAZILA (potrebno
je poimensko nasteti posamezna dokazila) so Ze predlozili in KJE.
Zbornica bo v izbirnem postopku upostevala izklju¢no in samo tista
dokazila, ki bodo prilozena vlogi oziroma bo v vlogi navedeno, da kan-
didat izrecno zeli, da se upostevajo. Tudi za ta dokazila velja dolocilo,
da morajo biti v slovenskem ali angleskem jeziku oziroma uradno
prevedena v slovenski jezik!

V. Merila za izbiro @

Izbirni postopek za vse ustrezne vloge opravi Zbornica.
Izbirna merila, sorazmerni delez moznega stevila dosezenih tock in
nacini vrednotenja so:

1. Merilazaizbirnikriterij: povpre¢na ocena dodiplomskega $tudija
(najvedje mozno $tevilo tock: 30)

®  povprecna ocena od 6,0 do 6,9: 1 tocka
*  povprena ocena od 7,0 do 7,49: 4 tocke
*  povprecna ocena od 7,5 do 7,79: 8 tock
*  povprena ocena od 7,8 do 7,9: 12 tock
*  povprecna ocena od 8,0 do 8,49: 16 tock

AKTUALNO
*  povprena ocena od 8,5 do 8,9: 20 tock
*  povprena ocena od 9,0 do 9,49: 25 tock
=  povprecna ocena od 9,5 do 10,0: 30 tock

2. Merilazaizbirnikriterij: mnenja dosedanjih mentorjev in pripo-
rocilakandidata (najvecje mozno $tevilo tock: 20) - najvec skupno
do 4 mnenja in priporocila, ki morajo biti opisna (napisana)

A. | Mnenje mentorja ali priporocilo, ki vsebinsko izkazuje 5 tock
nadpovprecne (odlicne) strokovne in osebne kvalitete
kandidata ter opisuje poznavanje kandidata iz neposrednega
strokovnega sodelovanja s kandidatom in je napisano s strani
strokovnjaka s podrocja specializacije (na podrocju dentalne
medicine)

B.  Mnenje mentorja ali priporocilo, ki vsebinsko izkazuje 4
dobre strokovne in osebne kvalitete kandidata ter opisuje tocke
poznavanje kandidata iz neposrednega strokovnega
sodelovanja s kandidatom in je napisano s strani
strokovnjaka s podrocja specializacije (na podrocju dentalne
medicine

C. | Mnenje mentorja ali priporocilo, ki vsebinsko izkazuje 3
nadpovprecne (odli¢ne) strokovne in osebne kvalitete tocke
kandidata ter opisuje poznavanje kandidata iz neposrednega
strokovnega sodelovanja s kandidatom in je napisano s strani
strokovnjaka z drugega podrocja dentalne medicine

D. | Mnenje mentorja ali priporocilo, ki vsebinsko izkazuje 2,5
dobre strokovne in osebne kvalitete kandidata ter opisuje tocke
poznavanje kandidata iz neposrednega strokovnega
sodelovanja s kandidatom in je napisano s strani
strokovnjaka z drugega podrocja dentalne medicine

E. | Mnenje ali priporo¢ilo, ki vsebinsko izkazuje nadpovpre¢ne | 2 tocki
(odli¢ne) strokovne in osebne kvalitete kandidata, ne izkazuje
pa neposrednega strokovnega sodelovanja s kandidatom in
je napisano s strani strokovnjaka s podro¢ja specializacije (na
podrodju dentalne medicine)

E | Mnenje ali priporo¢ilo, ki vsebinsko izkazuje nadpovpreéne | 1
(odli¢ne) strokovne in osebne kvalitete kandidata, ne izkazuje = tocka
pa neposrednega strokovnega sodelovanja s kandidatom in je
napisano s strani strokovnjaka z drugega podrocja dentalne
medicine

G.  Mnenje ali priporocilo, ki vsebinsko izkazuje dobre strokovne 0,5
in osebne kvalitete kandidata, ne izkazuje pa neposrednega tocke
strokovnega sodelovanja s kandidatom in je napisano s strani
strokovnjaka s podrocja specializacije (na podrocju dentalne
medicine)

H. Mnenje ali priporocilo, ki vsebinsko izkazuje dobre strokovne 0,25
in osebne kvalitete kandidata, ne izkazuje pa neposrednega  tocke
strokovnega sodelovanja s kandidatom in je napisano s strani
strokovnjaka z drugega podro¢ja dentalne medicine

Opomba: Vrednoti se najvec 4 opisna (napisana) mnenja mentorjev in priporocila, ki se
nanasajo na cas kandidatovega Studija, pripravnistva ali drugega dosedanjega klini¢nega
dela. Ocenjuje se le eno mnenje oziroma priporocilo posamezne osebe. V kolikor bo
kandidat predlozil ve¢ kot 4 priporocila, bo komisija upostevala priporocila po vrstnem
redu, kot ga predlaga kandidat. Ne upostevajo se mnenja, ki so napisana kot ocena kan-
didatovega obveznega dela dodiplomskega studija (ocena iz vaj dodiplomskega Studija).

Za priporocila iz tujine je potrebno priloziti potrdilo pristojne
zbornice ali organizacije o piscu priporocila (o tem, da je registriran
zdravnik, specialist dolocenega podrocja).

>
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3. Merilazaizbirnikriterij: dosedanji dosezki in reference (najvecje

$tevilo tock: 30)

Kandidat mora priloziti seznam dokazil (na obrazcu, ki je priloga
razpisu), ki jih uveljavlja pri tem izbirnem kriteriju, tudi tistih, ki jih je
ze predlozil v prejsnjih postopkih. Upostevala se bodo le dokazila, ki
bodo s strani kandidata uvri¢ena k temu izbirnemu kriteriju, in ne tudi
opisi dosezkov, ki bodo navedeni pri mnenjih dosedanjih mentorjev
oziroma pri priporocilih:

a) udelezba na vecdnevni podiplomski $oli in/ali u¢ni delavnici | 2 tocki

Opomba: za dokazilo o udelezbi je potrebno priloziti izvirno potrdilo o
udelezbi; kandidatove evidence kreditnih tock za udelezbe na SPI, ki jih
Zbornici posiljajo organizatorji srecanj, ne zadoscajo. »Vecdnevna« pomeni
najmanj dva dni.

b) aktivna udelezba na sestankih domacega strokovnega 4 tocke

zdruzenja (Slovenskega zdravniskega drustva, Slovenskega

drustva za osteointegracijo, Zdruzenja maksilofacialne in

oralne kirurgije Slovenije, Drustva zobozdravstvenih delavcev

Slovenije, Slovenskega ortodontskega drustva) in/ali na

strokovnih seminarjih medicinske fakultete, univerzitetnega

klini¢nega centra, in sicer s podrocja medicine oziroma

dentalne medicine, in/ali aktivna udelezb na sestankih tujega

strokovnega zdruZenja s podro¢ja medicine oziroma dentalne

medicine

Opomba: Ce je avtorjev prispevka, posterja, predavanja, clanka ali clanov
urednistva vec, se Stevilo tock deli s stevilom avtorjev; avtorju, ki je naveden
na prvem mestu, se stevilo tock mnozi z 2. Kandidat mora obvezno priloZiti
dokazilo o aktivni udelezbi (program srecanja, izvlecek iz zbornika srecanja
ali potrdilo o aktivni udelezbi, iz katerega je razvidno stevilo avtorjev). V
kolikor se kandidatu prizna aktivna udelezba na seminarju, sestanku oziroma
delavnici, se mu za isto sreCanje ne prizna pasivna udelezba; kandidat lahko
en doseZek (eno temo) uveljavlja le enkrat

¢) pasivna udelezba na sestankih domacega strokovnega 0,5
zdruzenja (Slovenskega zdravniskega drustva, Slovenskega tocke
drustva za osteointegracijo, Zdruzenja maksilofacialne (do5
in oralne kirurgije Slovenije, Drustva zobozdravstvenih tock)
delavcev Slovenije, Slovenskega ortodontskega drustva)
in/ali na strokovnih seminarjih medicinske fakultete,
univerzitetnega klinicnega centra, in sicer s podro¢ja
dentalne medicine, in/ali pasivna udelezba na sestankih
tujega strokovnega zdruzenja s podrocja dentalne medicine

Opomba: za dokazilo o udelezbi je potrebno priloZiti izvirno potrdilo o
udelezbi; kandidatove evidence kreditnih tock za udelezbe na SPI, ki jih
Zbornici posiljajo organizatorji srecanj, ne zadoscéajo; tecaj, ki je obvezni del
dodiplomskega ali podiplomskega usposabljanja, se ne tockuje

d) objava strokovnega ¢lanka s podro¢ja medicine oziroma 6 tock

dentalne medicine v strokovni reviji

Opomba: ce je avtorjev clanka vec, se Stevilo tock deli s Stevilom avtorjev;
avtorju, ki je naveden na prvem mestu, se Stevilo tock mnozi z 2; kandidat
lahko en dosezek (eno temo) uveljavlja le enkrat

e) objava strokovnega clanka v poljudni reviji 2 tocki

Opomba: ce je avtorjev clanka vec, se Stevilo tock deli s Stevilom avtorjev;
avtorju, ki je naveden na prvem mestu, se Stevilo tock mnozi z 2; kandidat
lahko en dosezek (eno temo) uveljavlja le enkrat

f)  PreSernova nagrada medicinske fakultete 5 tock

Opomba: kandidat lahko en dosezek (eno temo) uveljavlja le enkrat. Ce je
avtorjev vec, se Stevilo tock deli s Stevilom avtorjev
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g) Presernova nagrada Univerze v Ljubljani/Mariboru 6 tock

Opomba: kandidat lahko en dosezek (eno temo) uveljavlja le enkrat. Ce je
avtorjev vec, se Stevilo tock deli s Stevilom avtorjev

h) ' Presernovo priznanje 4 tocke

Opomba: kandidat lahko en dosezek (eno temo) uveljavlja le enkrat. Ce je
avtorjev vec, se Stevilo tock deli s Stevilom avtorjev

i)  Brenci¢-Logarjeva nagrada 5 tock

j)  podiplomski studij javnega zobozdravstva 8 tock

k)  podiplomski tudij otroskega in preventivnega zobozdravstva 8 tock

1) ' dokoncan magistrski studij, ki ga razpisuje medicinska 10 tock
fakulteta

m) dokoncan doktorski studij, ki ga razpisuje medicinska 15 tock
fakulteta

n) nagrade z rep. tekmovanyj, ki nimajo neposredne zveze z VSE 0

dentalno medicino (kemija, logika, fizika; Vegova priznanja, | tock
Razvedrilna matematika, tuji jeziki - srednja Sola), razlicna
obcinska priznanja, prvo mesto na sprejemnih izpitih
na ME seminar »Sola za mladinske animatorje« (in
podobno), diploma Teolosko-pastoralne $ole (in podobno),
glasbena Sola/udejstvovanje, Sportni dosezki na drzavni
ali mednarodni ravni, licenca za sodnika na domacih/
mednarodnih Sportnih prireditvah, licenca za $portnega
pilota/potapljaca,

0) | potrdilo o sodelovanju pri organizaciji seminarjev ne pomeni | 0 tock
aktivne ali pasivne udelezbe na seminarju; to se dokazuje z
drugimi ustreznimi dokazili

4. Merila za izbirni kriterij: osebni razgovor s kandidatom - po

presoji izbirne komisije (najvecje Stevilo tock: 20)

Ce se kandidat osebnega razgovora ne udelezi in za to ne navede
opravicljivega razloga, se pri tem kriteriju oceni z 0 tockami.

V odlocbi ne bo dobesednega zapisa vprasanj in odgovorov z oseb-
nega razgovora, temvec bo zapisan le povzetek osebnega razgovora
kandidatov s komisijo, ki sluzi izklju¢no za obrazlozitev in utemeljitev
diskrecijske pravice Zbornice pri dodeljevanju tock pri tem izbirnem
merilu.

Uradna oseba bo predlagala predsedniku Zbornice odobritev speci-
alizacije za tiste kandidate, ki bodo pri posamezni specializaciji/upravni
zadevi dosegli najvecje Stevilo tock, ter za toliko kandidatov, kolikor je
bilo pri posamezni specializaciji razpisanih specializantskih mest.

VI. Roki in nacin oddaje vloge 4

Pisne vloge z oznako »NE ODPIRA]! - ZA JAVNI RAZPIS SPE-
CIALIZACIJ« in dokazila o izpolnjevanju razpisnih pogojev sprejema
Zdravniska zbornica Slovenije, Dalmatinova 10, Ljubljana, do 3. aprila
2008 (razpisni rok).

Vloga se poslje IZKLJUCNO priporoceno po posti na naslov Zbor-
nice. Na kuverti mora biti jasna oznaka: »NE ODPIRA]J! - ZA JAVNI
RAZPIS SPECIALIZACIT]«.

Ce na ovojnici ni jasne oznake »Ne odpiraj! - Za javni razpis speci-
alizacij, se $teje, da vloga sploh ni bila vloZena. Vloga je pravocasna, e
je oddana priporoceno na posto zadnji dan razpisnega roka.

Vloga je popolna, Ce vsebuje vse sestavine, ki so zahtevane v tem raz-
pisu. Izpolnjevanje pogojev se ugotavlja na osnovi obveznih dokazil.

Po poteku razpisnega roka komisija za odpiranje vlog hkrati odpre
vse vloge, ki so prispele do tedaj (datum odpiranja: 8. april 2008 ob
10. uri).
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Odpiranju vlog sme prisostvovati vsakdo, ki kandidira na razpisu,
oziroma njegov pooblascenec. Ce komisija za odpiranje vlog ugotovi, da
manjka katero izmed obveznih dokazil in je potrebno vlogo dopolniti,
ker ne vsebuje vseh zahtevanih podatkov, obvesti kandidata o pomanj-
Kkljivostih, ga povabi, da jih odpravi v roku treh dni, in ga opozori na
posledice, ¢e jih ne bo pravocasno odpravil. Ce pomanjkljivosti niso
odpravljene, se vloga s sklepom zavrze. Ce kandidat, v razpisnem roku,
ne predlozi katerega izmed dokazil za ocenjevanje izbirnih meril, bo
pri tem izbirnem merilu prejel ni¢ (0) tock.

Dokazila za ocenjevanje izbirnih meril lahko, kot dopolnitev vloge,
kandidati posiljajo izklju¢no priporoc¢eno po posti na naslov Zbornice
najpozneje do izteka razpisnega roka, to je do 3. aprila 2008. Dokazil,
oddanih na posto po tem datumu, Zbornica ne bo upostevala, ne glede
na to, ali je kandidat v vlogi navedel, da jih bo prilozil pozneje.

V postopku za odobritev specializacij se obravnavajo vloge, ki vse-
bujejo vse z razpisom zahtevane podatke in dokazila ter prispejo na
Zbornico v predpisanem roku.

Podatki o $tevilu prijavljenih kandidatov za posamezno razpisano
mesto bodo na voljo na Zbornici oziroma na spletni strani Zbornice
(http://www.zdravniskazbornica.si) od 9. aprila 2008 dalje.

Kandidati, ki se bodo v predpisanem roku prijavili na razpis, vendar
se bodo zeleli preusmeriti, lahko prenesejo svojo prijavo za katerokoli
drugo razpisano specializacijo do 11. aprila 2008.

Prenos prijave je mozen z izpolnitvijo obrazca »Prenos vloge za
odobritev specializacije, ki ga lahko dobite na Zbornici ali njenih
spletnih straneh (http://www.zdravniskazbornica.si). Steje se, da je vloga
za preusmeritev oddana v roku, ¢e je oddana priporoceno po posti ali
poslana po faksu §t. 01 30 72 169 do vklju¢no 11. aprila 2008.

I AKTUALNO

VI1I. Rok, v katerem bo Zbornica odlocila
o vlogah &

Izbirni postopek za vse prijavljene kandidate opravi Zbornica, ki
odloc¢i o vlogi v dveh mesecih po preteku razpisnega roka. Odlo¢bo o
specializaciji izda Zbornica v upravnem postopku.

V primeru, ko je za posamezno razpisano specializacijo v eni regiji
s popolno vlogo prijavljenih enako ali manjse stevilo kandidatov, kot
je razpisanih prostih specializantskih mest, se izbirni postopek za te
kandidate ne opravi.

Ce za eno specializantsko mesto kandidira ve¢ kandidatov, ki so
na podlagi izbirnih meril dosegli enako $tevilo tock, izbirna komisija
dolo¢i dopolnilno merilo. To je ocena na dodiplomskem $tudiju iz
predmeta oziroma podrodja, ki se vsebinsko nanasa na specializacijo,
za katero kandidat kandidira. Ce ni mogo&e uporabiti navedenega
dopolnilnega merila, lahko izbirna komisija soglasno dolo¢i novo do-
polnilno merilo.

VIII. Ostalo @

Razpisna dokumentacija (razpis specializacij, prijava na razpis, izjava
iz tretje tocke tretjega poglavja in obrazec za dokazila) je vsem zainte-
resiranim dosegljiva tudi na Zdravniski zbornici Slovenije, Oddelek
za usposabljanje in strokovni nadzor, Dalmatinova 10 (pritli¢je),
Ljubljana. Prav tako imajo moznost vpogleda v Pravilnik o vrstah, vse-
bini in poteku specializacij zdravnikov (Uradni list RS, §t. 59/03, 51/04,
15/05,20/07 in 102/07). Uradne ure so: ponedeljek, sreda in petek: od
9.do 12. ure, Cetrtek: od 13. do 16. ure. [ ]
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ZDRAVNISKA ZBORNICA SLOVENIJE PROSTOR ZA
Dalmatinova 10, p. p. 1630, 1001 Ljubljana, Slovenija KOLEKE

tel.: **386/1/30-72-166, faks: **386/1/30-72-169
E: tatjana.paradzik@zzs-mcs.si

Prijava na javni razpis specializacij
za specialisti¢éna podrocja dentalne medicine
za potrebe javne zdravstvene mreze

Ime in priimek kandidata:

Datum in kraj rojstva:

Stalni naslov:

Naslov za vrocanje postnih posiljk:

Telefon (na katerem je kandidat dosegljiv):

E-naslov:

Datum in fakulteta diplome:

Datum in kraj opravljanja strokovnega izpita:

Vrsta specializacije:

Regija, za katero kandidat kandidira:

Za glavnega mentorja predlagam:
(Izpolnjevati mora pogoje 29. clena Pravilnika o vrstah, vsebini in poteku specializacij zdravnikov). V kolikor kandidat glavnega mentorja ne predlaga
oziroma je predlagani glavni mentor Ze zaseden, mu glavnega mentorja doloci Zbornica.

Datum: Podpis:

Obvezne priloge vlogi (v kolikor niso bile Ze posredovane Zbornici) v slovenskem ali angleskem jeziku oziroma uradno prevedene v slovenski jezik:

e izvirnik (ali ustrezno overjena kopija) dokazila o zaklju¢enem $tudiju na medicinski fakulteti v Sloveniji ali potrdilo o nostrifikaciji diplome tuje
medicinske/stomatoloske fakultete ali odlocba o priznanju izobrazevanja in enakovrednosti v tujini pridobljenega naslova s slovenskim strokovnim
naslovom doktor dentalne medicine;*

e izvirnik (ali ustrezno overjena kopija) dokazila o strokovnem izpitu, opravljenem v Republiki Sloveniji do razpisnega roka;*

*Kandidati ali kandidatke iz drzav clanic Evropske unije namesto dokazil iz 1. in 2. alineje vlogi priloZijo izvirnik (ali ustrezno overjeno kopijo) odlocbe o priznanju
kvalifikacij za opravljanje poklica zobozdravnik v Republiki Sloveniji, pridobljene v postopku za priznavanje kvalifikacij po posebnem zakonu.

e izjava, da bo po koncani specializaciji za prvo zaposlitev kot specialist sprejel ponudbo s strani izvajalca javne zdravstvene sluzbe v regiji, za katero
kandidira, in sicer za enkratno ¢asovno obdobje trajanja specializacije; ¢e ponudbe iz regije ne prejme, je dolzan biti zaposlen v javni zdravstveni sluzbi
za enkratno ¢asovno obdobje trajanja specializacije;

e izvirnik (ali ustrezno overjena kopija) dokazila o podeljeni veljavni licenci za delo na podro¢ju dentalne medicine;

e placilo upravne takse.

Dokazila za ocenjevanje izbirnih meril:

e izvirnik (ali ustrezno overjena kopija) dokazila o povprecni oceni na dodiplomskem studiju,

o izvirnik (ali ustrezno overjena kopija) skupno najvec stirih mnenj oziroma priporo¢il dosedanjih mentorjev kandidata,

e izvirnik (ali ustrezno overjena kopija) dokazil o kandidatovih dosedanjih dosezkih s seznamom dokazil.

Dokazila za ocenjevanje izbirnih meril niso obvezna priloga k vlogi in se vloga brez njih ne Steje za nepopolno, zato Zbornica kandidatov NE BO POZI-

VALA za dopolnitve vloge s temi dokazili. V kolikor kandidat vlogi katerega izmed omenjenih dokazil ne bo prilozil, bo pri tem izbirnem merilu prejel 0

tock! Vse vloge in vsa dokazila morajo biti v slovenskem ali angleskem jeziku oziroma uradno prevedeni v slovenski jezik. NAVADNIH (NEOVERJENTH)

KOPIJ ALI PO IZTEKU RAZPISNEGA ROKA POSREDOVANIH DOKAZIL NE BOMO UPOSTEVALI IN BOMO STELI, KOT DA TA DOKAZILA

NISO BILA VLOZENA!

ISIS * marec 2008
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ZDRAVNISKA ZBORNICA SLOVENIJE
Dalmatinova 10, p. p. 1630, 1001 Ljubljana, Slovenija
tel.: **386/1/30-72-166, faks: **386/1/30-72-169

E: tatjana.paradzik@zzs-mcs.si

[ZJAVA

(ime in priimek) (datum in kraj rojstva)

se na podlagi 25. ¢lena Zakona o zdravniski sluzbi (Uradni list RS, $t. 72/06-UPB3) in 13. ¢lena Pravilnika o vrstah,
vsebini in poteku specializacij zdravnikov (Uradni list RS, §t. 59/03, 51/04, 15/05, 20/07 in 102/07)

zavezujem,

da bom za prvo zaposlitev kot specialist/-ka, po koncani specializaciji s podrocja

sprejel/-a ponudbo s strani izvajalca javne zdravstvene sluzbe v regiji, za katero sem

kandidiral/-a, in sicer za enkratno ¢asovno obdobje trajanja specializacije.
Ce ponudbe iz regije ne prejmem, sem dolzan/dolzna sprejeti zaposlitev v javni zdravstveni sluzbi za enkratno ¢asovno obdobje trajanja spe-

cializacije.

Poznam dolocilo Zakona o zdravniski sluzbi, ki pravi:

»Specializant, ki odobrene specializacije ne konca v roku iz akta o odobritvi specializacije ali po koncani specializaciji odkloni sklenitev delovnega
razmerja v mreZi javne zdravstvene sluzbe za enkratno casovno obdobje trajanja specializacije v regiji, za katero mu je bila specializacija odobrena, in
specializant, ki mu je bila v skladu s tretjim odstavkom 18. clena Zakona o zdravniski sluzbi izdana odlocba o trajnem prenehanju specializacije, mora

zavodu povrniti vse stroske, nastale v zvezi s specializacijo.«

Datum: Podpis:
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FORUM I

Obrazec za dokazila za ocenjevanje

izbirnih Kkriterijev:

1. Povprec¢na ocena dodiplomskega $tudija

dokazilo:

datum dokazila

2. Mnenja dosedanjih mentorjev in priporocila kandidata

pisec mnenja:

datum dokazila

1.

AN Il Il

3. Kandidatovi dosedanji dosezki in reference

dosezek:

datum dokazila

ISIS * marec 2008
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Zdravniska zbornica Slovenije (v nadaljevanju Zbornica) na podlagi 18. ¢lena Zakona o zdravniski sluzbi
(Uradni list RS, §t. 72/06-UPB3), Zakona o upravnih taksah (Uradni list RS, §t. 114/05-UPB) ter na podlagi prvega odstavka
11. ¢lena Pravilnika o vrstah, vsebini in poteku specializacij zdravnikov (Uradni list RS, §t. 59/03, 51/04, 15/05, 20/07 in 102/07)

objavlja

JAVNI RAZPIS SPECIALIZAC1J

za specialisti¢na podro¢ja dentalne medicine

z znanim pla¢nikom

I. Vrste, Stevilo specializaci) €

Kandidati se lahko prijavijo na vse specializacije s podro¢ja dentalne
medicine, ki veljajo v Republiki Sloveniji. Specializacije bodo odobrene za
specialisticna podrocja glede na razpoloZljivost prostih specializantskih
delovnih mest pri pooblas¢enih izvajalcih, v skladu s predvideno dina-
miko zapolnjevanja teh mest za potrebe javne zdravstvene mreze.

II. Pogoji za prijavo na razpis 4

Prijava na razpis (v nadaljevanju: vloga) mora vsebovati izvirnik ali
ustrezno overjeno kopijo:

1. dokazila o zaklju¢enem $tudiju na medicinski fakulteti v Sloveniji
ali potrdila o nostrifikaciji diplome tuje medicinske/stomatoloske
fakultete ali odlocbe o enakovrednosti v tujini pridobljenega na-
slova s slovenskim strokovnim naslovom doktor dentalne medicine,
pridobljene v postopku priznavanja po zakonu, ki ureja priznavanje
in vrednotenje izobrazevanja;*

2. dokazila o strokovnem izpitu, opravljenem v Republiki Sloveniji
(opravljenem do razpisnega roka);*

*  Kandidati ali kandidatke iz drzav clanic Evropske unije namesto dokazil iz 1. in 2. tocke vlogi
prilozijo odlocbo o priznanju kvalifikacij za opravljanje reguliranega poklica zobozdravnik
v Republiki Sloveniji, pridobljeno v postopku za priznavanje kvalifikacij po posebnem
zakonu.

3.a) podeljene veljavnelicence za delo na podrocju dentalne medicine
(podeljene do razpisnega roka);

3. b) vloga mora biti v skladu z dolo¢ili Zakona o upravnih taksah
(Uradni list RS, $t. 114/05-UPB) kolkovana z upravnimi koleki v

vrednosti 250 tock (50 tock (tarifna $t. 1) za vlozitev vloge in 200
tock (tarifna §t. 3) za izdajo odlocbe), kar na dan razpisa znasa
skupaj 17,73 EUR;
4. izjave placnika o placilu vseh stroskov specializacije.
Prijava na razpis (vloga) in izjava iz 4. tocke sta prilogi tega raz-
pisa.
V svoji vlogi lahko kandidat navede glavnega mentorja, pri katerem
zeli opravljati specializacijo.

II1. Dokazila za ocenjevanje izbirnih meril 4

Vlogi lahko prilozite tudi dokazila za ocenjevanje izbirnih meril, ki
niso obvezna priloga k vlogi in se vloga brez njih ne $teje za nepopolno,
zato Zbornica kandidatov NE BO POZIVALA k dopolnitvi vloge. V
kolikor kandidat vlogi katerega izmed omenjenih dokazil ne prilozi,
bo pri tem izbirnem merilu prejel 0 tock. Vse vloge in vsa dokazila
morajo biti v slovenskem ali angleskem jeziku oziroma uradno pre-
vedeni v slovenski jezik. NAVADNIH (NEOVERJENIH) KOPIJ ALI
PO IZTEKU RAZPISNEGA ROKA POSREDOVANIH DOKAZIL NE
BOMO UPOSTEVALI IN BOMO STELI, KOT DA TA DOKAZILA
NISO BILA VLOZENA!

Za potrebe tega javnega razpisa je veljavna kopija, ki jo overi delo-
dajalec kandidata, Zbornica, notar ali upravna enota.

Dokazila za ocenjevanje izbirnih meril vpisite v obrazec za dokazila,
ki je priloga razpisu.

Ce so kandidati katera od zgoraj navedenih dokazil Ze predlozili
Zdravniski zbornici Slovenije (npr. v postopku za pridobitev licence, ob
prejsnji prijavi na javni razpis specializacij), jim jih ni potrebno prilagati
ponovno.V svoji vlogi morajo navesti, katera dokazila so Ze predlozili

>
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in kje. Zbornica bo v izbirnem postopku upostevala izklju¢no in samo
tista dokazila, ki bodo priloZena vlogi oziroma bo v vlogi navedeno,
da kandidat izrecno Zzeli, da se upostevajo. Tudi za ta dokazila velja
dolo¢ilo, da morajo biti v slovenskem ali angleskem jeziku oziroma
uradno prevedena v slovenski jezik!

IV. Merila za izbiro €

Merila za izbiro so enaka kot v javnem razpisu specializacij za po-
samezna specialisticna podrocja dentalne medicine za potrebe javne
zdravstvene mreze, objavljena na 31. in 32. strani Izide (glej razpis za
potrebe javne zdravstvene mreze).

Uradna oseba bo predlagala predsedniku Zbornice odobritev speci-
alizacije za tiste kandidate, ki bodo pri posamezni specializaciji dosegli
najvedje $tevilo tock.

V. Roki in nacin oddaje vloge @

Pisne vloge z oznako »NE ODPIRA]J! - ZA JAVNI RAZPIS SPE-
CIALIZACI)« in dokazila o izpolnjevanju razpisnih pogojev sprejema
Zbornica na naslov Zdravniska zbornica Slovenije, Dalmatinova 10,
Ljubljana, do 3. aprila 2008 (razpisni rok).

Vloga se poslje IZKLJUCNO priporoceno po posti na naslov Zbor-
nice. Na kuverti mora biti jasna oznaka: »NE ODPIRAJ! - ZA JAVNI
RAZPIS SPECIALIZACI]J «.

V kolikor na ovojnici ni jasne oznake »Ne odpiraj! - Za javni razpis
specializacij«, se $teje, da vloga sploh ni bila vlozena.

Vloga je pravocasna, Ce je oddana priporoceno na posto zadnji dan
razpisnega roka.

Vloga je popolna, Ce vsebuje vse sestavine, ki so zahtevane v tem raz-
pisu. Izpolnjevanje pogojev se ugotavlja na osnovi obveznih dokazil.

Po poteku razpisnega roka komisija za odpiranje vlog hkrati odpre
vse vloge, ki so do tedaj prispele (datum odpiranja: 8. april 2008 ob
10. uri).

Odpiranju vlog sme prisostvovati vsaka oseba, ki kandidira na raz-
pisu. Ce komisija za odpiranje vlog ugotovi, da manjka katero izmed
obveznih dokazil in je potrebno vlogo dopolniti, ker ne vsebuje vseh
zahtevanih podatkov, obvesti kandidata o pomanjkljivostih, ga pozove,
da jih odpravi v roku treh dni, in ga opozori na posledice, ¢e jih ne bo
pravocasno odpravil. Ce pomanjkljivosti niso odpravljene, se vloga
s sklepom zavrze. V kolikor kandidat ne predlozi katerega izmed
dokazil za ocenjevanje izbirnih meril, bo pri tem izbirnem merilu
prejel 0 tock.

Dokazila za ocenjevanje izbirnih meril lahko, kot dopolnitev vloge,
kandidati posiljajo izklju¢no priporoceno po postina naslov Zbornice
najkasneje do izteka razpisnega roka, to je do 3. aprila 2008. Dokazil,
oddanih na posto po tem datumu, Zbornica nebo upostevala, ne glede
na to, ali je kandidat v vlogi navedel, da jih bo prilozil kasneje.

V postopku za odobritev specializacij se obravnavajo vloge, ki vse-
bujejo vse z razpisom zahtevane podatke in dokazila ter prispejo na
Zbornico v predpisanem roku.

VI. Rok, v katerem bo Zbornica odloc¢ila o
vlogah &

Izbirni postopek za vse prijavljene kandidate opravi Zbornica, ki
odlo¢i o vlogi v dveh mesecih po preteku razpisnega roka. Odlo¢bo o
specializaciji izda Zbornica v upravnem postopku.

ISIS * marec 2008

VII. Sklenitev pogodbe 4

Pred zacetkom opravljanja specializacije skleneta specializant in
pla¢nik z Zbornico pogodbo,s katero se uredijo medsebojne obveznosti
v zvezi s specializacijo. Specializant lahko pri¢ne s specializacijo $ele po
podpisu te pogodbe.

VIII. Ostalo @

Razpisna dokumentacija (razpis specializacij, prijava na razpis, izjava
iz 4. tocke drugega poglavja in obrazec za dokazila) je vsem zainteresi-
ranim dosegljiva tudi na Zbornici, Oddelek za usposabljanje in stro-
kovni nadzor, Dalmatinova 10 (pritli¢je), Ljubljana. Prav tako imajo
moznost vpogleda v Pravilnik o vrstah, vsebini in poteku specializacij
(Uradni list RS, st. 59/03, 51/04, 15/05, 20/07 in 102/07).
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ZDRAVNISKA ZBORNICA SLOVENIJE ROSTOR 2
Dalmatinova 10, p. p. 1630, 1001 Ljubljana, Slovenija KOLEKE

tel.: **386/1/30-72-166, faks: **386/1/30-72-169
E: tatjana.paradzik(@zzs-mcs.si

Prijava na javni razpis specializacij
za posamezna specialisticna podroc¢ja dentalne medicine
z znanim placnikom

Ime in priimek kandidata:

Datum in kraj rojstva:

Stalni naslov:

Naslov za vrocanje postnih posiljk:

E-naslov:

Telefon (na katerem je kandidat dosegljiv):

Datum in fakulteta diplome:

Datum in kraj opravljanja strokovnega izpita:

Vrsta specializacije:

Za glavnega mentorja predlagam:
(Izpolnjevati mora pogoje 29. clena Pravilnika o vrstah, vsebini in poteku specializacij zdravnikov). V kolikor kandidat glavnega mentorja ne
predlaga oziroma je predlagani glavni mentor ze zaseden, mu glavnega mentorja doloci Zbornica.

Datum: Podpis:

1ZPOLNI PLACNIK:
Pla¢nik specializacije:

(izvajalec javne zdravstvene sluzbe ali druga pravna ali fizi¢na oseba, ki je pla¢nik)

(naziv, naslov, kontaktna oseba)
Izjavljam, da bom za zgoraj navedenega specializanta kril vse stroske specializacije ter se zavezujem, da bom pred zacetkom opravljanja speciali-

zacije s specializantom in Zdravnisko zbornico Slovenije sklenil pogodbo, s katero bomo uredili medsebojne obveznosti v zvezi s specializacijo.

Datum: Podpis:

Obvezne priloge vlogi (v kolikor niso bile Ze posredovane Zbornici) v slovenskem ali angleskem jeziku oziroma uradno prevedene v slovenski jezik:

e izvirnik (ali ustrezno overjena kopija) dokazila o zaklju¢enem $tudiju na medicinski fakulteti v Sloveniji ali potrdilo o nostrifikaciji diplome tuje medicinske/stomatoloske
fakultete ali odlo¢ba o priznanju izobrazevanja in enakovrednosti v tujini pridobljenega naslova s slovenskim strokovnim naslovom doktor dentalne medicine;*

e izvirnik (ali ustrezno overjena kopija) dokazila o strokovnem izpitu, opravljenem v Republiki Sloveniji do razpisnega roka;*

Kandidati ali kandidatke iz drzav ¢lanic Evropske unije namesto dokazil iz 1. in 2. alineje vlogi prilozijo izvirnik (ali ustrezno overjeno kopijo) odlocbe o priznanju kvalifikacij za

opravljanje poklica zobozdravnik v Republiki Sloveniji, pridobljene v postopku za priznavanje kvalifikacij po posebnem zakonu.

e izvirnik (ali ustrezno overjena kopija) dokazila o podeljeni veljavni licenci za delo na podro¢ju dentalne medicine;

e pladilo upravne takse;

e izjava pla¢nika o placilu vseh stroskov specializacije.

Dokazila za ocenjevanje izbirnih meril (v slovenskem ali angleskem jeziku oziroma uradno prevedena v slovenski jezik):

e izvirnik (ali ustrezno overjena kopija) dokazila o povprecni oceni na dodiplomskem $tudiju,

e izvirnik (ali ustrezno overjena kopija) skupno najvec stirih mnenj oziroma priporocil dosedanjih mentorjev kandidata,

e izvirnik (ali ustrezno overjena kopija) dokazil o kandidatovih dosedanjih dosezkih s seznamom dokazil.

Dokazila za ocenjevanje izbirnih meril niso obvezna priloga k vlogi in se vloga brez njih ne $teje za nepopolno, zato Zbornica kandidatov NE BO POZIVALA za dopolnitve vloge s temi

dokazili. V kolikor kandidat vlogi katerega izmed omenjenih dokazil ne bo priloZil, bo pri tem izbirnem merilu prejel 0 tock! Vsa dokazila morajo biti predlozena v izvirniku ali ustrezno

overjeni kopiji. Vse vloge in vsa dokazila morajo biti v slovenskem ali angleskem jeziku oziroma uradno prevedeni v slovenski jezik. NAVADNIH (NEOVERJENIH) KOPIJ ALI PO IZTEKU

RAZPISNEGA ROKA POSREDOVANIH DOKAZIL NE BOMO UPOSTEVALI IN BOMO STELI, KOT DA TA DOKAZILA NISO BILA VLOZENA!
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AKTUALNO I

Projekt »Kakovost v zdravstvu Slovenije«

Petletni rezultati opredeljevanja kakovosti strokovnega dela v Sloveniji:
Abdominalna kirurgija — operacija Zol¢nika

Marjan Pajntar, Ivan Verdenik, Branimir Leskosek

Uvod &

Po pilotski studiji, ki se je pricela leta 1999, na Zdravniski zbornici od
leta 2002 redno zbiramo podatke, ki nam na osnovi kazalnikov kakovosti
in vprasanj dovoljujejo opredeljevanje kakovosti strokovnega dela. Do
zakljucka leta 2006 smo zbrali podatke na prek 210.000 vprasalnikih.

V tem prispevku prikazujemo rezultate petletnega (od 2002 do
2006) zbiranja podatkov, ki opredeljujejo kakovost strokovnega dela
na abdominalni kirurgiji, in sicer operacije zZol¢nih kamnov ter ne-
katere analiticne obravnave podatkov. Koordinator podrocja je prof.
dr. Stanislav Repée.

Metodologija zbiranja in obdelave podatkov

Osnovna obravnava je na vseh podro¢jih v nacelu enaka. Zbrane
podatke vsako leto statisticno obdelamo po posameznih kazalnikih:
za celotno stroko v Sloveniji, za posamezne oddelke, skupaj in lo¢eno
po letih ter za posameznega zdravnika.

Rezultate analize za celotno Slovenijo posiljamo koordinatorju
podrocja s prosnjo, da jih predstavi razsirjenemu strokovnemu
kolegiju kot podlago za izdelavo dokon¢nih strokovnih standardov
in smernic za nadaljnje delo. Vsakemu oddelku pa posljemo njihove
celotne rezultate ter primerjavo teh rezultatov s povprecnimi rezul-
tati vseh preostalih sodelujo¢ih oddelkov. Vsak oddelek dobi tudi
primerjavo svojih rezultatov po letih. Nekaj rezultatov posameznih
kazalnikov nato $e grafi¢no prikazemo z rezultati v povprecju in raz-
pon teh rezultatov med leti, vse seveda v primerjavi z rezultati drugih
oddelkov in celotne Slovenije. Te pomembne kazalnike prikazemo
graficno tudi za vsakega posameznega zdravnika, in sicer tako, da
lahko vidi svoje rezultate v primerjavi z vsemi preostalimi zdravniki
svojega oddelka ter zdravniki svoje stroke v Sloveniji. Porocamo le o
najboljsih. Odgovorni za kakovost po ustanovah dobijo rezultate za
vse oddelke svoje ustanove, ki so sodelovali pri projektu. Za vsako
stroko posebej skusamo v sodelovanju s koordinatorjem narediti
$e posebne analize.

Abdominalna kirurgija — operacija Zol¢nih

kamnov @

V petletnem obdobju (od 2002 do 2006) smo zbrali 13.727 vpra-
$alnikov. Vprasalnik je eden obsirnejsih in zajema 58 vprasanj in od-
govorov, ki opredeljujejo kazalnike. V prvih letih smo zbirali podatke
za paciente, izbrane po klju¢u (vzorcenje), v zadnjih dveh letih pa naj
bi jih zbirali za vse paciente.

Sodelovanje @

V tabeli 1 so prikazani rezultati sodelovanja po oddelkih. Vsaj dve
leti so zbirali podatke vsi oddelki, na $estih oddelkih pa so zbirali po-
datke vsa leta.
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Tabela 1. Sodelovanje ustanov po letih

Leto operacije

2002 2003 2004 2005 2006  Skupaj

SB Brezice 84 85 128 70 68 435

SB Celje 312 342 0 0 439 1093

SB Izola 0 0| 255 275 256 786

SB Jesenice 159 | 237 1 262 | 269 928
UKC Ljubljana 439 246 347 595 710 2337

g UKC Maribor 496 449 395 353 355 2048
g SB Murska Sobota 177 139 151 87 64 618
25 SB Nova Gorica 0 0 103 78 0 181
SB Novo mesto 42 115 401 433 384 1375

SB Ptuj 237 229 246 238 239 1189

SB Slovenj Gradec 0 0 456 500 425 1381

SB Trbovlje 195 0 144 204 202 745

KS Rozna dolina 154 0 109 126 222 611
Skupaj 2295 1842 | 2736 3221 @ 3633 13.727

Rezultati &

Osnovne obdelave
Grafi¢no in tekstovno prikazujemo nekaj pomembnejsih rezultatov
osnovnih kazalnikov kakovosti po oddelkih in po posameznih kirurgih.

Graf 1.
Delez bolnikov s tromboprofilakso
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Opomba: Skatle pri posameznih ustanovah pomenijo obseg od naj-
manjse do najvecje vrednosti, zabelezene v opazovanih letih. Srednja
Crtica je povpredje za vsa leta skupaj. V skrajni desni koloni so pri-
kazani trendi.

V grafu 1 so prikazani delezi uporabe tromboprofilakse v Sloveniji
za posamezne oddelke in skupaj za celotno Slovenijo. Opazen je trend
upadanja uporabe tromboprofilakse za celotno Slovenijo.

Graf 2.
Potek operacije - poskodbe zolcnega voda, zile ali sosednjih organov
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V grafu 2 so prikazani rezultati kazalnika, ki opredeljuje potek
operacije — poskodba zile, Zol¢evodov ali sosednjih organov, po po-
sameznih oddelkih. V Sloveniji ostaja incidenca poskodb po letih v
nacelu enaka.

Graf 3.
Poskodbe zolénega voda, zil ali sosednjih organov
po posameznih zdravnikih
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(upostevani so samo zdravniki z 10 ali ve¢ primeri)

V grafu 3 so prikazani rezultati, ki opredeljuje potek operacije - po-
$kodba zile, Zol¢evodov ali sosednjih organov, za posamezne zdrav-
nike, ki so imeli ve¢ kot 10 operacij. Z rumenimi krogci so oznaceni
rezultati zdravnikov ene bolnisnice, tako da se lahko primerjajo tudi
med seboj.
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Graf 4.
Incidenca poskodb pri posameznih zdravnikih v odvisnosti
od stevila operacij ter statisticna ocena
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Stevilo primerov

V grafu 4 je prikazana incidenca poskodb pri operaciji zol¢nika,
zol¢nih vodov in Zil glede na $tevilo operacij ter statisticna opredelitev
rezultatov. Opazimo, da so statisti¢no vsi rezultati relativno dobri, 31
zdravnikov pa odstopa s pomembno dobrimi rezultati (krogci pod ¢rto
treh standardnih deviacij).

Graf 5.

Razmerje med laparoskopskimi operacijami in konverzijami
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Stevilo laparoskopskih operacij

V grafu 5 je prikazano razmerje med laparoskopsko dokonc¢animi
operacijami in konverzijami; to nam pove, pri kak$énem delezu laparo-
skopskih operacij je bila potrebna sprememba operacije iz laparoskopske
v odprto. Idealno naj tega ne bi bilo oziroma naj bi bilo konverzij ¢im
manj. V Sloveniji se je povpre¢no vsaka petindvajseta laparoskopska
operacija konvertirala v laparotomijo. Vidimo, da so razlike med od-
delki velike: od ene konverzije na vsakih 12 operacij do ene konverzije

>
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na 54 operacij.

Razlike v rezultatih dela med posameznimi oddelki so velike tudi pri
nekaterih drugih kazalnikih. Naj jih navedemo nekaj: klasi¢no operirajo
v 1,5 do 21 odstotkih, urgentnih operacij je od 0,7 do 17,9 odstotka, ob
operaciji ni kamnov v zol¢niku v 1,0 do 18,2 odstotkih, pri akutnem
vnetju operirajo v 3,4 do 26,5 odstotkih, histoloski pregled preparata v
0,9 do 94,8 odstotkih, peritonitis po operaciji v 0,0 do 3,2 odstotkih. Pri
takem zbiranju podatkov se vedno postavlja vprasanje definicij - ali so
dobro postavljene ter ali se izpolnjevalci res drzijo kriterijev.

Razpravljanje o osnovnih rezultatih ¢

Petletna analiza (obdobje 0d 2002 do 2006) kakovosti za abdominal-
no kirurgijo izhaja iz baze podatkov, zajetih v vprasalniku za kakovost
abdominalne kirurgije — operacija zol¢nih kamnov, ki so ga izpolnjenega
poslali vsi oddelki za abdominalno kirurgijo slovenskih bolnisnic. Delezi
posameznih slovenskih bolni$nic so prikazani v tabeli 1.1z tabele lahko
razberemo, da so vsa leta zbirali podatke le v bolnisnicah Brezice, Ljub-
ljana, Maribor, Murska Sobota, Novo mesto in Ptuj. Kar tri leta jih niso
zbirali v Novi Gorici. To se je poznalo tudi pri statisticni obravnavi, ko
so imeli premalo primerov, da bi bili nekateri njihovi rezultati statisticno
verodostojni. Pri izpolnjevanju vprasalnikov je verjetno prihajalo do
ve¢ nepravilnosti, ki lahko vplivajo na koncne rezultate, in sicer: nepo-
polno izpolnjevanje vprasalnika (npr. ni odgovorov na vsa vprasanja),
neizpolnjevanje vprasalnikov po vrstnem redu odpuséenih bolnikov
v dolo¢enem tednu (nepravilnosti vzorcenja), nepravilno tolmacenje
definicij itd.

Zanimivi so rezultati uporabe tromboprofilakse v Sloveniji (graf
1). Razlike med posameznimi oddelki so velike. Ceprav kar v devetih
bolnisnicah uporabljajo tromboprofilakso v ve¢ kot 90 odstotkih,jo upo-
rabljajo v preostalih precej manj. Nenavadno je, da je trend za Slovenijo
negativen. Kljub splosno sprejetemu nacelu o uporabi tromboprofilakse
se to, vsaj na nekaterih oddelkih, ne uposteva dosledno. Najverjetneje
prihaja tudi do pomanjkljivega vpisovanja zaradi razli¢nih vzrokov.
Menimo, da morajo odgovorni na posameznih oddelkih preveriti,
kaj je vzrok temu, in predvsem v dobro bolnikov ukrepati tako, da se
tromboprofilaksa izvaja.

Poskodbe zil, Zol¢evodov in/ali sosednjih organov (graf 2) se do-
gajajo na posameznih oddelkih z do petkratno razliko. Zanimivo je, da
rezultati po letih precej nihajo, predvsem pri tistih oddelkih z vecjim
$tevilom poskodb, ter da je trend pri vecini oddelkov enak.

Tudi med posameznimi operaterji (grafa 3 in 4) so precej$nje raz-
like. Medtem ko velik del operaterjev na obravnavanem vzorcu nima
poskodb, pa je pri nekaterih incidenca velika, do 9 odstotkov. Kljub
temu ta incidenca zaradi relativno manjsega Stevila operacij ni stati-
sticno pomembna in je lahko do neke mere naklju¢na. Razveseljivo je
dejstvo, da imamo veliko operaterjev, ki teh poskodb vsaj na zbranem
vzorcu nimajo.

Trend pri odstotku konverzij (graf 5) je pri vecini oddelkov med leti
enak. To pomeni, da je verjetnost za spremembo nacina operiranja med
operacijo precej odvisna od hiSne doktrine oziroma posameznikove
vescine in znanja.

Poglobljena obravnava 4

Ugotavljanje dejavnikov, povezanih s poskodbo zol¢nega voda, zile
ali sosednjih organov

Ob analizah operativnih rezultatov se velikokrat postavlja vprasanje,
koliko vplivajo na $tevilo poskodb drugi dejavniki. Zato smo z regresijsko
analizo preverili postopoma vpliv dejavnikov, kot so starost pacienta,

ISIS * marec 2008

njegovo bolezensko stanje pred operacijo (kot tezje bolnike smo vzeli
tiste shudo splo$no boleznijo ter zivljenjsko ogrozene oziroma umirajoce
bolnike), klasi¢ni nacin operacije, laparoskopski nacin ter konverzije.

Ob dolocanju vpliva starosti in dodatnih tezjih bolezni smo ugotovili,
da se tveganje za bolnika s starosto (p<0,012) in drugimi boleznimi
(p<0,033) pomembno veca.

Ko smo dodali Se vrsto operacije (klasi¢na, laparoskopska, konverzija),
smo ugotovili, da starost in bolezen nista vec statisti¢no znacilni. To po-
meni, da starost in bolezen vplivata tudi na izbiro operativne metode.
Pri »zdravih« je le 8,9 odstotka klasi¢nih operacij, pri bolj ogrozenih
bolnikih pa kar 27,7 odstotka. Ce se operira na tak nacin, pa starost in
bolezni ne igrajo ve¢ pomembne vloge.

Glede na vrsto operacije je bilo poskodb: pri klasi¢cnem nacinu 1,2 od-
stotka, pri laparoskopskem 0,6 odstotka, pri konverzijah 8,9 odstotka.

Vprasanje je, v koliko primerih je poskodba vzrok za konverzijo. Ce
je vedno (hipoteza), potem moramo konverzijo Steti k laparoskopskim
operacijam in dobimo, da je pri klasi¢ni metodi 1,2 odstotka poskodb,
pri zdruzeni laparoskopski operaciji in konverziji pa 0,9 odstotka. To
pomeni, da operativna metoda ni (statisticno znacilno) povezana s
poskodbami. Pri zdruzeni laparoskopiji in konverziji pa se spet pokaze
vpliv starosti in bolezni na povecano tveganje za poskodbe.

Ustanove in poskodbe

V grafu 6 je prikazana incidenca poskodb glede na stevilo operacij,
brez upostevanja dejavnikov tveganja. S statisti¢no znacilnostjo (2SD)
izstopa z ve¢ poskodbami le ena ustanova. S statisticno znacilnostjo
(2SD) z manj poskodbami pa tudi le ena ustanova (Izola).

Graf 6.
Odstotek poskodb glede na stevilo opravljenih operacij
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Rdeci krogci predstavljajo rezultate posameznih oddelkov

V grafu 7 so z rumenimi krogci prikazani isti rezultati kot v grafu 6,
to je realni rezultati incidence poskodb. Ob upostevanju vrste operacije,
starosti bolnikov ter njihovih tezjih bolezni pa se na strani ve¢ zapletov
rezultati dveh ustanov premaknejo nad 3SD (rdeci krogci), kar pomeni,
da bi imeli ti ustanovi ob upostevanju pregledovanih kazalnikov (pov-
predje) statisticno pomembno slabse rezultate. Obratno pa se kar $tiri
ustanove (Murska Sobota, Izola, Ptuj in Novo mesto) pomaknejo na
statisticno (3SD) znacilno boljse mesto (zeleni krogci), kar pomeni, da bi
imeli ob upostevanju omenjenih dejavnikov (povprecje) $e boljse rezul-
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Graf 7.
Realni odstotek poskodb glede na stevilo opravljenih operacij
ter predvideni odstotek poskodb ob upostevanju starosti,
tezke bolezni pacienta in nacina operacije
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tate. Kljub veliki incidenci prvo prikazane ustanove pa rezultati, zaradi
premajhnega Stevila zbranih operacij, statisti¢cno niso pomembni.

Razprava o poglobljeni Studiji @

Poglobljena analiza vplivov nekaterih dejavnikov na incidenco
poskodb nam pokaze, da splosno mnenje, da imajo ustanove in/ali
posamezniki, ki imajo tezje paciente, ve¢ poskodb, v kon¢ni podobi
ne velja. Na prikazanem primeru se izkaze, da posamezne ustanove,
verjetno na osnovi hisne doktrine, bolj ali manj pravilno izbirajo na-
¢in operacije ter da na uspesno delo pri nekaterih ne vplivajo »tezki
primeri, pri drugih pa mo¢no.

Konc¢na razprava €@

Postavlja se vprasanje vpliva dejanskega deleza izpolnjenih vprasalni-
kov v posameznih slovenskih bolnisnicah. Po $tevilu zbranih primerov
so verjetno bolj ali manj izpolnjevali zahtevo koordinatorja, da se v
zadnjih dveh letih izpolnjuje vprasalnik pri vseh operacijah, le nekateri.
Nikjer seveda tudi ni zagotovila, da je potekalo vzorcenje povsem tako,
kot smo bili domenjeni. Tisti, ki so pravilneje vzor¢ili, imajo vec koristi
od vlozenega dela. Sistem ponuja veliko podatkov, tako da se lahko
naredijo razli¢ne studije.

Ce ostanemo pri vzorénem nacinu zbiranja podatkov, bomo mo-
rali nacin in izpolnjevanje podatkov po domenjenem vzorcu bolje
upostevati kot do sedaj. Seveda pa so rezultati analiz, ¢e se zbirajo vsi
podatki, verodostojnejsi. Zaradi zmanj$evanja administrativnega dela
bi moral biti omenjeni vprasalnik vklju¢en v bolnidni¢ni informacijski
sistem. Opravljeno delo je bilo veliko in rezultati kljub vsem pomanj-
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kljivostim nakazujejo strokovno in ekonomsko problematiko, ki jo
bodo morali analizirati posamezniki, oddelki, predvsem pa razsirjeni
strokovni kolegiji.

Ugotovili smo, da je na majhnem prostoru, kot je Slovenija, veliko
razlik v strokovnem delu tako med posameznimi ustanovami kot tudi
med posameznimi zdravniki.

Nekateri se pritoZujejo, da njihovi rezultati v resnici niso taki, kot so
prikazani. Sami pravijo, da verjetno posamezniki niso pravilno izpol-
njevali vprasalnika. Menimo, da je to opozorilo, da moramo podatke
vnasati vestno,ker le tak nacin daje verodostojen kon¢ni rezultat. Upamo,
da dobri ne bodo zaspali, tistim s slab$imi rezultati pa svetujemo, da
po preveritvi kakovosti izpolnjevanja vprasalnikov pristopijo k izdelavi
smernic za izboljSanje kakovosti dela.

Poudarki za delo v bliznji prihodnosti:

o Cim preje moramo uvesti audit.

¢ Uvesti moramo stalno kontrolo kakovosti podatkov.

e Domeniti se moramo za nacin in pogoje vzorcenja.

¢ Domeniti se moramo o spremembah vprasalnika glede na spre-
membe, ki jih je v abdominalno kirurgijo prinesel razvoj stroke.

e Ponovno moramo poenotiti razli¢ne definicije.

Zahvala: Pri pisanju ¢lanka, posebno pa prirazpravljanju je sodeloval
koordinator prof. dr. Stane Repse.

Opomba: Vsi statisti¢ni izracuni so na voljo pri avtorjih. Za vsa
vprasanja in konstruktivne pripombe smo dosegljivi in bomo na njih
odgovorili v naslednji stevilki Izide. |
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AKTUALNO I

Rezultati ankete med mladimi zdravniki

Jozef Magdic

Uvod &

Uvedba novega, regijskega sistema specializacij v letih 2002 in 2003
je prinesla nekaj bistvenih sprememb v nacinu pridobivanja in izvajanja
specializacije. Hkrati so prakticno vse specializacije docakale spremembo
programa, kar se je med drugim odrazilo s podaljSanjem in »centra-
lizacijo« specializacij. Kljub nekajletnim pripravam in usklajevanju so
spremembam nasprotovali predstavniki javnih zavodov in morda je
prav to pomanjkanje konsenza povzrocilo stevilne zaplete na zacetku
ter mnoge popravke, do katerih je prislo naknadno. Ze samo tockovanje
dosezkov v izbirnem postopku je bilo od prvega razpisa specializacij
delezno temeljitih popravkov in k sreci sistem postopoma dozoreva.
Prav taksni popravki govorijo tudi v prid temu, da je sistem v osnovi
dober, sprejet in odprt za dopolnila. V tem casu je vecina delodajalcev
tudi ze usvojila obilico administrativnega dela in specifi¢nost nasega
zaposlovanja. Tako je pred prihodnjimi kandidati za specializacije
bistveno manj neznank v sistemu.

Ves Cas nastajanja centraliziranega sistema specializacij smo bili mladi
zdravniki le pasivni del zdravnistva, ki so ga spremembe najbolj zadevale,
nismo pa imeli prave priloznosti tvorno sodelovati pri nacrtovanju ali
dopolnjevanju sistema. Veliko prakti¢nih vprasanj in pomislekov smo
imeli, tudi izpostavili smo jih, $e preden je sistem stopil v veljavo. Za-
dovoljivih odgovorov takrat nismo dobili in morda je tudi zaradi tega
bilo veliko nepotrebnih zapletov na samem zacetku. »Eksperiment z
generacijo« se je snovalcem sistema vseeno obnesel, ker je ponudil
nekaj bistvenih prednosti (ve¢ specializacij, bolj transparentno podelje-
vanje, krajsa obveza po specializaciji), ki so nas v glavnem zadovoljile.
Vendar pa do danes ni $e nihce javno komentiral, kaj $ele odgovarjal
za nevsec¢nosti, ki so se dogajale posameznikom ob uveljavitvi novega
sistema. Zanimivo bi bilo zbrati podatke, koliko specializantov je bilo
na zacetku prikrajsanih za nadomestila k placi, dopust? Koliko jih je in
jih $e krozi v terciarnih ustanovah zaradi »centralizacije« krozenja ob
pomanjkanju pooblastil v perifernih bolnisnicah?

Podobna in mnoga druga vprasanja so se porajala v vsakodnevnih
pogovorih s kolegi. Potrebnega je bilo in bo $e kar nekaj casa, da se
novi sistem dovolj preizkusi ter da se odpravijo (in pozabijo) zacetne
pomanjkljivosti.

V okviru Sekcije mladih zdravnikov Slovenskega zdravniskega dru-
$tva (SMZ SZD) in Komisije za mlade zdravnike Zdravniske zbornice
Slovenije (KMZ ZZS) smo na delovnih srecanjih obravnavali pro-
blematiko in potek specializacij. Januarja 2005 smo na domaci spletni
strani izvedli krajso poskusno anketo o specializacijah med mladimi
zdravniki, ki je bila po sre¢anju s predstavniki zdravniskih organizacij
povod za obsirnejso anketo. Poleg tega se je pred zakljuckom prvih
specializacij novega sistema pojavila potreba po povratnih informacijah.
Kot primarni cilj smo si zadali izvedbo ankete na ¢im bolj reprezenta-
tivnem vzorcu specializantov iz vseh ve¢jih specializacij. V ta namen
je morala biti anketa anonimna, strnjena, pregledna, dokaj preprosta,
a vseeno informativna.

Rezultati ankete so toliko bolj aktualni v ¢asu, ko se poskusa sistem
specializacij ponovno temeljito spremeniti oziroma povrniti nazaj
blize prejsnjemu. Zaskrbljujoce je, da tudi pri teh poskusih argumenti
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in izku$nje mladih zdravnikov niso upostevani, Se vec, prezrta je celo
stroka sama.

Metode @

Sestavili smo anonimni anketni list z devetnajstimi vprasanji, kjer
smo poleg osnovnih podatkov o anketirancu zajeli podrocje odnosa
in dela z mentorji, razmer na delovnem mestu, samega poteka speci-
alizacije in pricakovanj v zvezi z njo ter nenazadnje tudi odnosa do
zdravniskih organizacij. Po predhodnem preizkusu na testnem vzorcu
in nekaj popravkih smo anketiranje izvajali od maja do septembra
2006. Anketiranje smo opravljali osebno ali preko kontaktnih oseb po
posamicnih specializacijah, bolni$nicah, klinikah ali oddelkih in na ta
nacin Zeleli zagotoviti ¢im bolj temeljito izvedbo. Vec¢ina specializantov
druzinske medicine je bila anketirana na modulih. V anketo nismo zajeli
stomatoloskih specializantov, zajetih pa je bilo tudi nekaj sekundarijev.
Slednji na vprasanja o poteku specializacije niso mogli odgovoriti, zato
so bili v tem sklopu tudi izvzeti iz analize. Izpolnjene ankete smo vnesli
v podatkovno bazo in jih analizirali z osnovno opisno statistiko.

Rezultati @

Razdeljenih je bilo 500 anket, izpolnjenih smo prejeli kar 70 odstot-
kov. Med anketiranimi je bilo 91 odstotkov specializantov, zajeli smo 32
razli¢nih specializacij (od 48 obstojecih). Za namene statisticne obdelave
smo jih zdruzili v skupine »kirurgijag, »interna medicina, »druzinska
medicina«,»ginekologija«in »ostali«. O vrsti specializacije se niizreklo 14
odstotkov anketiranih, od preostalih je bilo 25 odstotkov specializantov
kirurskih strok, 20 odstotkov druzinske medicine, 13 odstotkov interne
medicine, 9 odstotkov ginekologije in 31 odstotkov ostalih.

Starostno strukturo prikazuje slika 1. Od vkljucenih je bilo 60 od-
stotkov Zensk, zastopanost po regijah in specializacijah kazeta sliki 2 in
3. Z anketo je bilo tako zajetih skoraj 28 odstotkov vseh specializantov
(1), pri tem jih je bilo 72 odstotkov iz osrednjih regij (L], MB, CE) in 74
odstotkov iz novega, regijskega sistema. Delez anketiranih je v osrednjih
regijah znasal 33 odstotkov, v perifernih pa 24 odstotkov.

Slika 1. Delezi anketiranih po letnici rojstva (NP - ni podatka)
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Slika 2. Stevilo vseh in anketiranih po regijah (IJZM - izven javne
zdravstvene mreze)
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Slika 3. Stevilo in delez anketiranih po nekaterih skupinah speci-
alizacij
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Razmere ne delovnem mestu @

S sklopom Sestih vprasanj smo Zeleli dobiti oceno obremenitev na
delovnem mestu, zadovoljstvo s placilom za opravljeno delo, motive
za delo na periferiji, $tevilo dezurnih ur na mesec in koliksne so tezave
pri izplacilih.

Obremenitve na delovnem mestu smo ocenjevali kvantitativno na
lestvici od 1 do 5 (1 - zelo majhne, 5 - zelo velike). Kar 81 odstotkov
specializantov kirurskih strok in 76 odstotkov specializantov druzinske
medicine je ocenilo obremenitve kot »velike« ali »zelo velike« (oceni 4
in 5). 82 odstotkov specializantov interne medicine in 78 odstotkov iz
ostalih specializacij jih je opredelilo kot »zmerne« do »velike« (3 in 4).
Ocene so sicer med razliénimi specializacijami podobne, grafi¢no so
rezultati predstavljeni na sliki 4.

Dobra polovica (52 odstotkov) bodocih kirurgov ocenjuje placilo za
svoje delo kot »slabo« ali »zelo slabo« (2 ali 1) in le 18 odstotkov jih je
s pla¢ilom zadovoljnih (4 in 5). Deleze posameznih ocen zadovoljstva
s placilom po specializacijah prikazuje slika 5.

V dezurno sluzbo je vkljucenih 70 odstotkov specializantov, preostali
del verjetno predstavljajo zenske, ki so zaradi starSevstva lahko opra-
vicene dezurstev, in mlajsi specializanti. Podatki o Stevilu ur dezurstev
na mesec so navedeni v tabeli 1. Ista tabela prikazuje podatke o obre-
menitvah, zadovoljstvu s placilom in oceno Zelenega neto mese¢nega
dohodka. O¢iten je zelo Sirok razpon dezurnih ur, tudi znotraj iste
specializacije, kar kaze na razlicne potrebe tudi znotraj specializacij,
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ne samo med razlicnimi specializacijami. Razlike obstajajo tudi med
regijami, kar prikazuje slika 6. Zaskrbljujoce je dejstvo, da je povprecno
$tevilo ur dezurstev na mesec Se vedno krepko preko omejitev, ki jih
predvideva evropska direktiva o delovnem ¢asu.

Nekoliko presenecajo odgovorina vprasanje »Realno oceni svoj Zeleni
mesec¢ni osebni dohodek (neto)«, kjer se izkaze, da bi si Zeleli vsaj od 50
do 60 odstotkov vi$je neto place, kar po svoje govori o obremenitvah,
zadovoljstvu in tudi druzbenem polozaju. Nehote se ob tem postavlja
tudi vprasanje, kaj smo sami v tej smeri pripravljeni narediti.

Od vseh anketiranih jih je v zadnjem ¢asu imelo 8 odstotkov tezave
pri izplacilu place, skoraj 15 odstotkov pri izplacilu dodatkov oziroma
nadomestil k placi, kar 42 odstotkov pa jih je imelo tezave prikoris¢enju
sredstev, namenjenih izobrazevanju. Slednje govori v prid nasim do-
sedanjim pripombam, da trenutni nacin sledljivosti in nakazovanja teh
namenskih sredstev ni ustrezen, o¢itno je tudi nadzor nad upravljanjem
s temi sredstvi v javnih zavodih slab. Kljub opozorilu ZZS, da utegnejo
tisti zavodi, ki ne omogocajo koris¢enja sredstev za izobrazevanje, iz-
gubiti pooblastilo za izvajanje specializacije, se to do danes ni $e nikjer
uresnicilo.

Slika 4. DeleZ posameznih ocen obremenitev na delovhem mestu
(od 1 - zelo majhne do 5 - zelo velike)
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Slika 5. Ocena zadovoljstva s plac¢ilom (od 1 - zelo slabo do 5 - zelo
dobro)
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Tabela 1.
Obremenitev Zadovoljstvo ~ Zelena Povprecno
nadelovnem s placilom osnovnaneto st.dezurnih
mestu placa (EUR) ur/mesec
(razpon)
Kirurgija velika do zelo ' slabo do zelo 2077 71 (12-160)
velika slabo
81 % 55 %
Interna velika do zelo | srednje do 1621 49 (10-93)
medicina velika slabo
71 % 94 %
Druzinska velika do zelo dobro 1721 41 (10-100)
medicina velika 31 %
76 %
Ginekologija | velika do zelo dobro 1725 66 (16-102)
velika 28 %
76 %
Ostali zmerna do dobro 1696 51 (6-100)
velika 25%
78 %
Skupaj velika do zelo dobro 1726 56
velika 22%
68 %

Slika 6. Povprec¢no stevilo dezurnih ur na mesec po regijah
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Delo z mentorji ¢

Loc¢eno smo poizvedovali o odnosih z glavnim in neposrednim
mentorjem, saj sta njuni funkciji razli¢ni. Z glavnim mentorjem je na
strokovni ravni »zadovoljnih« in »zelo zadovoljnih« 56 odstotkov spe-
cializantov, 24 odstotkov pa jih je z njim nezadovoljnih. Nekoliko boljse
je razmerje »zadovoljnih/nezadovoljnih« pri strokovnem sodelovanju
s trenutnim neposrednim mentorjem z delezema 57 in 18 odstotkov.
Od neposrednega mentorja specializanti najveckrat pricakujejo prenos
klini¢nih izkus$enj, nato prakti¢no znanje, nadzor nad delom, poznavanje
najnovejsih klini¢nih smernic in Sele na koncu teoreticno znanje. Pri
glavnem mentorju pa si v prvi vrsti Zelijo, da spremlja njihovo delo
in ucenje, sodeluje pri nacrtovanju in izpeljavi krozenja ter jih pod-
pira pri dodatnem izobrazevanju. Manj pomembno je, da je v stiku
z neposrednim mentorjem ter da pomaga pri izbiri le-tega. Casovni
obseg sodelovanja z glavnim in neposrednim mentorjem povzemata
sliki 7 in 8.

AKTUALNO

Slika 7. Obseg sodelovanja z glavnim mentorjem
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Slika 8. Obseg sodelovanja z neposrednim mentorjem

40% A

30 4

20 A

nekajur  drugo

dnevno tedensko mesecno

>kot1ura do1ura 3ure
dnevno

Razbratije mozno,daje 17 odstotkov specializantov Ze imelo moznost
dodeliti dodatek za mentorstvo tistemu neposrednemu mentorju, ki se
je dejansko ukvarjal z njimi. Od preostalih bi si jih 46 odstotkov Zelelo
v prihodnje imeti moznost razporejanja tega dodatka, kar se zdi bolj
pravi¢no do tistih, ki posvecajo svoj ¢as in znanje specializantom. Kar
77 odstotkov specializantov bi si Zelelo sproti ocenjevati neposrednega
mentorja, 61 odstotkov glavnega, Se ve¢, 85 odstotkov bi jih ocenjevalo
kliniko, ambulanto oziroma oddelek, kjer so krozili. Vsi ti podatki
oziroma ocene bi kot povratna informacija lahko bistveno pripomogli
k izbolj$anju kakovosti in u¢inkovitosti specializacij, zato bi jih kazalo
¢im prej vpeljati.

Potek specializacije

S trenutnim na¢inom zaposlovanja je zadovoljnih 23 odstotkov spe-
cializantov, 36 odstotkov je nezadovoljnih, ostalih dobrih 40 odstotkov
paje neopredeljenih. Dobrih 32 odstotkov je za celoten ¢as specializacije
zaposlenih pri enem pla¢niku, kar pomeni, da so bodisi $e specializanti
po starem sistemu ali pa lahko poteka celotna specializacija znotraj
enega zavoda. Prav pogosto menjavanje delodajalca je verjetno razlog
nezadovoljstva, ¢epravima o¢itno tudi nekaj prednosti. Izkusnje kazejo,
daje najve¢ nevsec¢nosti administrativne narave,kar povzrocajo neenaki
postopki in pogoji zaposlovanja v razli¢nih zavodih (osnovni koli¢nik,
redna napredovanja, razli¢ni dodatki). >
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Za krozenje izven mati¢ne ustanove v trajanju od 6 do 24 mesecev
bi se jih z namenom pridobivanja prakti¢nega znanja odlocilo 58 od-
stotkov. To pomeni, da bi bilo »zunanjega« krozenja vec, kot ga doloca
sedanji pravilnik. V specializacijah s skupnim deblom ali zacetnim delom
bi jih 47 odstotkov opravilo vecino ali celotni del tega dela krozenja v
bolnisnicah na sekundarni ravni. Naslednjih 17 odstotkov bi jih tam
opravilo vsaj polovico tega krozenja. Vsaj $est mesecev specializacije
bi izven mati¢ne ustanove opravilo tudi 48 odstotkov specializantov iz
ljubljanske regije, 60 odstotkov iz mariborske in okoli 85 odstotkov iz
ostalih regij. V tem se ponuja moznost za tiste bolnisnice, ki se trenutno
soocajo s pomanjkanjem specializantov, kljub temu, da imajo pooblastila
za izvajanje dela specializacije.

ZaXkrozenje v tujini bi se odlocilo 73 odstotkov vprasanih. V tujini bi
se najdlje izobrazevali specializanti interne medicine (v povprecju dobrih
10 mesecev) in najmanj specializanti druzinske medicine ($tiri mesece).
Omeniti je treba, da je prav s podaljsanjem specializacije vecina teh pri-
dobila formalno moznost opravljanja dela specializacije v tujini.

Kar 70 odstotkov anketiranih se zavzema za prosti prehod med
regijami po koncani specializaciji in le 13 odstotkov anketiranih jih
temu izrecno nasprotuje. Prosto prehajanje med regijami znotraj javnega
zdravstva takoj po specializaciji bi naceloma lahko porusilo regijsko
nacrtovanje potreb po specialistih, na drugi strani pa bi mladim speci-
alistom pomenilo konkurenc¢ne pogoje na trgu dela. V tem kontekstu
je pomemben tudi izsledek ankete, da bi za skoraj dve tretjini trenutnih
specializantov bil najvecji motiv za delo na periferiji materialno na-
domestilo (vecja placa, sluzbeno stanovanje, avto), nezanemarljiv pa
je tretjinski delez tistih, ki bi jih najbolj pritegnile dobre moznosti za
dodatno izobrazevanje, dobri delovni pogoji in odnosi, ve¢ prakti¢nega
in samostojnega dela.

Zelo presenecajo podatki o dokumentiranju poteka specializacije.
Le 14 odstotkov specializantov redno vodi dnevnik in list zdravnika
specializanta, 26 odstotkov izpolnjuje samo list, 8 odstotkov samo
dnevnik, kar 20 odstotkov nobenega od njiju, medtem ko jih 32 od-
stotkov teh listin sploh nima. Dokumentiranje poteka specializacije je
po specializacijah ocitno zelo razli¢no. Najboljse je pri anesteziologiji
in nevrologiji, na drugi strani pa ne vodi nobene dokumentacije ali je
sploh nima 90 odstotkov specializantov interne medicine, 60 odstotkov
kirurgije in pediatrije, 47 odstotkov psihiatrije, 35 odstotkov druzinske
medicine in 24 odstotkov specializantov ginekologije. Glede na to,
da je izpolnjena dokumentacija pogoj za pristop k specialisticnemu
izpitu, bi morali ti rezultati skrbeti poleg specializantov samih tudi
nacionalne koordinatorje in ZZS. Korak blize resitvi tega problema
verjetno predstavlja elektronski list zdravnika specializanta, ki je ze
nekaj ¢asa v pripravi.

Zdravniske organizacije 4

Zanimalo nas je, kaksna je prepoznavnost zdravniskih organizacij
med mladimi zdravniki. Zeleli smo izvedeti, kolik$na sta seznanjenost
in zadovoljstvo z delovanjem SZD, ZZS in sindikata Fides. Rezultati so
prikazani v tabeli 2. O¢itno je, da preslabo poznamo svoje nacionalne
organizacije oziroma zdruzenja. Razbrati je mozno, da smo specializanti
$e najbolje seznanjeni in hkrati tudi najmanj zadovoljni z delovanjem
ZZ8.1zstopa tudi relativno visok odstotek nepoznavanja delovanja SZD,
$e najbolj smo zadovoljni z delovanjem sindikata Fides. Vzrokov za
neprepoznavnost in nezadovoljstvo je lahko ve¢, od slabe obvescenosti
in majhnega deleza mladih zdravnikov v teh organizacijah do $ibkega
obcutka pripadnosti zaradi zgolj pasivnega ¢lanstva in nezmoznosti
soodlocanja.

Tabela 2.
Seznanjenost z delovanjem Zadovoljstvo z delovanjem
slaba srednja | dobra slabo srednje | dobro
ZILS 38 % 39 % 23 % 49 % 39 % 12 %
SZD 66 % 26 % 8% 45 % 41 % 14 %

Fides 57 % 29 % 14 % 38 % 35% 27 %

Zakljucki &

Predstavljeni so rezultati doslej najobseznejse in reprezentativne
ankete med mladimi zdravniki v Sloveniji, ki je naletela na dober odziv.
Rezultati kazejo, da so obremenitve na delovnem mestu v povpredju
velike in da obstaja v splosnem nezadovoljstvo s placo. Sodelovanje z
mentorjije v povprecju dobro,vlogi glavnega in neposrednega mentorja
sta razli¢ni, obstajata pa Zelja in potreba po ocenjevanju mentorjev.
Trenutni nacin zaposlovanja bi bilo potrebno poenostaviti. Dokumen-
tiranje poteka specializacije je zelo slabo, zato je skrajni ¢as, da se uvede
elektronski list zdravnika specializanta. Dopolnili bi ga lahko $e z anketo
za specializante in mentorje, ki bi kot povratna informacijalahko bistveno
pripomogla k izboljsanju izvajanja in kakovosti specializacij.
Zahvala @

Pri nastanku in obdelavi ankete so poleg avtorja clanka sodelovali
$e Mateja Kaja Jezovnik, Mitja Lain§¢ak, Borut Gubina, Aljaz Hojski in
Brane Pir$. Zahvala velja tudi vsem posameznikom, ki so se trudili z
anketiranjem v svoji okolici. Rezultate ankete smo v preteklem letu Ze
predstavili odgovornim v zdravniskih organizacijah, v pregledni obliki

so dostopni tudi na spletni strani http://mladi.zdravnik.net.
|

NOVA SPLETNA STRAN ZDRAVNISKE ZBORNICE SLOVENIJE
www.zdravniskazbornica.si
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AKTUALNO I

Prve 1zkusSnje katedre za druzinsko medicino
Medicinske fakultete Univerze v Mariboru

Zalika Klemenc Keti$

atedra za druzinsko medicino Medicinske fakultete v

Mariboru je v zimskem semestru studijskega leta 2007/08

pricela z izobrazevanjem Studentov 4. letnika pri pred-

metu Druzinska medicina I. Nosilec predmeta je prof. dr.

Janko Kersnik, v akademskem zboru pa so poleg njega
$e asist. Vojislav Iveti¢, asist. Suzana Kert, asist. mag. Petra Klemen in
prim. asist. Ksenija Tusek Bunc.

Predstojnik katedre je prof. dr. Janko Kersnik, fakultetni ucitelj pa po-
leg njega tudi doc. dr. Stefek Grmec. Pri pouku sodelujejo tudi asistenti,
habilitirani na Medicinski fakulteti Univerze v Ljubljani (prim. Franc
Bozicek, prim. Jana Govc Erzen, Suzana Kert, mag. Petra Klemen, mag.
Andrej Kravos in prim. Ksenija Tu$ek Bunc), in habilitirani asistenti Me-
dicinske fakultete Univerze v Mariboru (Vojislav Iveti¢, Zalika Klemenc
Ketis, Dejan Kupnik, Katja Lah in Erika Zelko). Za administrativne in
organizacijske zadeve skrbi nag nepogresljivi tajnik gospod Samo Kodrin.
Seveda pa dela ne bi zmogli brez prizadevnih mentorjev, ki $tudente
uvajajo v prakti¢no delo v ambulanti. Da bi jim kar najbolj olajsali delo,
smo pripravili podrobna navodila za vaje, ki so dostopna na spletnem
naslovu http://www.drmed.org/novica.php?id=1326.

Kersnik)

Studijski program predmeta Druzinska medicina I je bil v $olskem
letu 2007/08 sestavljen iz predavanj, seminarjev, vaj, prakti¢nega dela v
ambulanti in izbirnega predmeta. Na predavanjih so se §tudentje seznanili
z naslednjimi temami: Osnove druzinske medicine, Sporazumevanje,
Druzina v druzinski medicini, Ocenjevanje druzine, Druzina v zdravju
in bolezni, Druzinski pristop k reSevanju problemov, Zdravnikovi sode-
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lavci, Sodelovanje z drugimi sluzbami, Zdravstveni karton in medicinska
dokumentacija, Kakovost dela in Zdravstvena napaka. Prakti¢ne vaje
so bile razdeljene na naslednje sklope: Igranje vlog, Sporazumevanje
I, Sporazumevanje II, Narocanje laboratorijskih preiskav, Hisni obisk,
Cakalnica, Delo v skupnosti, Cakalnica, Osnovnozdravstveni pristop,
Narocanje fizioterapije, Nujna medicinska pomo¢, Kroni¢ni bolnik na
terenu, Druzina in Celostna obravnava. Pri prakti¢nih vajah vambulanti
so Studentje pridobivali prakti¢ne izkusnje pri naslednjih temah: Zna-
¢ilnosti druzinske medicine, Aktivno poslusanje, Vkljucevanje bolnika v
lastno zdravljenje, Uporaba ¢asa v diagnosticne in terapevtske namene
in Posebnosti posveta v druzinski medicini. Studentje so lahko svoje
znanje prakti¢no uporabljali tudi v virtualni ambulanti. Vsak student je
izdelal in predstavil seminarsko nalogo s temo po svoji izbiri, pripraviti
pa je moral tudi poro¢ilo o druzini in poro¢ilo o eni izmed treh tem
(Sporazumevanje II, Vzorna ambulanta, Hi$ni obisk). Vsa gradiva so
$tudentom na voljo na spletni strani E-izobrazevanje Univerze v Ma-
riboru (http://eleum.uni-mb.si/), v veliko pomo¢ pa jim je tudi spletna
stran katedre http://www.drmed-mb.org.

Izbirni predmet Druzinska medicina je letos ponujal naslednje vse-
bine: Javno nastopanje, Delo na terenu, Nebesedno sporazumevanje,
Medicinsko nepojasnjena stanja, Umetnost pri pouku medicine in
Obvladovanje stresa. Preprical je kar 44 $tudentov.

Kot neformalni zakljucek semestra pri predmetu Druzinska medicina
I je sluzila strokovna ekskurzija $tudentov na Medicinsko fakulteto v
Zagrebu 21. januarja 2008.

Studenti so se preizkusili tudi kot pisci prispevkov in uredniki ter v
decembru 2007 izdali zbornik z naslovom Izzivi druzinske medicine.
V njem so predstavljene seminarske naloge, ki so jih izdelali $tuden-
ti pri predmetu Druzinska medicina I. Zbornik je dosegljiv tudi v
elektronski obliki na spletnem naslovu http://www.drmed.org/novica.
php?id=13671.

V okviru podiplomskega doktorskega studija Medicinske fakultete
Univerze v Mariboru Ze drugo leto tece 30-urni predmet Nove tehnolo-
gije v druzinski medicini. Poudarek je na uporabi in analizi ocenjevalnih
lestvic. Lani so ga uspesno opravile tri kandidatke, letos pa sta vpisana
dva kandidata.

Na katedri smo priceli tudi z raziskovalnim delom. Raziskovalna
skupina je trenutno Se v procesu ustanavljanja, zato vecina sodelavcev
dela na razli¢nih projektih drugih raziskovalnih skupin ali individual-
no. Pridruzili pa smo se raziskovalni skupini mednarodne raziskave o
eti¢nih dilemah v druzinski medicini.

Medicinska fakulteta Univerze v Mariboru (MF UM) je v zacetku
Solskega leta 2007/08 izdala ucbenik prof. dr. Janka Kersnika za $tudente
4. letnika MF UM z naslovom Osnove druzinske medicine. Vsebina
ucbenika je obogatena s $tevilnimi primeri iz vsakdanje prakse, ki pri-
tegnejo pozornost slehernega bralca in nudijo priloznost za preizkus
lastnega znanja, vescin in izkusen;j. Sklada se z vsebino predmeta in se



posveca predvsem odnosu med bolnikom in zdravnikom, sodelovanju z
okoljem, v katerem zdravnik dela, vklju¢no z druzino, uporabi klini¢nega
znanja, apliciranega na probleme prvega stika z bolnikom v osnovnem
zdravstvu, ter osnovam organizacije in delovanja splosne ambulante.
Ze od vsega zaletka pa se je katedra sre¢evala s prostorsko stisko, saj
prostori na Medicinski fakulteti oziroma Univerzi niso bili na voljo. Tako
smo s pomocjo Zavoda za razvoj druzinske medicine, ki nam je nudil
finan¢no in organizacijsko podporo, v zdravstvenem domu dr. Adolfa
Drolca Maribor najeli dva prostora (za namene srecevanja in urejanja
dela katedre) in multimedijsko predavalnico (izvajanje vaj za studente).
Zavod nam je omogo¢il tudi placilo vsaj delne administrativne podpore,
ki nam v zacetku s strani Medicinske fakultete ni bila zagotovljena. Od
decembra 2007 smo bogatejsi za nove prostore v nekdanjem dekanatu
na Krekovi 2 v Mariboru (sicer vlasti Univerze v Mariboru), Medicinska
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fakulteta pa nam je omogocila izvajanje vaj v svojih prostorih.

Da pa bi dogajanje na katedri ¢im bolj priblizali javnosti, je v decem-
bru 2007 v elektronski obliki izsla prva stevilka prvega letnika glasila
katedre za druzinsko medicino Medicinske fakultete Univerze v Mari-
boru z imenom Novice. Dosegljiva je na spletnem naslovu http://www.
drmed.org/novica.php?id=13730. Prvo stevilko drugega letnika Novic
pricakujemo marca letos.

Zanami je zanimiva izkusnja izvajanja pouka iz predmeta Druzinska
medicina pri prvi generaciji Studentov medicine Medicinske fakultete
Univerze v Mariboru. Kljub velikim tezavam smo z mnogo improviza-
cijami zmogli izpeljati pouk korektno in uspesno. Studentje so pokazali
izredno zanimanje in motivacijo ter nam tako utrnili dodatne ideje. S
pridom jih bomo upostevali v naslednjem Solskem letu.

|

Zdravniki in doping v vrhunskem Sportu

Ales Fabjan

»Zdravniki so sinonim za doping,« je bilo zapisano v ¢lanku,
objavljenem v enem od slovenskih dnevnih ¢asopisov.

lanek je bil objavljen kot komentar na razplet novoletne

turneje svetovnega pokala v teku na smuceh, na kateri

so tekmovalci v desetih dneh kar osemkrat tekmovali na

po vzoru etapnih kolesarskih dirk dvigniti popularnost
teka na smuceh, tekmovalci pa so morali premagati hude, po mnenju
nekaterih celo prehude, telesne napore.

Tek na smuceh je poleg kolesarstva eden zahtevnejsih Sportov, etapna
tekmovanja pa obremenitve Sportnikov Se povecajo. Mnoge Sportne
organizacije in reprezentance zato poiscejo pomoc¢ zdravnikov, ki $port-
nikom in njihovim trenerjem lahko priporocajo ukrepe za optimalno
telesno pripravljenost in ustrezno regeneracijo, saj imajo sami na tem
podrodju premalo znanja. Po omenjeni novoletni turneji v teku na
smuceh pa so mnogi menili, da je bila turneja tudi tekma zdravnikov,
kdo izmed njih je bolje pripravil tekmovalce za ponavljajoce se napore.
To mnenje je bilo izreceno in zapisano z mo¢nim negativnim prizvo-
kom, saj se zdravniska pomoc¢ v zadnjem obdobju pogosto povezuje z
dopingom, o ¢emur prica tudi uvodni citat.

V Ccasu, ko se vsa $portna javnost bori proti dopingu, smo bili
zdravniki torej postavljeni na »necisto« stran. Ker tudi sam sodelujem
z nekaterimi Sportniki, poznam problematiko dopinga in menim, da
so to grobi o¢itki za nas zdravnike. Vzrok zani¢evanja dela zdravnikov
je po mojem mnenju nerazumevanje javnosti, kaj pomoc §portnikom
sploh obsega.

Zdravniki zdravimo poskodbe in bolezni Sportnikov, v nase delo
pa spada tudi skrb za optimalno telesno pripravo, predvsem v smislu
ustreznega vnosa hranilnih in ostalih potrebnih snovi. Vsi vemo, da
mnogi $portniki po lastni presoji prehrani dodajajo najrazlicnejse na-
pitke, praske in tablete, ki so prosto dostopni na trzi$cu. Po raziskavi,
ki jo je opravil avstralski nacionalni institut Sportne medicine, ima kar
97 odstotkov $portnikov vseh zvrsti napacen rezim prehranjevanja in
jemanja teh dodatkov. Zdravniki z razumevanjem fiziologije napora in
procesov regeneracije telesa po naporu lahko svetujemo $portnikom pre-
hranjevalni rezim in uporabo morebiti potrebnih dodatkov k prehrani,
kadar bi bil z obi¢ajno prehrano vnos potrebnih snovi nezadosten. To
podrocje pa javnost pogosto neupravi¢eno povezuje z dopingom.

Doping v $portu pomeni uporabo nedovoljenih snovi in tehnik z na-
menom izboljsati kakovost §portne aktivnosti. Listo nedovoljenih snovi
in tehnik pripravlja Svetovna protidopinska organizacija (WADA), ki
prav tako natancno predvideva terapevtske izjeme, ko je uporaba snovi
iz prepovedane liste pod to¢no dolo¢enimi pogoji dovoljena. Omenjena
dokumenta $portnike postavljata na enake izhodis¢ne pogoje za $§portno
aktivnost,v ospredje pa postavljata tudi zdravje posameznika, kar je tudi
skrb zdravnikov. S svojim znanjem, nartnim delom in upostevanjem
pravil lahko veliko prispevamo $portu.

Pravila so torej postavljena. Upam, da se jih drzimo in dalahko trdim,
da so ocitki, ki zdravnike povezujejo z dopingom, neutemeljeni.

|
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AKTUALNO I

Nova kartica zdravstvenega zavarovanja,
on-line zdravstveno zavarovanje in eRecept
Zavoda za zdravstveno zavarovanje Slovenije:

Je res vse zlato, kar se sveti?

Matic Megli¢, Rade Iljaz, Tatjana Puc Kous, Helena Ulc¢ar, Robert Ludvik

azvoj zdravstvene informatike oziroma e-zdravja je

ena glavnih prioritet EU Ze od leta 2004 (Action plan

on eHealth, 2004 (1)). Tudi Slovenija se je s sprejetjem

strategije eZdravje2010 obvezala k pospeSenemu razvoju

ega podrocja. Za klju¢nega nosilca razvoja in pobud na
podrodju zdravstvene informatike v slovenskem prostoru v zadnjem
desetletju lahko brez ve¢jih pomislekov Stejemo Zavod za zdravstveno
zavarovanje (ZZZS).

ZZZS v sklopu strategije eZdravje2010 (2) izvaja dva projekta, ki
bosta od maja 2008 v goriski regiji in od jeseni 2008 po vsej Sloveniji
pomembno vplivala na delo zdravstvenih ustanov in zdravstvenih de-
lavcev. Gre za projekta nove kartice zdravstvenega zavarovanja (KZZ) in
on-line (torej spletnega) zdravstvenega zavarovanja (on-line ZZ). Zadnji
projekt vsebuje tudi elektronski recept kot eno od svojih storitev.

V pri¢ujocem prispevku ne bomo ponavljali stevilnih dejstev o pro-
jektih on-line ZZ in nove KZZ, ki so bila Ze predstavljena s strani ZZZS,
temvec osvetlili Se nekatere neizpostavljene vidike omenjenih projektov
in njihovih uc¢inkov na izvajalce zdravstvenih storitev.

Na kratko gre pri projektu nove KZZ za postopno prenovo ozi-
roma zamenjavo obstojeCega sistema profesionalnih in uporabniskih
zdravstvenih kartic ter Citalcev z novimi, pri projektu on-line ZZ pa za
vzpostavitev enotne zbirke podatkov (tistih, ki so trenutno na karticah,
in dodatnih) na ZZZS, dostopne izvajalcem preko spleta ob uporabi
novih kartic. V okviru on-line ZZ poteka Se projekt vzpostavitve iz-
menjave elektronskih receptov med izvajalci zdravstvenih storitev in
lekarnami.

Tehni¢no gledano gre vsekakor za korak naprej. Kartice ne bodo ve¢
nosilci klini¢nih ali administrativnih informacij, temvec le Se sredstvo za
identifikacijo in dostop do podatkov, ki bodo varno shranjeni na enem
mestu in dostopni preko spleta kjer- in kadarkoli. Podatki, ki so sedaj na
karticah, bodo varno shranjeni na ZZZS in dostopni preko spleta.

S strani ZZZS gre za projekte, ki imajo glede na to, da jih izvaja
ZZ7S,namen povecati kakovost in obseg podatkov o delu izvajalcev in
dostopnost teh podatkov za boljsi nadzor nad delom izvajalcev. Primer
elektronskega recepta je jasen: za razliko od dosedanjih kumulativnih
elektronskih podatkov o izdanih zdravilih bo imel zavod v elektronski
obliki na voljo vse podatke o posameznem predpisovanju in izdaji
zdravila. Projekti odpirajo vrsto vprasanj o tem, koliko in katere podatke
je placnik zdravstvenih storitev (v naSem primeru ZZZS) dolzan in pri-
stojen zbirati. O tem kdaj drugic, tokrat pa raje govorimo o finan¢nih
in strokovnih u¢inkih omenjenih projektov.

Po pric¢akovanjih ZZZS bodo imeli koristi od omenjenih resitev
(poleg zavarovalnice) tudi izvajalci zdravstvenih storitev. Izvajalci se
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strinjajo, da sta projekta dobra osnova za razvoj informatike v zdravstvu,
vendar bi bilo potrebno projekta postopoma vpeljati pri izvajalcih, za to
nameniti tudi zadostna sredstva in zagotoviti kadre na tem podrocju.
Popis stanja v zavodih glede opremljenosti z informacijsko tehnologijo
je sicer ZZZS izvedel, vendar anketa ni dala zadostnega opisa stanja pri
posameznih izvajalcih, da bilahko ocenili dejansko potrebo po sredstvih
za vpeljavo teh dveh projektov.

Z vidika takoj$njih uc¢inkov projektov na bolnisnice, zdravstvene
domove, ambulantne in druge izvajalce so trenutno bolj problematic¢ni
tisti u¢inki, ki so povezani z vpeljavo teh resitev v prakso. Gre za vrsto
direktno nastalih stroskov, ki jih lahko razdelimo v nekaj skupin. Naj-
prej bodo nastali stroski prilagajanja obstojece informacijske opreme
na raven, ki jo zahteva ZZZS. Izvajalci bodo morali dokupiti e kar
nekaj strojne, programske in komunikacijske opreme, da bodo izpol-
njevali osnovne pogoje. Nadalje gre za stroske prilagajanja obstojecih
informacijskih resitev programskih his (Infonet, Nova vizija, List ter e
vrsta drugih) — omenjene stroske bodo nosili neposredno zdravstveni
zavodi po formuli, ki jo je predlagal ZZZS. Tukaj je treba opozoriti
tudi na dejstvo, da nekateri izvajalci $e vedno uporabljajo programsko
opremo v starej$ih okoljih, ki jih obstojece programske hise ne morejo
posodobiti. Prav tako bodo morali izvajalci pokriti stroske obseznega
izobrazevanja (uporaba kartic, novih aplikacij ipd.) in stroske izpada
dela, ki bodo sledili v obdobju priucevanja.

Predstavniki ZZZS trdijo, da je zavod Ze namenil namenska sred-
stva za pokritje zgoraj nastetih stroskov, vendar to Zal ni res. Sredstva
so bila namenjena zgolj za ublazitev stroskov, nastalih z dvigovanjem
splosne ravni opremljenosti (osnovna strojna oprema, kot so osebni
racunalniki, tiskalniki, monitorji, strezniki; ¢e je vse nasteto Ze na voljo,
se lahko sredstva porabijo tudi za osnovno programsko opremo, kot je
npr. operacijski sistem).

Sredstva, o katerih govorimo, so sredstva iz OZZ za informatizacijo v
letni visini priblizno dva milijona EUR, ki jih je ZZZS izplacal vlanskem
in predlanskem letu. V letu 2006 je bil iz te vsote en zdravstveni tim
upravicen do 560 EUR, v letu 2007 pa okroglih 700 EUR, kar zadosc¢a
za nakup enega osebnega racunalnika brez monitorja, tiskalnika ali
morebitne komunikacijske opreme.

Poleg nastalih stroskov omenjena projekta prinasata Se en problem
zaradi omejenega nabora funkcij - premajhno korist za strokovno
delo. To je velika skoda, saj na ta nacin lahko ostanemo v dobi, ko je
bil racunalnik zgolj orodje za administracijo. Poleg predvidene pove-
¢ane administrativne in komunikacijske obremenitve administratorja
ali medicinske sestre v sprejemnici zaradi bolj doslednega sprotnega
preverjanja veljavnosti zavarovanja je pozitivnih u¢inkov projektov za



izvajalce bolj malo. Kar je seveda pricakovano in s strani ZZZS sicer
legitimno, saj gre za projekte pla¢nika storitev in ne stroke.

Se vedno pa je $koda, da zdravstvena stroka in izvajalci ne bi izrazili
svojih zahtev in pricakovanj ob tovrstnem projektu in tvorno sodelovali
priopredelitvi funkcionalnosti, po potrebi tudi poskrbeli za kak dodaten
usklajen projekt, ki bi podprl nujne klini¢no potrebne funkcionalnosti,
kot npr. pomo¢ zdravniku pri predpisovanju receptov (preracunava-
nje odmerkov, ponavljanje stalne terapije ipd.) ali pa razvoj storitev
elektronskega poslovanja, ki dodajajo veliko vrednost klini¢cnemu delu
(npr. elektronska odpustna pisma).

Predstavniki Zdravniske zbornice Slovenije in ZdruZzenja zdravstve-
nih zavodov Slovenije bomo spremljali testno vpeljavo nove KZZ in
on-line ZZ v goridki regiji in ovrednotili finan¢ne ucinke na izvajalce.
Hkrati bomo poskusali v prihodnjih mesecih pridobiti ¢im ve¢ mnenj
in stali$¢ stroke in izvajalcev za opredelitev klju¢nih elektronskih resitev,
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ki jih prednostno potrebujemo in katerih razvoj je lahko usklajen s pro-
jekti ZZZS. Nacrtujemo, da bomo 20. marca na posvetu, namenjenem
vsem izvajalcem, predstavili nase stroskovne ocene in priporocila, kako
se uspesno soociti s prihajajoc¢imi projekti.

Vse zainteresirane vljudno vabimo k udelezbi na posvetu in k od-
daji pripomb in predlogov za pridobitev stroskovno in strokovno bolj
ucinkovitih in bolj prijaznih medicinsko-informacijskih orodij za vse
izvajalce in uporabnike zdravstvenih storitev v Republiki Sloveniji.

Literatura:

1. http://ec.europa.eu/information_society/doc/qualif/health/COM_2004_0356_F_EN_
ACTE. pdf

2. http://www.mz.gov.si/fileadmin/mz.gov.si/pageuploads/mz_dokumenti/delovna_podrocja/
zdravstveno_varstvo/kodele/eZdravjel16slo.doc
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ReSitev problemov v druzinski medicini
v dvajsetih minutah!

Andrej Zmavc

skoraj 30 letih dela v splo$ni, sedaj druzinski medi-

cini sem dozivel mnogo pametnih in manj pametnih

ukrepov in predlogov za izboljsanje delovanja tega

segmenta zdravstvene dejavnosti. Eden zadnjih pa je

vendarle biser brez primere! Gre za najve¢ 20 minut,
kolikor naj bi po oceni nekoga (zal do sedaj $e nisem uspel ugotoviti,
ali je avtor predloga ZZZS ali stroka druzinske medicine) bolnik c¢akal
v ¢akalnici svojega druzinskega zdravnika.

Pri tem je posebej zanimiv nacin promocije tega predloga. Predlog,
bolje receno kar zapoved, nam je ZZZS posredoval v obliki zloZzenke in
plakatov, ki jo moramo razdeljevati pacientom oziroma jih razobesiti v
¢akalnice. Da bi bila stvar kar najbolj razumljiva, je zadeva na zlozenki
predstavljena v obliki zgodbice, primerne za nizje razrede osnovnih
$ol. Tak$no raven menda razumejo tudi pacienti in izvajalci osnovne
zdravstvene dejavnosti.

Pravzaprav je predstavljen sistem naroc¢anja bolnikov, ki je, kakor
lahko razberemo iz zlozenke, povsem nov izum predlagatelja. Kot da
to, da v ambulantah druzinske medicine naro¢amo paciente vsaj ze
kaksnih dvajset let, pri tem ni pomembno.

Strinjam se, da ne narocajo povsod in da je poudarjanje pomena
narocanja pomembno, vendar je problemati¢en nacin, s katerim pred-
lagatelj to pove. In ne samo to! V zlozenki so navedene tudi strokovno
povsem nevzdrzne trditve, kot je na primer ta, da se za bolniski dopust
odlo¢ibolnik sam in potem to uredi kar z medicinsko sestro po telefonu.
Ali lahko temu recemo ukrep za zmanj$evanje absentizma?

Narocanje vnaprej na datum in uro prav gotovo zmanjsa ali celo
povsem odpravi cakanje, vendar to velja samo za doloceno kategorijo

pacientov in v doloc¢enih pogojih dela. Nikakor pa se ne morem strinjati,
dabomo s tem odpravili ¢akanje kar povsod in za vse. Narocanje pac ne
more zmanjsati Stevila pacientov niti Stevila pregledov, ki so upraviceni
in potrebni. In ¢e je taksnih pregledov v neki ambulanti 50 na dan,lahko
znaro¢anjem dnevno $tevilo pregledov res zmanjSamo,ampak namesto
tega dobimo »¢akanje«, ki ga merimo v dnevih ali celo tednih. Torej bi
na tak nacin tudiv druzinski medicini priceli »proizvajati« cakalne dobe,
kar pa je nezdruzljivo s stroko! Tudi dodatna obremenitev ze sedaj pre-
natrpanih ambulant za nujno medicinsko pomod¢, ki je stranski produkt
doslednega narocanja v rednih ambulantah, ni zanemarljiva.

Pozabljamo namrec¢, da po zadnjih podatkih v Sloveniji primanjkuje
najmanj 40 odstotkov druzinskih zdravnikov, da imajo Stevilni preko
2500 glavarinskih koli¢nikov in da pri tem praviloma »pokrivajo« Se
ambulanto kolega v ¢asu njegove odsotnosti. V tak$nih razmerah vsak
sistem narocanja na uro propade.

Smisel narocanja je predvsem v tem, da ima pacient, ki to Zzeli,
moznost dogovoriti se za uro in dan pregleda in takrat seveda ne ¢aka
na pregled.

Bistvo tega pisanja pa je omenjeno na zacetku. Gre za poudarjanje
teh dvajsetih minut! Zakaj ravno dvajset? Lahko bi bilo tudi petnajst ali
polure. Zivimo namre¢ v ¢asu, ko je zdravstvo gres$ni kozel skoraj za vse
druzbene probleme, ki se vsaj malo dotikajo medicine. Uporabniki in
mediji komaj ¢akajo,dalahko koga izmed nas »pribijejo nakriz«. In sedaj
smo jim postregli s Se eno pripravno moznostjo. Takoj, ko bo pacient
¢akal vec kot dvajset minut, razlog pri tem ne bo pomemben, bo pisal
pritozbe na vse mogoce forume in povzrocal nesoglasja v ambulanti.

Ali je to res potrebno? n
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Nevarna razmerja

Janez Tomazi¢, Branko Zakotnik

libolje, porusena razmerja. Opozorila bi rada na porusena

razmerja med javnim bolni$ni¢nim/zunajbolni$ni¢nim

zdravstvom in zasebnim specialisti¢nim zdravstvom (iz-

vzeti so druzinski zdravniki). Pri zdravnikih specialistih

zasebnikih se zadeve lahko uredijo (urejajo), v javnih
zdravstvenih zavodih pa to ne gre. Zdravniki specialisti zasebniki so
lahko placani po storitvah, njihovo delo se da opredeliti, ovrednotiti in
je vsaj priblizno pregledno. Da ne bo nesporazuma, ni¢ nimava proti
zasebni dejavnosti, ki je potrebna, vendar pa je vzporedno potrebno
priblizno enakovredno urediti (urejati) tudi javno zdravstvo. Javno
bolni$ni¢no/zunajbolnisni¢no zdravstvo, kjer se zdravi velika vecina
slovenskih bolnikov, ki potrebuje specialisti¢cno oskrbo, je razvredno-
teno. Vsak dan bolj, z vsakim ukrepom bolj. Ministri za zdravje si kar
podajajo Stafetno palico, kako bi e poglobili prepad med javnim in
zasebnim zdravstvom. Ne bova navajala $tevilk, temve¢ bi rada opo-
zorila na temeljne, vsebinske razlike med delom v javnem zdravstvenem
zavodu in zasebni specialisti¢ni zdravnigki praksi.

V bolnisnicah se zdravniki srecujemo s kompleksnimi bolnikovimi

problemi:

1. Naceloma v bolnisnici nadaljujemo obravnavo bolnika, ko sta zu-
najbolni$ni¢na diagnostika in zdravljenje pri izbranem zdravniku
ali specialistu zasebniku neuspesna oziroma izérpana. Pogosto se
spopadamo z zelo zahtevnimi diagnosti¢nimi problemi, ki potre-
bujejo siroko medicinsko znanje in vecletne klini¢ne izkusnje. Po-
gosto bolezen iz¢rpava bolnika, zapletena diagnostika pa zdravnika.
Zdravljenje je kirursko ali nekirursko. Vse bolj se uvaja agresivno
nekirursko zdravljenje, ko specialisti razlicnih nekirurskih strok
(gastroenterologi, kardiologi, rentgenologi, pulmologi itd.) s sodo-
bnimi nacini zdravljenja nadomescajo Stevilne klasi¢ne kirurske
posege. Tudi ostali »konzervativni nacini zdravljenja« (npr. dializno
zdravljenje, zdravljenje s citostatiki in bioloskimi zdravili, protimi-
krobno zdravljenje itd.) postajajo vse bolj zapleteni in kompleksni
ter zahtevajo stalno izobrazevanje, spremljanje novosti iz literature
in vklju¢evanje novih znanj v vsakodnevno klini¢no prakso.

2. Novinacini zdravljenja oziroma nova zdravila so pogosto zelo dragi
in prav zdravniki v javnih zdravstvenih ustanovah jim moramo
utirati pot do bolnikov. Le-ta ve¢inoma ni enostavna (vloge na raz-
$irjene strokovne kolegije, zdravstveno blagajno, zdravstveni svet,
komisije za zdravila, razgovori z zdruZzenji bolnikov, novinarji itd.),
zdravnik pa mora bolniku pogledati v o¢i, tudi ¢e v svetu uveljav-
ljenega novega ucinkovitega nacina zdravljenja za bolnika ni uspel
pridobiti. Se ve¢, tudi ¢e krivda za neuspeh pridobitve zdravljenja
ni na njegovi strani, se mora zagovarjati pred bolnikom, zdruzenji
bolnikov, novinarji itd.

3. Poleg povsem strokovnih problemov moramo zdravniki v javnih
zdravstvenih zavodih (kirur$kih in nekirurskih strok) resevati e
$tevilne druge bolnikove probleme, ki nam jemljejo ¢as in ener-
gijo. Najpogosteje so na prvem mestu socialni problemi. Najhujsi
in, zal, vse pogostejsi je problem, ki je posledica »wear and tear«
sindroma: bolezen, zaradi katere je bolnik sprejet v bolnisnico,
povzrodi upad njegovih psihofizi¢nih sposobnosti, zaradi Cesar ni
vec sposoben samostojnega Zzivljenja. Svojci dvignejo roke in za¢ne
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se boj bolni$ni¢nega zdravnika s socialno sluzbo, domovi starejsih
obc¢anov, ustanovami za nadaljevanje bolniSni¢nega zdravljenja
oziroma rehabilitacijo, svojci itd. Pogosto gre za vectedensko ali
celo mesecno izérpavajoée urejanje nadaljnje bolnikove usode. Ce
je bolnik hkrati Se koloniziran z MRSA, se problemi potencirajo do
nerazsodnih meja. Vecinoma si ustanove zunaj bolni$nic zatiskajo
o¢i in zanikajo obstoj takih bolnikov. Na tem podrocju bolnikove
obravnave je nasa druzba Se zelo slabo urejena, zato smo zdravniki
izpostavljeni stevilnim konfliktnim okoli$¢inam z vsemi prej ome-
njenimi potencialnimi udelezenci, posebno Se s svojci bolnikov.

4. Ob vsem zgoraj nastetem pa moramo zdravniki v javnih zdrav-
stvenih ustanovah skrbeti tudi za vzgojo in strokovni razvoj novih
zdravnikov (dodiplomska in podiplomska pedagoska dejavnost:
predavanja, vaje, u¢beniki, doktrinarni ¢lanki, priporo¢ila itd.) in
za razvoj stroke (raziskovalno delo), za kar Zrtvujemo ogromno
svojega prostega Casa, ki se nikjer ne steje, ne vidi, ne uposteva.

Zelo tezko je primerjati kompleksen pristop k obravnavi bolnika in
vse ostale dejavnosti zdravnika v javnih bolni$nicah z zdravniki specia-
listi razli¢nih strok, ki imajo zasebno prakso. Vec¢inoma se ukvarjajo
neposredno s stroko in imajo normirano delo, posege itd., ki se jih da
lazje ovrednotiti in so zato tudi poSteno placani. Res je, da ve¢inoma
naredijo samo tisto, za kar so placani. Ostalo prepustijo javnim usta-
novam. Najtezje (najdrazje) primere, ki jim niso kos, tudi prepustijo
javnim ustanovam. Tudi zaplete, ki se pojavijo po posegih, opravljenih
v zasebnih ustanovah, nato resujejo zdravniki v javnih zavodih. S social-
nimi in vsemi ostalimi bolnikovimi problemi se ve¢inoma ne ukvarjajo.
Vecinoma se tudi ne vkljucujejo v dezurno sluzbo. Res pa je tudi, da
morajo sami poskrbeti za prostore, za aparature in za Stevilne stvari,
ki se nam, zaposlenim v javnih zavodih, zdijo samoumevne. Stevilnih
njihovih problemov ne poznamo. PiSeva ad rem, ne ad personam (tudi
nekateri specialisti zasebniki dezurajo, opravijo storitve, ki bi morale
biti narejene v bolnisnici, skrbijo za javno dobro itd.).

Zdravniki specialisti zasebniki so potrebni in dobrodosli. Problem ni
pri omenjenih kolegih. Njihovi »uspehi« niso krivi za nase »neuspehe«.
Problem je, da je delo bolnisni¢nih zdravnikov razvrednoteno, da ni do-
volj cenjeno, ker sploh ni jasno opredeljeno in ovrednoteno. To poraja
porusena razmerja, nad katerimi bi se morali zamisliti tisti, ki vodijo
naso zdravstveno politiko in so odgovorni za slabo organizacijo dela v
javnih zdravstvenih ustanovah (koliko npr. stanejo kolosalne upravne
in tehnic¢ne sluzbe, ni nikomur znano).

Nerealne razlike in posledi¢na nevarna razmerja (medicus medici
lupus) se ze kazejo tudi s tem, da se mladi kolegi zavestno odlocajo in
usmerjajo vbolj donosna podro¢ja medicine!!! Ze sedaj,v prihodnje pa se
bolj,lahko kar pozabimo na pozitivno selekcijo kadrov, kibodo ustvarjali
vrhunsko klini¢no, pedagosko in raziskovalno stroko na vseh podrocjih
medicine v Sloveniji (finanéno zanimivih in manj zanimivih).

Ze veé zdravnikov je napisalo dobra odprta pisma, pa se na njih
ni nihce odzval. Na podrocju bolni$ni¢nega zdravstva v Evropi lahko
najdemo kaksno bolnisnico, ki bi lahko bila vzor tudi za organizacijo
pri nas. Za to ni treba odkrivati tople vode. Stevilni kolegi skugajo kaj
spremeniti, a ko ne gre vec, »spakirajo« in soustvarjajo nevarna raz-
merja. |



FORUM I

Eti¢ni pogon — omejene rezerve

Rok Cesar

adnje Case se v ¢asopisih veliko pojavljajo ¢lanki, ki po-

skusajo na nek nacin kriminalizirati ali vsaj diskreditirati

delo zdravnikov specialistov preko »s.p.«. Dejstvo je,

da specialistov primanjkuje po vsej Sloveniji. Po Stevilu

zdravnikov na 1000 prebivalcev smo v EU bolj na repu.
Marsikje bi se dejavnosti ob upostevanju vseh normativov (odhod
po dezurstvu domov) sesule, ¢e ne bi isti zdravniki potem v lastni
ustanovi delali kot »s.p.«. Po drugi strani lahko specialisti deficitarnih
strok pokrijemo vsaj del potreb po nasem delu v doloceni regiji. Pre-
ko »s.p.« postanejo stvari bolj transparentne in Ciste: laze se ugotovi,
koliksen je na$ delovni prispevek v rednem delu, kaj je prekomerna
obremenitev in kaj honorarno delo, skratka, obstaja resna nevarnost,
da bi zdravniki namesto dela na eticni pogon bili za svoje delo celo
placani. Torej ve¢ placila za ve¢ dela. Podstat teh clankov in pamfletov v
tisku je tudi v Sloveniji $e vedno izjemno zakoreninjena mentaliteta, ki
kot puncico svojega ocesa ohranja eno vecjih pridobitev revolucije, to
je dav¢ni sistem, kjer so obdavceni zgolj in samo dohodki, premozenje
pa nikakor ne. Tak sistem ohranja tudi glavno vrednoto, ki je verjetno
za slovenski znacaj Se bolj znacilna kot zavist, to je sprenevedanje.
Vse bi bilo v redu, ¢e bi zdravniki zasluzili od 500 do 600, z dezurstvi
morda 700 ali 800 evrov, sicer pa stanovali v vilah, se vozili naokoli v
luksuznih avtomobilih in jahtah ali morda celo letalih; v nacin zivljenja
se potem ne bi nihce vtikal, saj si na ta nacin oblast ze od Kardeljevih
casov dalje kupuje socialni mir. Te kontinuitete si $e nobena slovenska
vlada ni upala prekiniti, ne glede na barvo. Samo Bog ne daj, da bilahko
zdravniki legalno (Ceprav bi od tega posteno placali davke) zasluzili
3000 ali celo 5000 evrov! Ne! Postavili jih bomo na sramotilne stebre,

pribili na krize, da jim bo nato ljudstvo, ki uradno zasluzi petkrat manj,
pljuvalo v obraz!

Morda »s.p.« trajno res ni najboljsa resitev. Menim, da bi bilo dol-
gorocno bolje, ¢e bi priceli z institucijo svobodnega specialista, ki bi
omogocala $e bolj u¢inkovito obliko, to je ustanovitev zdravniskih za-
drug. Taksna zdruzevanja npr. v ZDA ali Franciji niso ni¢ posebnega,
nasprotno, pokrivajo tudi specialisti¢no dejavnost na sekundarni ravni,
terciarna pa ostaja domena univerzitetnih klinik. Zato mislim, da bi
lahko Zdravniska zbornica, ki se je doslej izkazala kot zdravnikom
najkoristnej$a ustanova, pospesila dejavnosti v tej smeri. Potrebno je
urediti najprej pravno in strokovno organizacijsko podlago, potem se
vse skupaj lahko zacne izvajati tudi v praksi. Sistem javnega zdravstva
se ne bi sesul; nasprotno - sesula ga bo netransparentnost, razmere, v
katerih nih¢e ne ve, kdo pije in kdo placa. Zdravniki, ki so za svoje delo
primerno placani oziroma lahko z dodatnim delom dodatno zasluzijo,
so nenazadnje bolj zadovoljni, kar se potem pokaze tudi v odnosu do
bolnika. Sledi enakovredna in enakopravna obravnava vseh, ki po-
trebujejo storitve zdravstvenega sistema. Omejevanje pri dohodkih pa
slej ko prej vodi v zmanjsano produktivnost, neposredno ali preko nje
(podaljsevanje ¢akalnih dob) pa tudi v korupcijo (ne sprenevedajmo
se: Najvec korupcije je bilo v ¢asu, ko so bile zdravniske place najnizje
in ¢akalne dobe za razlicne posege in preiskave najdaljse - takrat se je
marsikdo »znaSel« v ekonomskem smislu).

S pametnim dogovorom, premisljenimi potezami se Se da potegniti
nekaj rezerv. Eticni pogon pa je gorivo, ki ga zmanjkuje e hitreje kot
nafte ... |
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ZANIMIVO

Glog — zeleno zdravilo za sréno popuscanje

Ales Zemva

zvlecki gloga so v Zdruzenih drzavah Amerike in ponekod v
Evropi (v Nemciji) med najbolj prodajanimi zdravili rastlinskega
izvora, ki se izdajajo brez recepta. Evropski zeliscarji in tradi-
cionalna kitajska medicina so vec stoletij uporabljali izvlecke
glogovih jagod, v zadnjih 100 letih pa so se uveljavili izvlecki
iz listov in cvetov gloga. Obstaja vec vrst gloga, v medicinske namene
uporabljajo izvlecke dveh vrst gloga: Crataegus monogyna in Crataegus
Laevigata. Glog je grm, ki uspeva v zmernem klimatskem pasu Evrope
in Severne Amerike.V Evropi in Ameriki izvlecke gloga uporabljajo kot
pomozno zdravilo za blago sréno popuscanje, na Kitajskem za lajsanje
zelod¢nih tezav, Indijanci so jih uporabljali kot diuretike. Zdravilna
ucinkovina v glogu so flavonoidi in oligomerni procianidi.

Studije in vitro in in vivo so pokazale, da imajo izvlecki gloga $tevilne
farmakodinamske ucinke. Povecajo mo¢ kréenja sréne misice (pozitivni
inotropni ucinek), zmanjsajo sréno frekvenco (negativni kronotropni
ucinek), $irijo koronarne arterije, znizujejo krvni tlak, delujejo proti-
vnetno, antioksidativno, antiaritmi¢no in hipolipemi¢no. V klini¢nih
studijah so ugotovili, da izvlecki gloga izboljsajo telesno zmogljivost,
povecajo iztisni delez levega prekata in lajSajo simptome blagega sr¢nega
popuscanja (1). Delujejo tudi diureticno, krepijo »senilno srce, lajsajo
bolecine v Zelodcu, laj$ajo angino pektoris in tezave zaradi nervoznega
srca, preprecujejo aterosklerozo, povecujejo variabilnost sréne frek-
vence, izboljsajo periferno cirkulacijo, zmanjsujejo kardiotoksicnost
citostatikov in stabilizirajo kolagen (2). To nastevanje zveni, kot da je
glog panaceja — ¢udezno zdravilo za vse bolezni, upostevati pa je treba,
da so vsi opisani ucinki sibki.

Velika so bila pri¢akovanja glede randomizirane dvojno slepe s place-
bom kontrolirane studije SPICE, v kateri smo sodelovali tudi slovenski
zdravniki (vodilni raziskovalec v Sloveniji je bil Peter Rakovec). Studija je
potekala v 156 evropskih centrih. V $tudijo smo vkljucili 2681 bolnikov
s sr¢nim popuscanjem II. in III. stopnje po NYHA in znizanim iztis-
nim delezem. Izvlecek gloga tovarne Swabe WS°1442 je 2681 bolnikov
prejemalo kot dodatek k obi¢ajnemu zdravljenju srénega popuscanja
z zaviralci konvertaze, zaviralci beta, diuretiki, glikozidi digitalisa in
spironolaktonom. Rezultati so bili objavljeni marca 2006 na sestanku

ACC v New Orleansu. Studija $e ni bila objavljena v medicinskih revijah.
Po zdravljenju z izvlecki gloga se je tveganje za sr¢no smrt zmanjsalo
po 6 in 18 mesecih, ne pa po 12 in 24 mesecih studije. Glede skupnega
izida (skupno $tevilo srénih smrti, miokardnih infarktov brez srénih
izidov in napredovanja srénega popuscanja) po dveh letih zdravljenja
z izvlecki gloga ni bilo razlik v primerjavi s placebom.

Izvlecki gloga imajo redko lahko blage nezelene ucinke (3).V $tudiji
SPICE je bilo $tevilo nezelenih uc¢inkov manjse kot v placebo skupini,
kar pomeni, da je glog varno zdravilo. Porocali so o omotici, vrtoglavici,
navzeji, motnjah prebave, glavobolu, migreni, palpitacijah, krvavitvah
iz prebavil in koznih izpuscajih.

Zelo redko so mozne interakcije izvleckov gloga z nekaterimi zdravili.
Izvlecki gloga povecajo delovanje glikozidov digitalisa in diuretikov,
zato je izjemoma potrebno njihove odmerke zmanjsati. Socasna upo-
raba izvleckov gloga z antihistaminikom terfenadinom (teridin) lahko
povzroci motnje srénega ritma.

Ker ima sréno popuscanje slabo prognozo, je razumljivo, da nekateri
bolniki poleg sintetiziranih zdravil na recept uporabljajo tudi zdravila
naravnega izvora, ki jih lahko sami kupijo v lekarni po posvetu s far-
macevtom. Izvlecki gloga sodijo med ta zdravila. Prav je, da bolniki
zdravniku povedo,dajih jemljejo. Zdravnik mora poznati mozne koristi,
nezelene ucinke ter interakcije zelenih zdravil. Glog sodi med zdravilne
rastline z velikim $tevilom raziskav o njegovi uc¢inkovitosti in varnosti.
Nekateri avtorji menijo, da izvlecki gloga kot pomozno zdravilo lahko
izboljajo simptome kroni¢nega srénega popuscanja (4). |
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ZANIMIVO

Zdravniki brez meja

Patricija E¢imovi¢

dravniki brez meja (Medecins Sans Frontieres, MSF) so
neodvisna nevladna mednarodna humanitarna organiza-
cija,kize od leta 1971 izvaja urgentne medicinske odprave
v najbolj ogrozena obmodja, predvsem t.i. tretjega sveta.
Trenutno delujejo v vec kot 70 drzavah. V letnem poro¢ilu
za leto 2007 so navedli impresivne podatke: ve¢ kot devet milijonov
zdravniskih pregledov, ve¢ kot pol milijona bolnikov hospitaliziranih
v MSF-bolnisnicah, vec¢ kot dva milijona ljudi zdravljenih za malarijo.
Vsak dan oskrbijo z antiretrovirusnimi zdravili ve¢ kot 100.000 bolnikov
s HIV/aidsom. Vodijo tudi 125 kirurskih odpravv 20 drzavah, v katerih
so v letu 2007 operirali ve¢ kot 64.000 bolnikov. Njihov §tevil¢no in
logisticno najvedji projekt je v begunskih taboris¢ih v Darfurju, kjer
v 19 odpravah dela skoraj 2000 prostovoljcev, tako domacinov kot
tujcev. Denarna sredstva pridobivajo predvsem iz zasebnih virov, kar
jim omogoca neodvisnost od politi¢nih in vladnih interesov. Za svoja
prizadevanja in delo so leta 1999 prejeli Nobelovo nagrado za mir.

Sprejem vedjega Stevila poskodovancev po lokalnem oboroZenem spo-
padu

MSF izvaja zdravnisko oskrbo na dva nacina. Nekoliko bolj znane
so odprave, ki delujejo v begunskih taboris¢ih in na podrodjih, ki so
jih prizadele naravne katastrofe ali epidemije kuznih bolezni. Izvajajo
cepljenja, oskrbo s pitno vodo, sanitarijami, zdravili. Taki projekti so
obsezni, prostovoljci navadno ostajajo za najmanj Sest mesecev. Po
organizaciji in nacinu izvajanja precej razlicne pa so malo manj pozna-
ne kirurske odprave. Te se navadno izvajajo na podrocjih oborozenih
konfliktov, kot so Somalija, Irak, Liberija ali Haiti. Prostovoljci, kirurgi
in anesteziologi, na te misije odhajajo za krajsi cas, ker so fizi¢no in
psihi¢no bolj naporne. Bolniki so navadno poskodovanci, imajo tako
tope kot ostre poskodbe, strelne poskodbe, ki segajo od preprostih
zlomov do politravme. Operativni posegi se izvajajo zgolj z osnovno
opremo, vendar so pogosto edina oblika zdravstvene oskrbe, ki jo ti
ljudje sploh lahko dobijo.

MSEF za razliko od veliko drugih humanitarnih organizacij k svojemu
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Splosna anestezija s hlapilnim anestetikom

poslanstvu pristeva tudi ozavescanje in obvescanje javnosti o kriznih
zarisc¢ih. To po¢nejo na organiziran in objektiven nacin, ne glede na to,
kako je njihovo porocanje sprejeto s strani oblasti in politike. Tako so
porocali o polozaju in dogodkih v Vzhodnem Timorju, bili eni prvih,
ki so kritizirali nedejavnost sudanske vlade glede krize v Darfurju, in
opozarjali na neucinkovitost humanitarne pomoci v Somaliji. Pogosto
so edini vir informacij in komunikacijski kanal, po katerem lahko ogro-
Zeno prebivalstvo kriznega obmocja zaprosi svetovno javnost za pomoc.
Aktivno so vkljuceni tudi v zagotavljanje cenovno dostopnejsih zdravil
za revne drzave, bili so eni prvih, ki so opozorili na sodni spor med
Novartisom in indijskimi proizvajalci poceni generi¢nih zdravil. Slednji
z njimi oskrbujejo vecino dezel v Afriki, kjer si npr. antiretrovirusnih
zdravil po zahodni trzni ceni nikoli ne bi mogli privosciti.

Najboljsi del MSF pa so vedno bili in so $e njihovi prostovoljci. Zaradi
narave dela so Ze zdavnaj prerasli strogo zdravniski okvir. Odprave so
zdaj tako velike in kompleksne, da izvedba zahteva poleg medicin-
skega osebja tudi vpletenost sposobnih logistikov, administratorjev
in finan¢nih svetovalcev. Vsem so skupni Zelja pomagati soljudem v
stiski ter navdusenost in dobra volja, zaradi katerih se lotijo vsega in
ni ni¢ nemogoce. Nekateri se MSF priklju¢ijo samo za odpravo ali dve,
nekateri, predvsem anesteziologi in kirurgi, kombinirajo enomese¢ne
odprave s svojo redno sluzbo, nekateri pa so v MSF zgradili kariero.
MSF prostovoljcem zagotavlja zdravstveno in pokojninsko zavarovanje,
v ¢asu odprave dobivajo zepnino in placano bivanje in hrano, placane
dobijo tudi stroske potovanja na odpravo in tudi morebitne obiske
doma v primeru nujnih stanj. Hkrati pa MSF za svoje prostovoljce izvaja
tudi izobrazevalne programe, predvsem s podrodja javnega zdravstva,
epidemiologije, infekcijskih in tropskih bolezni ter menedzmenta.

Tipi¢na kirurska odprava, v kakrsni sem kot anesteziologinja so-
delovala tudi sama, je sestavljena iz enega ali dveh kirurgov, enega ali
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dveh anesteziologov, indtrumentarke ter nezdravniskega osebja. Tujcev
je navadno od pet do deset, odvisno od velikosti in kompleksnosti od-
prave, navadno prihajajo iz vseh koncev sveta, od ZDA do Japonske.
Veliko vecino osebja v odpravi pa vedno sestavljajo domacini, ki jih
MSF zaposli. V kirurskem programu so to instrumentarke, oddel¢ne
sestre, tudi zdravniki, streznice, kuharji, vozniki avtomobilov, inzenirji.
Tujci navadno poleg rednega dela prevzamejo tudi izobrazevanje do-
macinov. Tako je bila ena od mojih nalog ucenje oskrbe dihalne poti in
nadgrajevanje znanja domacega anestezioloskega tehnika, ki je nekatere
manjSe posege opravljal samostojno.

Oprema, ki nam je bila na voljo na moji odpravi v juzni Nigeriji, je
bila osnovna, vendar dobra. MSF dosledno zagovarja stalisce, da tudi
revni prebivalci tretjega sveta zasluzijo najboljso mozno zdravstveno
oskrbo. Tako smo imeli v obeh operacijskih dvoranah hlapilnik za inha-
lacijski anestetik, ve¢ intravenskih anestetikov, analgetikov in mi$i¢nih
relaksansov, Draegerjev monitor, v vecji operacijski dvorani pa celo
anestezijski aparat z ventilatorjem, ki je bil sicer zelo osnoven, vendar
je zadovoljivo opravljal svojo funkcijo. Ce je bilo le mozno, smo posege
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opravljali v regionalni anesteziji, ki je bila v danih okolis¢inah predvsem
varnejsa kot splo$na anestezija. V ekipi smo imeli splo$nega kirurga,
ki je oskrboval poskodbe mehkih tkiv, prsnega kosa in abdomna, ter
ortopeda, ki je izvajal tako notranjo kot zunanjo fiksacijo zlomov. Hi-
giena v operacijskih prostorih je bila zelo dobra in strogo nadzorovana,
kar je bil pogoj za izvajanje notranje fiksacije zZlomov. Bolnike smo po
operaciji premestili v prebujevalnico, ki je hkrati sluzila tudi kot enota
intenzivne nege, ¢e je bil bolnik nestabilen. Nasa bolni$nica je imeli tudi
svojo krvno banko, ki jo je vodil zelo sposoben nigerijski laboratorijski
tehnik. Vecino krvi, ki smo jo shranjevali kot polno kri, smo dobili od
svojcev poskodovancev. Vso kri smo testirali na viruse hepatitisa in
HIV. Od laboratorijskih preiskav smo imeli na voljo dolo¢anje hemo-
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globina iz prsta, doloc¢anje glukoze iz prsta in hitri test za malarijo, ki
je v teh krajih endemicna.

MSF-odprava v juzni Nigeriji poteka Ze tretje leto, postavili pa so
jo predvsem zaradi pogostih oborozenih konfliktov v delti reke Niger.
Nas$ namen je bil akutna oskrba poskodb, veliko jih je bilo tudi posledic
prometnih nesre¢. Zdravstvena oskrba je brezpla¢na in s tem dostopna
predvsem revnim ljudem, ki bi drugace edino zdravljenje dobili od
vaskega zdravilca oziroma vraca. Drzavne nigerijske bolni$nice niso
slabe, vendar so samopla¢niske. Poskodbe, ki smo jih oskrbovali, so
bile ve¢inoma srednje hude, saj hudi poskodovanci ve¢inoma ne uspejo
pravocasno priti iz kraja nesrece ali oborozenega spopada do bolnisnice.
Vecina poskodovancev je bila mlajsih od 40 let in moskega spola, kar
nekaj je bilo otrok, tudi mlajsih od enega leta. Kar nekajkrat med mojim
osemtedenskim bivanjem v odpravi smo morali obravnavati masovno
$tevilo poskodovancev (10 in ve¢). Na dan smo povpreéno opravili od
pet do osem operacij v dveh operacijskih dvoranah, urgentne operacije
pa smo izvajali kadarkoli je bilo pa¢ potrebno.V sklopu bolni$nice smo
imeli tudi fizioterapijo in rehabilitacijo ter psihologinjo, katere naloga
je bila predvsem psihi¢na rehabilitacija Zrtev nasilja.

Kirurske odprave MSF pomenijo velik strokovni in humanitarni
izziv. Zaradi kratkotrajnega bivanja v odpravi so primerne tudi za tiste
prostovoljce, ki ne morejo za Sest mesecev ali ve¢ zapustiti doma. Zlasti
kirurgi in anesteziologi so v MSF zelo iskani in dobrodosli. Podrobnejse
informacije o MSF in tudi o tem, kako bi lahko kot posamezniki so-
delovali in pomagali, je najti na spletnem naslovu www.msf.org. W
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GORENJSKI REGIJSKI ODBOR

Na (severo)zahodu ni¢ novega? ...
Buli pred domacimi vrati

Matej AndoljSek

Gorenjski regijski odbor:

Matej Andoljsek, dr. med., specialist splosne kirurgije, SB Jese-
nice, predsednik; Branko Brinsek, dr. med., specialist psihiatrije, PB
Begunje, ¢lan; Smiljan Mubi, dr. med., specialist splosne medicine,
7D Jesenice, ¢lan.

Poslanci:

Eva Cerne, dr. med., specializantka anesteziologije, SB Jesenice;
Marija Jenko Burgar, dr. med., specialistka splosne medicine, ZD
Kranj; Mateja Rotar, dr. dent. med., zasebnica s koncesijo, Cerklje
na Gorenjskem,; asist. mag. Franc Sifrer, dr. med., specialist interne
medicine, Bolnisnica Golnik.

ovembra 2006 je na naslov regijskih odborov Zdravniske

zbornice prislo prijazno pismo glavnega in odgovor-

nega urednika Izide prof. Gadzijeva, v katerem smo

bili napro$eni, da predstavimo delo regijskih odborov.

Po prilozenem vrstnem redu naj bi niz prispevkov za-
kljucila gorenjska regija. Odli¢no izhodisce, ni kaj! Bomo videli, kako
bodo delo opravili drugi, si ob takem izhodi$¢u misli marsikdo. Ko
pa si postavljen pred samo nalogo, je slednja mogoce zaradi tega Se
nekoliko tezja.

Kaj napisati z gorenjskega zornega kota? Najprej preletimo, o cem
so pisali drugi:

e zavedjo prepoznavnost Zbornice v regiji,

e uvajanje zasebni$tva na dezeli,

e nov operacijski blok,

¢ od u¢ne bolnisnice preko medicinske fakultete do klini¢nega cen-
tra,

o kadrovske zadrege niso zavrle dela,

o predlogi za izbolj$anje polozaja zdravnikov v osnovnem zdrav-
stvu,

e problemi ostajajo nereseni,

¢ odbor prizadeven na podrodju specializacij,

e zdravnik potrebuje ¢as za bolnika in ne obratno,

e porocilo o delu regijskega odbora,

¢ stanovske teme morajo najti pot na seje skupscine,

e delo regijskega odbora,

e razmiSljanja in dileme.

Ko preletimo navedene naslove, v njih najdemo vse tisto, s ¢imer
smo se ukvarjali tudi v gorenjskem regijskem odboru tako v cetrtem
kot tudi v preteklih treh sklicih. Torej, ¢e parafraziramo $e en naslov
- Na (severo)zahodu ni¢ novega. Kljub temu poglejmo,kaj prinasa buli
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pred domacimi vrati.

V zadnjem casu se v poli-
tiki in posledi¢no v medijih
poudarja razbijanje zdravstve-
nega sistema v drzavi, za kar
naj bi bilo odgovorno stihijsko
podeljevanje koncesij. Ko pre-
bira$ take izjave, se kot ¢lan
regijskega odbora, ki podaja
mnenja k podelitvam koncesij,
cutis sokrivega za vse tezave na
podrodju zdravstvenega varstva
vseverozahodnem kotu drzave,
mogoce $e nekoliko irse. Ko pa
natancno pregledas dokumen-
tacijo o podeljenih koncesijah
in o dejanskem stanju, ti ne-
koliko odleze. V sklicu, ki se
izteka, smo podali mnenje v
34 primerih, kar v primerjavi z
leti od 1993 do 1995, ko je bilo
podano mnenje v 59 primerih, res ni visoka stevilka. V dveh vmesnih
mandatih je bilo podanih 17 in 27 mnenj. Velika vecina vlog je bila s
podrocij dentalne medicine.

Sicer je sistem zdravstvenega varstva na Gorenjskem precej razbit
ze kar nekaj Casa. Imamo $tiri bolni$nice, med katerimi je ena splosna
(Jesenice), tri pa so specialne (Golnik- plju¢ne bolezni, Begunje — psi-
hiatrija, Kranj - ginekologija in porodni$tvo). Za namecek imamo Se en
diagnosti¢ni center (Bled). Kljub temu v regiji niso zastopane nekatere
stroke, ki nedvomno sodijo na sekundarno raven zdravstvenega varstva
(urologija, Zilna kirurgija ...). Se vedno imamo eno osnovno zdravstvo,
razdeljeno v pet ali Sest zdravstvenih domov z ve¢ zdravstvenimi po-
stajami in nekaj zasebniki, ki so dokaj neenakomerno porazdeljeni po
regiji. Bolj enakomerno so porazdeljeni zobozdravniki zasebniki. Imamo
dve predbolnisni¢ni enoti (Kranj, Jesenice), ki sta organizacijsko del
zdravstvenih domov in ne bolnisnic, kot bi pri¢akovali glede na njuno
ime in naloge.

Tako razdrobljen sistem zdravstvenega varstva seveda le tezko dohaja
naras$cajoce zahteve zavarovancev. Poseben problem regije je povecan
obseg dela zaradi vse vecjega Stevila turistov. V gorenjskih turisti¢cnih
krajih se namre¢ $tevilo ljudi konec tedna in v obeh sezonah (zimski in
letni) poveca tudi za nekajkrat. Tako ob nekaterih koncih tedna, praznikih
in pocitnicah ali mnozi¢nih prireditvah v zdravstvenih domovih in bol-
ni$nicah vcasih zavlada pravo obsedno stanje. Organizacija zdravstvene
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Matej Andoljsek, dr. med.
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sluzbe v regiji temu praviloma ne sledi, Se manj ima za povecane potrebe
razumevanje placnik - zavarovalnica. V vodilnih turisti¢nih centrih, ki
se zgledujejo po centrih onstran pravkar »ukinjene« meje, na ta problem
opozarjajo ze leta. Ker pravega odziva ni bilo, so nekatere ob¢ine ob
pomodi turisti¢nih podjetij zacele s sofinanciranjem dezurne sluzbe v
najbolj izpostavljenih zdravstvenih postajah. Zaradi pomanjkanja doma-
¢ih zdravnikov lahko ta sluzba trenutno deluje le ob pomoci gostujocih
zdravnikov. Smo pa $e zelo dale¢ od tega, da bi ti zdravniki imeli na
razpolago diagnosticne moznosti, ki so pri sosedih obicajne (rentgen,
ultrazvok, laboratorij ...), zato se vec¢ina poskodovancev in bolnikov na
koncu znajde v bolnisnici. Na razumevanje potreb najbolj obremenjene
splo$ne »bolnisnice na koncu mesta« in obeh predbolni$ni¢nih enot
$e potrpezljivo cakamo. Bojimo se, da so kljub pregovorni gorenjski
varc¢nosti kadrovske in finan¢ne rezerve precej izérpane. Vsekakor bi
drzava, ki na Brdu pri Kranju predseduje Evropski uniji, lahko imela
posluh za pomoc¢ pri gradnji urgentnega centra.

Dobra in racionalna organizacija je temelj vsake zdravstvene sluzbe.
Regijski odbor Zbornice nanjo ne more vplivati, za to tudi ni poklican.
Ima pa pomembno vlogo pri kadrovanju oziroma pri specializacijah
zdravnikov. To je bilo tudi podrodje, s katerim smo se ¢lani odbora v
iztekajocem se mandatu najvec¢ ukvarjali.

Ze ob nastajanju danes veljavnega sistema specializacij smo ¢lani
gorenjskega regijskega odbora opozarjali na mozne zaplete, ki jih pri-
nasa sistem. Na Zalost je bila ve¢ina nasih opozoril takrat preslisana ali
zavrnjena. Predvsem nas je in nas Se vedno moti, da sistem ni prilagojen
potrebam drzave kot celote, ampak se je prilagajal potrebam velikih
slovenskih bolnisnic, v prvi vrsti Klini¢nega centra Ljubljana. Prevelika
drobitev specializacij v niti dvomilijonski drzavi res ni smiselna, ker z
njo, Ce ne drugega, omejujemo krozenje zdravnikov specialistov, kot ga
poznajo v Evropi. Na Gorenjskem zagovarjamo manjse $tevilo temelj-
nih specializacij, ki se kasneje nadgrajujejo z izobrazevanjem ob delu.
Predlagamo, da tehtno razmislimo tudi o dolZini specializacij in dolZzino
prilagodimo nasim potrebam. Nekaj manevrskega prostoraimamo ze v
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obstojecem sistemu (skrajSanje na predlog glavnega mentorja) kot tudi
v direktivah Evropske unije. O morebitnem skrajSevanju specializacij
seveda lahko odloca le stroka; odklanjamo skrajsevanje z direktivo
politike. Podpiramo tudi prerazporeditev krozenja specializantov, tako
da vecino specializacije opravijo v regionalnih ustanovah in da se na
klinikah izurijo samo za tiste naloge in posege, za katere v regionalnih
bolnisnicah ni pogojev. Na ta nacin lahko izobrazimo zadostno $tevilo
dobrih zdravnikov specialistov, ki bodo v doglednem ¢asu prevzeli tezo
z nasih ramen. Nujne spremembe sistema naj v sodelovanju z glavnimi
mentorji pripravijo koordinatorji specializacij (kirurgi so ze na pripra-
vah!).Da pasebo slisal tudi glas »prizadetih«, clani gorenjskega regijskega
odbora predlagamo, da v naslednjem sklicu zagotovimo sorazmerno
zastopanost specializantov v skupscini Zdravniske zbornice.

In kaj c¢lani gorenjskega regijskega odbora v veljavnem sistemu
specializacij najbolj pogresamo? Najbolj nas moti, da v Sloveniji $e
vedno ni javno doloc¢ene mreze zdravniskih mest. Ob tem dejstvu se
lahko vprasamo, na podlagi ¢esa smo v zadnjem in prejsnjih sklicih
odobravali specializacije in podajali mnenja k podelitvi koncesij. Naj
za naslednji sklic velja, brez mreze ni¢. Drugo, kar nas moti, je dejstvo,
da v nadi regiji nimamo imenovanih glavnih mentorjev za nekatere
stroke. Razlogov za to ne poznamo. Ker pa zelimo, da je glavni mentor
specializanta praviloma iz regije, za katero le-ta kandidira, vabimo
kolege, ki imajo pogoje, voljo in energijo za to odgovorno vlogo, da
kandidirajo zanjo.

Regionalizacija dela Zbornice je bila ena od glavnih nalog, ki smo
si jih zadali. Koliko smo v tem uspeli, naj sodijo ¢lani. Razmislimo pa o
tem, kako z regionalizacijo dela Zbornice le-to ¢im bolj priblizati ¢lanom,
kako zabrisati meje med zaposlenimi v javnih ustanovah in zasebniki,
kot tudi meje med zdravniki in zobozdravniki. Da ne bomo strnili vrst
le ob dogodkih, kot je bilo neurje s poplavo v Zeleznikih septembra
lani. Mimogrede, posledice Se niso odpravljene, zato je pomoc¢ $e vedno
dobrodosla.

Ploscek se seli v nevtralno tretjino... |
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Volitve 2008

Spostovana zdravnica, ¢lanica Zdravniske zbornice Slovenije
Spostovani zdravnik, ¢lan Zdravniske zbornice Slovenije

V skladu z razpisom bodo 13. maja 2008 potekale volitve predsednika Zdravniske zbornice Slovenije in poslancev skupscine Zdrav-
niske zbornice Slovenije. Volili boste lahko v svoji volilni enoti, kamor boste razporejeni v skladu z akti Zbornice.

V skladu z doloc¢ili Poslovnika o delu skupscine in izvr$ilnega odbora Zdravniske zbornice Slovenije vas obves¢amo, da bosta do-
konc¢ni seznam volilnih enot in razporeditev poslanskih sedezev po sprejemu na seji izvrsilnega odbora objavljena na spletni strani

Zbornice ter v aprilski $tevilki glasila Isis.
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Komisija za volitve in imenovanja
Mojca Jereb Kosi, dr. med., predsednica, I. 1.
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Zapisnik 20. seje 1zvrSilnega odbora

ZdravniSke zbornice Slovenije,
ki1 je potekala 20. decembra 2007

Prisotni ¢lani izvr$ilnega odbora: prim. asist. dr. Mateja Bulc, dr.
med., prim. Joze Ferk, dr. med., prof. dr. Matija Horvat, dr. med., Mirjam
Kovaci¢ Cadez, dr. dent. med., prof. dr. Vladislav Pegan, dr. med., Zarko
Pinter, dr. med.

Prisotni vabljeni: Elizabeta Bobnar Najzer, prof., Brane Dobnikar,
univ. dipl. prav., asist. Vojko Kani¢, dr. med., Diana Terlevi¢ Dabi¢, dr.
dent. med.

Vladislav Pegan je pozdravil prisotne ter predlagal v sprejem na-
slednji dnevni red.

Sklep st. 275/20/2007:

1. Potrditevzapisnika 19.seje izvrsilnega odbora z dne 6. decembra
2007 in porocilo o izvrsitvi sklepov

2. Sprejemanje novega statuta Zbornice in poslovnika o delu skup-
$Cine, izvrsilnega odbora in njunih organov

3. Potrditev seznama glavnih mentorjev za leto 2008

4. Razpis specializacij za podroc¢ja dentalne medicine za leto 2008
in potrditev seznama glavnih mentorjev

5. Razno
Sklep je bil soglasno sprejet.

K 1. tocki dnevnega reda: Potrditev zapisnika 19. seje izvrsilnega
odbora z dne 6. decembra 2007 in porocilo o izvr$itvi sklepov.
Brane Dobnikar je podal porocilo o izvrsitvi sklepov.

Sklep §t. 276/20/2007:

Izvrsilni odbor je potrdil zapisnik 19. seje izvr$ilnega odbora z
dne 6. decembra 2007.

Sklep je bil soglasno sprejet.

K 2.tocki dnevnega reda: Sprejemanje novega statuta Zbornice in po-
slovnika o delu skupscine, izvrsilnega odbora in njunih organov
Vladislav Pegan je povedal, da je ¢lan izvrsilnega odbora podal pri-
pombe na vodenje postopka sprejemanja amandmajev in aktov Zbornice.
Pojasnil je, da gre za vprasanje, ali je bil postopek sprejemanja statuta,
poslovnika in amandmajev legitimen zaradi dolo¢enih proceduralnih
nedoslednosti in ali je potrebno, da se celoten postopek ponovi. Glede
podanih pripomb je potekala seja, na kateri so bili prisotni tudi prav-
niki in predstavniki zobozdravstva. Izpostavljena vprasanja so bila
naslednja: korespondencno glasovanje o sprejetju amandmajev je bilo
izvedeno brez veljavnega zapisnika skupscine, rok za vracanje pri obeh
glasovanjih ni bil v skladu z obstojecimi akti, na skupscini sprejeto
korespondenc¢no glasovanje o ustno izre¢enih amandmajih je potekalo
anonimno - anonimnega glasovanja skups$¢ina ni sprejela, na skups$¢ini
ni bila predlagana in sprejeta volilna komisija; tako je vprasanje, kdo je
sprejel in pregledal vse volilne listice, pri rezultatih prvega glasovanja so
navedeni samo volilni listi¢i za in proti, niso pa navedeni vzdrzani ali
nepravilno izpolnjeni glasovalni listici, kar bi lahko vplivalo na rezultat
glasovanja. Ker so bili listi¢i poslani anonimno, ni mozno preveriti, kdo
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je glasoval. Anonimno glasovanje ni bilo predlagano in ni bilo sprejeto,
nekaj dni zatem se je vse ponovilo s koresponden¢nim glasovanjem za
sprejetje statuta. Korespondencno sprejemanje statuta na skup$¢ini ni
bilo eksplicitno izglasovano,ampak v paketu zamandmaji. Pravna sluzba
se je s pripombami strinjala, vendar se nobena ne nanasa na vsebinsko
plat, oba akta in amandmaji pa so bili sprejeti z vecino glasov. Predlagal
je,da se postopek na tokratni seji izvrsilnega odboralegitimira, saj je bilo
kljub proceduralnim nedoslednostim vecinsko mnenje pozitivno.

Zarko Pinter je predlagal, da izvrsilni odbor zavzame staliice o poteku
sprejemanja aktov oziroma da to stori skups¢inski svet, ki lahko odlo¢a o
pravilnosti oziroma nepravilnosti postopka. Predlagal je,da se glasovnice
$e enkrat preverijo, saj gre za glasovanje o temeljnih aktih Zbornice;
tudi v starih aktih, ki so veljavni, je zapisano, da koresponden¢ni nacin
glasovanja o statutu ni dovoljen. Glede na to, da se je s pripombami
strinjala tudi pravna sluzba Zbornice, je prosil za pojasnilo.

Joze Ferk je povedal, da je najpomembnej$a pravna razlaga, katere
bi se morali drzati. Vprasal je, ali pravno-formalno postopek drzi ali ne,
Ce ne, ga je treba ponoviti.

Brane Dobnikar je odgovoril, da je bil zapisnik skups¢ine pripravljen
venem tednu od seje skupscine, vendar overjen Sele kasneje. Glede roka
za vracanje glasovnic, ki ni bil v skladu z obstoje¢imi akti, je pojasnil, da
je poteklo od prvega glasovanja neto deset dni vklju¢no s posiljanjem
gradiva (v »prekratkem« roku je $e vedno prislo dovolj glasovnic ZA).
Omenil je,da se je na ta nacin, po istem postopku glasovalo o pravilnikih
tudi v preteklih letih.

Vojko Kani¢ je povedal, da se je ravno zaradi morebitnih ocitkov
najprej posebej glasovalo o amandmajih.

Joze Ferk je vprasal, ali je mozna pritozba na postopek ter kaksne
so posledice.

Brane Dobnikar je odgovoril, da je mozna pritozba na upravno sodis-
Ce, rezultat je razveljavitev postopka. Glede nenavedbe vzdrzanih glasov
je povedal, da se o aktih glasuje le za ali proti, obstaja pa moznost, da se
vrne prazna glasovnica oziroma obstaja moznost neglasovanja. Poslanci
so na korespondencnem glasovanju z vecino sprejeli sklep, ki se glasi:
»Skupscina Zdravniske zbornice Slovenije sklene, da se o statutu ZZS
in poslovniku o delu skups¢ine, izvrsilnega odbora in njunih organov
odloca z zdruzitvijo faz in sprejema po hitrem postopku. Glasovanje
se opravi na koresponden¢ni nacin.« Glede glasovanja na skupscini o
koresponden¢nem glasovanju je bil sprejet sklep, kot je zapisan v za-
pisniku skup$cine: »O podanih amandmajih bodo poslanci skupséine
glasovali na koresponden¢ni seji in sprejemali statut ter poslovnik po
skrajsanem postopku.«

Zarko Pinter je povedal, da sklep skupi¢ine ni jasen, tudi ne pise, da
se bosta statut in poslovnik sprejemala na koresponden¢ni nacin, zato
se sklep lahko razume na dva nacina. Nihce od poslancev tudi ni imel
pred seboj zapisnika skupscine, ko je glasoval o amandmajih, statutu in
poslovniku, na katerega bi lahko podali tudi pripombe, rok za podajo
pripomb na zapisnik je $tirinajst dni.

Vojko Kani¢ je povedal, da je kljub temu, da zapisnika Se ni bilo,
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prislo veliko Stevilo glasovnic, prav tako ni bilo kasnejsih pripomb na
zapisnik. Ker gre tudi za ve¢jo avtonomnost zobozdravstva, bi bilo skoda,
da se zaradi procedure zadeva zavrze. Predlagal je, da se na naslednji
seji skupscini poslancev predstavi problem.

Vladislav Pegan je omenil, da je absolutna vecina poslancev glasovala
za sprejetje aktov. Razveljavitev glasovanja o aktih ZZS bi zato pomenila
tudi izraz nezaupnice volji poslancev.

Joze Ferk je vprasal, ali ima izvrsilni odbor kakr$no koli pristojnost
za razveljavitev glasovanja.

Vojko Kanic¢ je povedal, da gre le za operativno telo, odloca pa lahko
le skup$cina.

Vladislav Pegan je predlagal, da izvrsilni odbor prevzame odgo-
vornost ter sprejme odlocitev o legitimiziranju opravljenega postopka
glasovanja.

Matija Horvat je pojasnil, da bi bilo v primeru suma na manipulacijo
s postopkom glasovanja glasovanje vprasljivo. Ker pa ni bilo izrazenega
nobenega tozadevnega suma, predlaga, da se rezultati glasovanja v
celoti sprejmejo.

Diana Terlevi¢ Dabi¢ je povedala, da je bilo vlozenega veliko dela
v pripravo aktov, statut naj bi izboljsal ne samo delo Zbornice, ampak
tudi samostojnost zobozdravnikov, in v primeru nesprejetja aktov bi
med zobozdravniskim ¢lanstvom zavladalo veliko nezadovoljstvo.
Prav tako bi nesprejetje aktov pomenilo premik sprejemanja aktov za
en mandat.

Mateja Bulc je povedala, da se ne sme pozabiti na cilj, to je dokon-
&anje postopka, ki naj bi izboljsal veliko stvari v zdravnistvu. Ce se je
zgodila proceduralna napaka, je nanjo treba opozoriti, vendar cilj ne
sme biti pozabljen.

Vladislav Pegan je predlagal glasovanje o naslednjem sklepu.

Sklep st. 277/20/2007:

Izvrsilni odbor sprejme postopek sprejemanje novega statuta
Zbornice in poslovnika o delu skupscine, izvrsilnega odbora in
njunih organov tak, kakrsen je bil, kljub storjenim proceduralnim
nedoslednostim. Statut se posreduje Vladi RS.

Sklep je bil sprejet z enim vzdrzanim glasom.

K 3. tocki dnevnega reda: Potrditev seznama glavnih mentorjev za
leto 2008

Matija Horvat je pojasnil, da je Komisija za specializacije skupaj s
svojimi strokovnimi sodelavci pripravila seznam glavnih mentorjev za
medicinske specializacije za leto 2008. V seznam glavnih mentorjev se
vpise vse predlagane glavne mentorje za prihodnje obdobje in tudi tiste,
ki so sicer $e vedno mentorji specializantom, vendar se bodo predvidoma
v bliznji prihodnosti upokojili oziroma so nekateri celo Ze upokojeni.
Ti mentorji bodo ostali na seznamu, dokler bodo imeli aktivne specia-
lizante, novih specializantov pa se jim ne bo ve¢ doloc¢alo. Pricakovana
upokojitev glavnih mentorjev je izra¢unana na podlagi predpostavke, da
moski izpolnijo pogoje za upokojitev pri 63 letih in Zenske pri 61 letih.
Ob postopku imenovanja glavnih mentorjev za leto 2008 je Zbornica
zbrala vse predloge pooblascenih izvajalcev, ki so jih ti posredovali na
Zbornico tekom leta 2007 do vklju¢no 18. decembra 2007.

Vladislav Pegan je vprasal, ali je svet za izobrazevanje razpravljal o
predlogu Slovenija-Transplanta.

Matija Horvat je odgovoril, da je svet za izobrazevanje o predlogu
razpravljal ter podal negativni odgovor, saj specializacija iz transplan-
tacije v Sloveniji ne obstaja.

Vojko Kanic¢ je omenil, da v SB Maribor ni mentorja iz hematologije.
V imenovanje je predlagal Marjano Glazer, dr. med.

Matija Horvat je predlagal, da se vloga naslovi na svet za izob-
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razevanje.

Sklep st. 278/19/2007:

Izvrsilni odbor potrdi predlagane glavne mentorje za leto 2008
skladno s prilozenim seznamom.

Sklep je bil soglasno sprejet.

K 4. tocki dnevnega reda: Razpis specializacij za podro¢ja dentalne
medicine za leto 2008 in potrditev seznama glavnih mentorjev

Mirjam Kovaci¢ Cadez je povedala, da je prvi javni razpis za specia-
listiéna podroc¢ja dentalne medicine za potrebe javne zdravstvene mreze
pripravljen na podlagi sporocenih potreb po novih specialistih s strani
izvajalcev v javni zdravstveni mrezi, prostih specializantskih delovnih
mest in Stevila specializantov, ki Ze specializirajo. Sporocene potrebe so
pregledali koordinatorji posameznih specializacij in predlagali razpis za
regije,kjer so potrebe najvecje. Razpis bo objavljen predvidoma v mesecu
marcu 2008. Skupno Stevilo razpisanih specializacij za potrebe javne
zdravstvene mreze je 10. Hkrati je predlagan tudi razpis za posamezna
specialisticna podroéja z znanim pla¢nikom za vsa specialisticna po-
dro¢ja dentalne medicine, ki veljajo v Republiki Sloveniji. Specializacije
bodo odobrene za specialisti¢na podroc¢ja glede na razpoloZzljivost
prostih specializantskih delovnih mest pri pooblas¢enih izvajalcih, v
skladu s predvideno dinamiko zapolnjevanja teh mest za potrebe javne
zdravstvene mreZze.

Sklep st. 280/20/2007:

Izvrsilni odbor potrdi razpisno besedilo in podatke za razpis spe-
cializacij za specialisticna podrocja dentalne medicine v letu 2008.

Sklep je bil soglasno sprejet.

Mirjam Kovaci¢ Cade? je pojasnila, da je v skladu s Pravilnikom o
vrstah, vsebini in poteku specializacij zdravnikov Zbornica pripravila
seznam glavnih mentorjev za specializacije s podro¢ja dentalne medicine
za leto 2008. S strani koordinatorjev sta bila prejeta dva nova predloga
za imenovanje glavnih mentorjev, mentorji, ki so se letos upokojili, pa
na seznamu za leto 2008 niso vpisani.

Sklep st. 281/19/2007:

Izvrsilni odbor potrdi seznam glavnih mentorjev za specialisti¢cna
podrocja dentalne medicine v letu 2008.

Sklep je bil soglasno sprejet.

K 5. tocki dnevnega reda: Razno

- nova vrednost tocke zdravniske tarife

Brane Dobnikar je pojasnil, da se vrednost tock spreminja glede na
rast cen zivljenjskih potrebs¢in v Republiki Sloveniji, ki jo ugotavlja
Statisticni urad republike Slovenije. Vrednost tocke se spremeni v pri-
meru, da se rast Zivljenjskih potrebscin v ¢asu od zadnjega zvisanja
spremeni za ve¢ kot pet odstotkov.

Sklep §t. 282/20/2007:
Na podlagi 6. ¢lena Pravilnika o zdravniski tarifi (Uradni list RS,
$t. 54/95, 55/96, 57/98, 78/99, 39/00, 8/01, 82/01, 43/02, 21/03, 60/04
in 69/06) je izvrsilni odbor Zdravniske zbornice Slovenije na svoji
seji dne 20. novembra 2007 sprejel naslednji sklep o spremembi
vrednosti tocke zdravniske tarife
1. Ugotovi se, da je rast cen zivljenjskih potrebscin od zadnjega
zvi$anja vrednosti tocke znasala ve¢ kot pet odstotkov.
2. Vrednost tocke zdravniske tarife iz 6. ¢lena Pravilnika o zdrav-
niski tarifi se spremeni tako, da znasa 0,63 EUR.
3. Sklep stopi v veljavo z dnem sprejema, uporabljati pa se zacne



osmi dan od dne objave v Uradnem listu RS.

Sklep je bil soglasno sprejet.

- javni poziv za ohranitev in dvig kakovosti v slovenskem zo-
bozdravstvu

Vladislav Pegan je povedal, da gre za izjavo za javnost, ki so jo pri-
pravili zobozdravniki, podpisnik izjave naj bi bilo poleg Zbornice tudi
Slovensko zdravnisko drustvo.

Elizabeta Bobnar Najzer je predstavila izjavo.
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Sklep st. 282/20/2007:
Izvrsilni odbor je potrdil javni poziv za ohranitevin dvig kakovosti
v slovenskem zobozdravstvu.
Sklep je bil soglasno sprejet.
|
Zapisala: Katja Martinc

Opomba urednistva: Zapisnik je objavljen v skladu z
dolocili zakona, ki ureja varovanje osebnih podatkov.

Seznam glavnih mentorjev
za medicinske specializacije v letu 2008

Seznam glavnih mentorjev za leto 2008 za podrocje

abdominalne kirurgije
Zap. Priimek in ime Zaposlitev
$t.
1 asist. mag. Igor Cerni, dr. med. Splosna bolnisnica Celje

2 | prim. asist. mag. Bogdan Fludernik, | Splosna bolnisnica Celje
dr. med.

Diana Gvardijanci¢, dr. med.

w

UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,
KO za abdominalno kirurgijo
UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,
KO za abdominalno kirurgijo
izr. prof. dr. Alojz Pleskovi¢, dr. med.| UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,
KO za abdominalno kirurgijo
UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,
KO za abdominalno kirurgijo

B

doc. dr. Franc Jelenc, dr. med.

wu

(=)}

izr. prof. dr. Mirko Omejc, dr. med.

7 | prim. Dragoje Stanisavljevi¢, dr. UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,
med. KO za abdominalno kirurgijo

8 | prim. Miran Kozelj, dr. med. UKC Maribor

9 prim. asist. Stojan Potr¢, dr. med.  UKC Maribor

Seznam glavnih mentorjev za leto 2008 za podrocje anesteziologije,
reanimatologije in perioperativne intenzivne medicine

Zap. Priimek in ime Zaposlitev
ét.
1 | asist. Minca Voje, dr. med. Onkoloski institut

2 | asist. mag. Ksenija Mahkovic Onkoloski institut

Hergouth, dr. med.

w

prim. Slavica Lahajnar, dr. med. Onkoloski institut

4 Darko Paskvan, dr. med. Ortopedska bolni$nica Valdoltra

5 | Jelka Pirc, dr. med. Splo$na bolni$nica dr. Franca
Derganca

6 Konrad Kustrin, dr. med. Splo$na bolni$nica dr. Franca
Derganca

7 | Maja Golmajer, dr. med. Splosna bolnisnica Celje

8 | Milena Kotnik, dr. med. Splo$na bolnisnica Celje

9 | Rajko Kandare, dr. med. Splosna bolnisnica Celje

10 | Slavomir Milovanovi¢, dr. med. Splo$na bolnisnica Celje

11 prim. Majda Sarman, dr. med. Splosna bolnisnica dr. Jozeta Potrca

Ptuj

12 | Damjan Polh, dr. med.
13 mag. Nadezda Toki¢ Crni¢, dr. med. ' Splosna bolnisnica Izola

Splo$na bolni$nica Izola

14 | Martina Zupanc¢ic, dr. med.

15 | Judita Mandelc Kuncic, dr. med.
16 ' Daniel Grabar, dr. med.

17 | Nikolaj Szepessy, dr. med.

18 ' Janda Spiler, dr. med.

19 | Silva Ostoji¢ Kaps, dr. med.

20 ' Jasna Uranjek, dr. med.

Splosna bolni$nica Izola

Splo$na bolni$nica Jesenice
Splo$na bolnisnica Murska Sobota
Splosna bolnisnica Murska Sobota
Splo$na bolnisnica Novo mesto
Splo$na bolni$nica Novo mesto
Splosna bolnisnica Slovenj Gradec
21  mag. Marija Cesar Komar, dr. med.
22 | Tomaz Ursic, dr. med.

23 prim. asist. Slavenka Beljanski
Rogan, dr. med.

Splosna bolnisnica Slovenj Gradec

Splosna bolni$nica Trbovlje

UKC Ljubljana, SPS Ginekoloska

klinika

UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,

KO za anesteziologijo in intenzivno

terapijo operativnih strok

UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,

KO za anesteziologijo in intenzivno

terapijo operativnih strok

26 | asist. dr. Tomislav Mirkovi, dr. med. UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,

KO za anesteziologijo in intenzivno

terapijo operativnih strok

UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,

KO za anesteziologijo in intenzivno

terapijo operativnih strok

UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,

KO za anesteziologijo in intenzivno

terapijo operativnih strok

29  doc. dr. Vesna Novak Jankovi¢, dr. | UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,
med. KO za anesteziologijo in intenzivno

terapijo operativnih strok

30 | izr. prof. dr. Vesna Paver Erzen,dr. | UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,

med. KO za anesteziologijo in intenzivno
terapijo operativnih strok

31  prim. Doroteja Diallo Renko, dr. UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,
med. KO za anesteziologijo in intenzivno

terapijo operativnih strok

UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,

KO za anesteziologijo in intenzivno

terapijo operativnih strok

24 | asist. Dusan Vlahovi¢, dr. med.

25 | asist. dr. Neli Vintar, dr. med.

27  asist. mag. Breda Starc, dr. med.

28  asist. mag. Neva Pozar Lukanovi¢,
dr. med.

32 prim. Kata Deni¢, dr. med.
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33 prim. Primoz Hribar, dr. med. UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika, 13 | asist. Miran Kolar, dr. med. MEDIKMIKO, d.o.o.
KO 2 anesteziplogijo in intenzivno 14 | Milena Novak Medi¢, dr. med. Medim, d.o.o.
- - l1ap IJ(? op fsratlvmh st.rokv — 15 | Pavel Podlesnik, dr. med. P&TH, d.o.o.
34 prim. asist. mag. Adela Stecher, dr. | UKC LJulean;.i, SPS.K{rquka kl}nlka, 16 | Damjana Pirih, dr. med. S dlae,
med. KO za anesteziologijo in intenzivno
terapijo operativnih strok 17 | Primoz Rus, dr. med. Studio R, d.o.o.
35 | prim. izr. prof. dr. Boriana Kremzar, UKC Ljubljana, SPS Kirur$ka Klinika, 18 | Nada Hribar, dr. med. Velenjsko-koroska regija
dr. med. KO za anesteziologijo in intenzivno 19  prim. asist. Darinka Klancar, dr. Zasebni zavod eVITA
terapijo operativnih strok med.
36 | prof. dr. Aleksander Manohin, dr.  UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika, 20 | Peter Bossman, dr. med. Zasebni zdravstveni zavod Bossman
med. KO za anesteziologijo in intenzivno Peter
terapijo operativnih strok 21 | Tihomir Pe§i¢, dr. med. Zasebni zdravstveni zavod Pesi¢
37 | izr. prof. dr. Mirt Kamenik, dr. med. | UKC Maribor - Izola
38 | prim. Zoran Zabavnik, dr. med. UKC Maribor 22 | Liljana Krivec Skrt, dr. med. Zasebni zdravstveni zavod, Liljana
39 | prim. asist. Zvonko Borovsak, dr. UKC Maribor Krivec Skrt, dr. med.
med. 23 Matjaz Lesjak, dr. med. Zasebnik s koncesijo (Markovi¢
40 | prim. mag. Nevenka Kréevski UKC Maribor Metka)
Skvarg, dr. med. 24 ' Anica Lon¢ar, dr. med. Zasebnik s koncesijo v celjski regiji
41 | prim. mag. Viktorija Rus Vaupot, | Velenjsko-koroska regija 25 | asist. Andrej Kravos, dr. med. Zasebnik s koncesijo v celjski regiji
dr. med. 26  Bojan Ribic, dr. med. Zasebnik s koncesijo v celjski regiji
Seznam glavnih mentorjev za leto“2008 za podrocje 27 | Brankica Bili¢ Petrovic, dr. med. Zasebnik s koncesijo v celjski regiji
CELINE L 28  Brigita Articek Mesarec, dr. med. | Zasebnik s koncesijo v celjski regiji
Za?. Priimek in ime Zaposlitev 29  Igor Praznik, dr. med. Zasebnik s koncesijo v celjski regiji
St. - - - 30  Joze Hlacer, dr. med. Zasebnik s koncesijo v celjski regiji
L Prlm' Boris Kralj, dr. me.zd. B d.o.o.v - - 31 | Manica Zerjav, dr. med. Zasebnik s koncesijo v celjski regiji
2 | izr. prof. dr. Igor Bartenjev, dr. med. Derma.toloska laserska kirurgija 32 | Marjan Berginc, dr. med. Zasebnik s koncesijo v celjski regji
Bartenjev - Rogl, d.o.o. o E— 3 e = el
3 | mag. Alenka Pustinek, dr. med. Splosna bolnisnica Celje e.ter tr.ou aar mew. ase n% S onces?). ovee J s . reg?_ 1
9 ", . 34  prim. asist. Franc Bozicek, dr. med. | Zasebnik s koncesijo v celjski regiji
4 mag. Ana Benedici¢, dr. med. Splo$na bolnisnica Celje = e Zasoboik sk oy dolenski reat
5 | Silva Sturbej, dr. med. Splosna bolnisnica Celje 3 Nian.cv ;{) ?J )br' L d g ZasebnTk & konces? al dolenJ. Sk; reg? 1
6 | asist. dr. Mateja Dolenc Volj¢, dr. | UKC Ljubljana, Dermatoveneroloska atjaz Rozenbergar, dr. mec. asebiric s koncesyo v Coten)ski regit
edl Ml 37  Anda Perdan, dr. med. Zasebnik s koncesijo v gorenjski regiji
7 | izr. prof. dr. Tomaz Lunder, dr. med. | UKC Ljubljana, Dermatoveneroloska 38  Damijana Pogacnik Peternel, dr. Zasebnik s koncesijo v gorenjski regiji
Klinika med.
8 | prim. dr. Marko Poto¢nik, dr. med., | UKC Ljubljana, Dermatoveneroloska 39 | Dusan Sedej, dr. med. Zasebnik s koncesijo v gorenjski regiji

dr. dent. med.

klinika

40

Alenka Nadler Zagar, dr. med.

Zasebnik s koncesijo v ljubljanski
regiji (osnovno zdravstvo)

9 | prim. mag. Bozana Podrumac, dr. = UKC Ljubljana, Dermatoveneroloska
med. Kklinika 41  Dunja Pirsi¢ Koren, dr. med. Zasebnik s koncesijo v ljubljanski
10 prim. doc. dr. Jovan Miljkovi¢, dr.  UKC Maribor regiji (osnovno zdravstvo)
med. 42  mag. Dragotin Ahlin, dr. med. Zasebnik s koncesijo v ljubljanski
Seznam glavnih mentorjev za leto 2008 za regiji (osnovno zdravstvo)
podrocje druzinske medicine 43 | prim. asist. mag. Gojimir Zor%, dr. | Zasebnik s koncesijo v ljubljanski
Zap.  Priimek in ime Zaposlitev g Eezilosiovclee epii)

&t 44  Zlatka Kralj, dr. med. Zasebnik s koncesijo v ljubljanski
1 | Spela Peternelj, dr. med. A S M, d.o.0., Podruznica Zelezniki - regut (o.snovno zd{avstvo) - -
2| Gregor Habjan, dr. med. AM HABJAN, d.0.0, Podruznica 45 | Alenka Aleksejev, dr. med. Zasibmk s koncesijo v mariborski

Zelezniki regi! ' - ' '
3| Andrej Subic, dr. med. Ambulanta Subic, d.o.o. 46  Anton Kolar Sluga, dr. med. rZee;si;bmk s koncesijo v mariborski
4 Navdj e Slﬁjlc’ c}r. med. Ambulanta Subic, d.o.. 47  Franc Beigot, dr. med. Zasebnik s koncesijo v mariborski
5 | Sasa Baricevi¢, dr. med. BARSOS-MC, d.o.o. regiii
6 | prim. mag. Anton GradiSek, dr. med. Dagra, d.o.o. 48  Ksenija Ljubojevi¢ Dzaferovi¢,dr. | Zasebnik s koncesijo v mariborski
7 | Majda Planinsi¢, dr. med. DIVINA MEDICA, d.o.o. med. regiji
8 | Bozidar Groboljsek, dr. med. Groboljsek, d.o.o. 49  Maksimiljan Damjan, dr. med. Zasebnik s koncesijo v mariborski
9 | Anton Zunter, dr. med. Lipasan, d.o.o. regiji

10 | Darinka Grmek Strukelj, dr. med. | Ljubljanska regija (osnovno zdravstvo) 50 | Marija Rafot Berlot, dr. med. Zasebnik s koncesijo v mariborski

11 ' Irena Grecs, dr. med. Lorena, d.o.o. regyt

12 | Damijan Gazvoda, dr. med. MEDICINSKI CENTER KRKA, d.o.o.
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Miran Arbeiter, dr. med.

Mojca Rebol Zadravec, dr. med.
Rosana Zvegli¢ Dim¢i¢, dr. med.
Senada Sabovi¢ Gomboc, dr. med.
Zlatka Pancer, dr. med.

Zora Bojc, dr. med.

Karmen Pahor, dr. med.

Breda Bavec, dr. med.

Ljubica Gasparac, dr. med.

Ana Slapsak Gorinsek, dr. med.
Damjan Obradovi¢, dr. med.
Marjetka Blazevi¢, dr. med.
Nada Cesarec, dr. med.

Ardea Cesnik, dr. med.
Damijana Sinigoj, dr. med.
prim. Maja Pavlin Klemenc, dr.
med.

Branka Skledar, dr. med.

Branko Jerkovié, dr. med.

Marta Teti¢kovi¢ Ranfl, dr. med.
Karmen First, dr. med.

Metka Markovié, dr. med.

Roman Kralj, dr. med.
Romana Pintar, dr. med.

mag. Leopold Zonik, dr. med.
asist. Rade Iljaz, dr. med.

Zdenka Marincek, dr. med.
Alenka Rak Pintar, dr. med.
Andreja Podbregar Mars, dr. med.
prim. Andrej Zmave, dr. med.
prim. asist. Jana Govc Erzen, dr. med.
Stanko Osep, dr. med.

Stevan Pordevi¢, dr. med.

Ljiljana Spec, dr. med.

Janez Svoljsak, dr. med.

asist. Suzana Kert, dr. med.
Barbara Kovac Kovacic, dr. med.
Borut Hajnrih, dr. med.

Jana Tertinek Klasinc, dr. med.
Lidija Praper, dr. med.

Majda Kamenik, dr. med.

Majda Masten, dr. med.

Petrina Lobnik Paul, dr. med.

Zasebnik s koncesijo v mariborski
regiji

Zasebnik s koncesijo v mariborski
regiji

Zasebnik s koncesijo v mariborski
regiji

Zasebnik s koncesijo v mariborski
regiji

Zasebnik s koncesijo v mariborski
regiji

Zasebnik s koncesijo v mariborski
regiji

Zasebnik s koncesijo v obalno-kraski
regiji

Zasebnik s koncesijo v pomurski regiji
Zasebnik s koncesijo v pomurski regiji
Zasebnik s koncesijo v posavski regiji
Zasebnik s koncesijo v posavski regiji
Zasebnik s koncesijo v posavski regiji
Zasebnik s koncesijo v posavski regiji
Zasebnik s koncesijo v primorski regiji
Zasebnik s koncesijo v primorski regiji
Zasebnik s koncesijo v primorski regiji

Zasebnik s koncesijo v ptujsko-
ormoski regiji

Zasebnik s koncesijo v ptujsko-
ormoski regiji

Zasebnik s koncesijo v ptujsko-
ormoski regiji

Zasebnik s koncesijo v velenjsko-
koroski regiji

Zasebnik s koncesijo v velenjsko-
koroski regiji

Zasebnik s koncesijo v zasavski regiji

Zavod RR §kofja Loka, zasebni
zdravstveni zavod

ZD Bled

ZD Brezice

ZD Brezice

ZD Celje

ZD Celje

ZD Celje

ZD Celje

ZD Celje

ZD Celje

ZD Crnomelj

7D Domzale

ZD dr. Adolfa Drolca Maribor
7D dr. Adolfa Drolca Maribor
ZD dr. Adolfa Drolca Maribor
ZD dr. Adolfa Drolca Maribor
ZD dr. Adolfa Drolca Maribor
7D dr. Adolfa Drolca Maribor
7D dr. Adolfa Drolca Maribor
ZD dr. Adolfa Drolca Maribor

93
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98
99
100
101
102
103
104
105
106
107
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109
110
111
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117
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122
123
124
125
126
127
128
129
130
131
132
133
134
135
136
137

138
139

Polona Vobovnik Grobelnik, dr. med.

prim. asist. Ksenija Tusek Bunc,
dr. med.

Tomaz Kova¢, dr. med.

Dusan Baraga, dr. med.

asist. Irena Vatovec Progar, dr. med.
Peter Rus, dr. med.

Nadja Pfajfar Krizni¢, dr. med.
Nevenka Secer Dolenc, dr. med.
Franc Heber, dr. med.

Branko Avsec, dr. med.

Franci Jereb, dr. med.

asist. Gordana Kalan Zivcec, dr. med.
Sonja Lovric Kiseli¢, dr. med.
Aleksandra Miillner, dr. med.

prim. izr. prof. dr. Janko Kersnik,
dr. med.

Ljubica Kolander Bizjak, dr. med.
Radojka Anderluh, dr. med.
Ana Teran, dr. med.

asist. Aleksander Stepanovic, dr.
med.

Tatjana Primozi¢, dr. med.
Rudolf Ladika, dr. med.
Niko Bori¢, dr. med.

mag. Katarina Kve$ Novak, dr.
med.

Milojka Jutersek, dr. med.

prim. izr. prof. dr. Marko Kol3ek,
dr. med.

asist. dr. Antonija Poplas Susi¢, dr.
med.

Mirjam Zemljak, dr. med.

Gordana Jurkovic, dr. med.

Maja Berci¢, dr. med.

Primoz Stular, dr. med.

Stanka Kralj, dr. med.

Tamara Fras Stefan, dr. med.

Vida Trsan, dr. med.

Andreja Blaj Sevsek, dr. med.
Mojca Fatur, dr. med.

Tadeja Cerin, dr. med.

Aleksandra Mrak, dr. med.

Bogdan Vicar, dr. med.

mag. Milena Kovac Blaz, dr. med.
prim. asist. dr. Mateja Bulc, dr. med.
Renata Jakopi¢ 7Zlahti¢, dr. med.
Viljema Remic, dr. med.

asist. dr. Danica Rotar Pavli¢, dr. med.
asist. mag. Davorina Petek, dr. med.

asist. mag. Nena Kopcavar Gucek,
dr. med.

Jasna Dekleva, dr. med.
Marjetka Krizaj Cepon, dr. med.

DELO ZBORNICE

ZD dr. Adolfa Drolca Maribor
ZD dr. Adolfa Drolca Maribor

ZD dr. Adolfa Drolca Maribor

ZD dr. Bozidarja Lavrica Cerknica
ZD dr. Franca Ambrozica Postojna
7D dr. Janeza Orazma Ribnica
ZD dr. Julija Polca Kamnik

ZD dr. Julija Polca Kamnik

ZD Dravograd

ZD Gornja Radgona

7D Idrija

ZD Ilirska Bistrica

ZD llirska Bistrica

ZD Jesenice

ZD Jesenice, ZP Kranjska gora

7D Koper
ZD Koper
7D Kranj
ZD Kranj

7D Kranj
7D Krsko
ZD Lasko
7D Lendava

7D Litija
ZD Litija

ZD Ljubljana, Enota Sentvid

ZD Ljubljana, Enota ZD Bezigrad
ZD Ljubljana, Enota ZD Center

ZD Ljubljana, Enota ZD Center

ZD Ljubljana, Enota ZD Center

ZD Ljubljana, Enota ZD Center

ZD Ljubljana, Enota ZD Center

ZD Ljubljana, Enota ZD Center

7D Ljubljana, Enota ZD Moste Polje
ZD Ljubljana, Enota ZD Moste Polje
ZD Ljubljana, Enota ZD Moste Polje
ZD Ljubljana, Enota ZD Siska

ZD Ljubljana, Enota ZD Siska

ZD Ljubljana, Enota ZD Sigka

ZD Ljubljana, Enota ZD Sigka

ZD Ljubljana, Enota ZD Sigka

ZD Ljubljana, Enota ZD Sigka

ZD Ljubljana, Enota ZD Vi¢ Rudnik
ZD Ljubljana, Enota ZD Vi¢ Rudnik
ZD Ljubljana, Enota ZD Vi¢ Rudnik

ZD Ljubljana, Enota ZD Vi¢ Rudnik
ZD Ljubljana, Enota ZD Vi¢ Rudnik
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167
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170
171
172
173
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176
177
178

179

180
181

Zap.

st.

AR S}

ISIS

Marko Kocijan, dr. med.
Vincenc Logar, dr. med.
Ziva Tréi¢, dr. med.

Darja Modic Likar, dr. med.
Katarina Turk, dr. med.
Jelka Premel¢, dr. med.
Nada Prederen, dr. med.
prof. dr. Blaz Mlacak, dr. med.
Ivan Nerat, dr. med.
Marijan Kirsner, dr. med.
Nada Savel Svagelj, dr. med.
Nada Mijo¢ Vecek, dr. med.

asist. Vlasta Vodopivec Jamsek, dr.
med.

Nada Merljak, dr. med.

Robert Relji¢, dr. med.

Metka Petek Uhan, dr. med.
Ingrid Kus Sotosek, dr. med.

prim. Marjana Grm, dr. med.
Marija Ognjanovi¢, dr. med.
Zdenka Kozelj Rekanovi¢, dr. med.
Elizabeta Nabergoj, dr. med.
Miran Fakin, dr. med.

Vlasta Pockaj, dr. med.

Ljubomir Ili¢, dr. med.

Melita Tasi¢ Ili¢, dr. med.

Janez Caks, dr. med.

Vera Caks, dr. med.

Terezija Oven, dr. med.

Ljubomira Gabrscek Lipuzic, dr.
med.

Monika Mlinar Agrez, dr. med.
asist. dr. Marija Petek Ster, dr. med.
Bogomir Humar, dr. med.

Stela Munk, dr. med.

prim. mag. Iztok Tomazin, dr. med.
Joze Zupancic, dr. med.

Pavel Grogelj, dr. med.

Franc Novak, dr. med.

Zoran Zebeljan, dr. med.

Enisa Deméar, dr. med.

Mihael Demsar, dr. med.

asist. Dean Klan¢ic, dr. med.
Lilijana Lo¢niskar, dr. med.

ZD Ljubljana, Enota ZD Vi¢ Rudnik
ZD Ljubljana, Enota ZD Vi¢ Rudnik
ZD Ljubljana, Enota ZD Vi¢ Rudnik
7D Logatec

7D Logatec

ZD Medvode

ZD Medvode

7D Metlika

ZD Murska Sobota

7D Murska Sobota

ZD Murska Sobota

ZD Novo mesto

ZD osnovno varstvo Nova Gorica

ZD osnovno varstvo Nova Gorica
ZD osnovno varstvo Nova Gorica
ZD Pty

ZD Radece

ZD Radovljica

7D Ravne na Koroskem

7D Ravne na Koroskem

7D Sezana

7D Sezana

ZD Sezana

ZD Sentjur pri Celju

ZD Sentjur pri Celju

ZD Smarje pri Jelsah

ZD Smarje pri Jelsah

ZD $tudentov Univerze v Ljubljani
ZD Tolmin

ZD Trbovlje

ZD Trebnje

ZD Trebnje

ZD Trebnje

ZD Trzi¢

ZD Velenje

ZD Velenje

7D Zagorje

Zdravstveni zavod dr. Zebeljan

Zdravstveni zavod druzinska medicina
Nova Gorica

Zdravstveni zavod druzinska medicina
Nova Gorica

Zdravstveni zavod Revita
Zdravstveni zavod Revita

Seznam glavnih mentorjev za leto 2008 za podrocje
fizikalne in rehabilitacijske medicine

Priimek in ime

asist. Hermina Damjan, dr. med.
asist. dr. Nika Goljar, dr. med.

dr. Metka Presern strukelj, dr. med.
izr. prof. dr. Anton Zupan, dr. med.

marec 2008

Zaposlitev

Institut RS za rehabilitacijo
Intitut RS za rehabilitacijo
Institut RS za rehabilitacijo
Institut RS za rehabilitacijo
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Zap.

10
11
12
13
14
15

16

17
18
19
20
21
22
23

24

st.

izr. prof. dr. Helena Burger, dr. med.
mag. Branka Matoic, dr. med.

prim. mag. Rajmond Savrin, dr. med.
prof. dr. Crt Marinéek, dr. med.,
viji svet.

asist. Lidija Plaskan, dr. med.

asist. mag. Natasa Kos, dr. med.

prim. asist. mag. Breda Jesensek
Papez, dr. med.

prim. izr. prof. dr. Zmago Turk, dr.
med.

Institut RS za rehabilitacijo
Institut RS za rehabilitacijo
Institut RS za rehabilitacijo
Institut RS za rehabilitacijo

Splosna bolnisnica Celje
UKC Ljubljana, Center za medicinsko
rehablitacijo

UKC Maribor

UKC Maribor

Seznam glavnih mentorjev za leto 2008 za podrocje
ginekologije in porodni$tva

Priimek in ime
Darko Gregorac, dr. med.
Tihomir Rizner, dr. med.

prof. dr. Marko Lavric, dr. med.
izr. prof. dr. Marjetka Ursic Vricaj,
dr. med.

Marko Vilhar, dr. med.

prim. mag. Zvonko Sostari¢, dr.
med.

prim. Vladimir Weber, dr. med.
Ursula Salobir Gajsek, dr. med.
Zoltan Stjepan Mileta, dr. med.

Dusan Deisinger, dr. med.
mag. Bostjan Lovsin, dr. med.
Drago Sredanovi¢, dr. med.
Mirjam Gradecki, dr. med.
Franc Pristovnik, dr. med.

prim. asist. mag. Marijan Luznik,
dr. med.

prim. asist. Toncka Zavrsnik, dr.
med.

asist. dr. Tanja Premru Srsen, dr.
med.

doc. dr. Adolf Lukanovié, dr. med.,
svet.

doc. dr. Andrej Vogler, dr. med.
doc. dr. Bojana Pinter, dr. med.
doc. dr. Borut Kobal, dr. med.
doc. dr. Branko Zorn, dr. med.
doc. dr. Martina Ribi¢ Pucelj, dr.

med.
doc. dr. Matija Barbi¢, dr. med.

Zaposlitev

Bolnisnica za ginekologijo in
porodnistvo Kranj
BolniSnica za ginekologijo in
porodnistvo Kranj
Gorenjska regija

Onkoloski institut

Primorska regija

Splo$na bolni$nica dr. Franca
Derganca

Splo$na bolnisnica Celje

Splosna bolnisnica Celje

Splosna bolnisnica dr. Jozeta Potr¢a
Ptuyj

Splo$na bolni$nica Izola

Splo$na bolnisnica Izola

Splo$na bolni$nica Jesenice
Splo$na bolni$nica Novo mesto
Splosna bolnisnica Slovenj Gradec
Splo$na bolni$nica Slovenj Gradec

UKC Maribor, Klinika za ginekologijo
in perinatologijo, Odd. za
perinatologijo

UKC Ljubljana, SPS Ginekoloska
Kklinika

UKC Ljubljana, SPS Ginekoloska
klinika

UKC Ljubljana, SPS Ginekoloska
Klinika

UKC Ljubljana, SPS Ginekoloska
Kklinika

UKC Ljubljana, SPS Ginekoloska
klinika

UKC Ljubljana, SPS Ginekoloska
Klinika

UKC Ljubljana, SPS Ginekoloska
klinika

UKC Ljubljana, SPS Ginekoloska
Kklinika



25
26
27
28
29
30
31
32
33

34
35
36

37
38
39

40
41
42
43
44

Zap.

Zap.

st.

st.

doc. dr. Natasa Tul Mandi¢, dr. med.  UKC Ljubljana, SPS Ginekoloska

klinika
izr. prof. dr. Eda Vrta¢nik Bokal, UKC Ljubljana, SPS Ginekoloska
dr. med. Kklinika
izr. prof. dr. Ksenija Gersak, dr. UKC Ljubljana, SPS Ginekoloska
med., svet. klinika
izr. prof. dr. Ziva Novak Antoli¢, UKC Ljubljana, SPS Ginekoloska
dr. med. Kklinika
prim. dr. Vasilij Matko Cerar, dr. UKC Ljubljana, SPS Ginekoloska
med., svet. Kklinika
prof. dr. Helena Meden Vrtovec, dr. | UKC Ljubljana, SPS Ginekoloska
med., visji svet. klinika
prof. dr. Stelio Rakar, dr. med., vi§ji | UKC Ljubljana, SPS Ginekoloska
svet. Kklinika
prof. dr. Tomaz Tomazevi¢, dr. med. | UKC Ljubljana, SPS Ginekoloska
Kklinika

prim. Tanja Blejec, dr. med. UKC Ljubljana, SPS Ginekoloska

Klinika, KO za perinatologijo

doc. dr. Milan Relji¢, dr. med. UKC Maribor
izr. prof. dr. Igor But, dr. med. UKC Maribor
izr. prof. dr. Iztok Takac, dr. med., | UKC Maribor
svet.

prim. asist. mag. Ksenija Ogrizek ~ UKC Maribor
Pelki¢, dr. med.

prim. izr. prof. dr. Borut Gorisek, dr. UKC Maribor
med., visji svet.

prim. prof. dr. Veljko Vlaisavljevi¢, | UKC Maribor
dr. med., vi§ji svet.

Miroslav Laktic, dr. med. 7D Brezice

7D dr. Adolfa Drolca Maribor
ZD Novo mesto

Danilo Mauri¢, dr. med.
Martina Marija Bucar, dr. med.
mag. Frenk Kristofelc, dr. med. 7D Ravne na Koroskem

Marija Ocvirk, dr. med. Zdravilis¢e Dobrna

Seznam glavnih mentorjev za leto 2008 za podrocje hematologije

Priimek in ime Zaposlitev

doc. dr. Irena Preloznik Zupan, dr.
med.

UKC Ljubljana, SPS Interna klinika

dr. Samo Zver, dr. med. UKC Ljubljana, SPS Interna klinika,

KO za hematologijo
Seznam glavnih mentorjev za leto 2008 za podro¢je infektologije

Priimek in ime Zaposlitev

prim. izr. prof. dr. Gorazd Le$nicar,
dr. med,, svet.

doc. dr. Matjaz Jereb, dr. med.

Splosna bolnisnica Celje

UKC Ljubljana, Klinika za infekcijske

bolezni in vro¢inska stanja

izr. prof. dr. Bojana Beovi¢, dr. med. | UKC Ljubljana, Klinika za infekcijske
bolezni in vroc¢inska stanja

izr. prof. dr. Janez Tomazic, dr. med. | UKC Ljubljana, Klinika za infekcijske

bolezni in vroc¢inska stanja

UKC Ljubljana, Klinika za infekcijske

bolezni in vroc¢inska stanja

UKC Ljubljana, Klinika za infekcijske

bolezni in vroc¢inska stanja

prim. doc. dr. Ludvik Vidmar, dr.
med.

prim. doc. dr. Vera Maraspin
Carman, dr. med.

Zap.

21
22
23
24

25

26
27
28
29
30
31
32
33

st.

prim. izr. prof. dr. Stanka Lotri¢
Furlan, dr. med.

prof. dr. Franc Strle, dr. med., visji
svet.

Zvonko Baklan, dr. med.

DELO ZBORNICE

UKC Ljubljana, Klinika za infekcijske
bolezni in vrocinska stanja

UKC Ljubljana, Klinika za infekcijske
bolezni in vrocinska stanja

UKC Maribor

Seznam glavnih mentorjev za leto 2008 za podrocje
interne medicine

Priimek in ime

izr. prof. dr. Bojan Tepes, dr. med.
asist. Nisera Bajrovi¢, dr. med.
asist. Renato Erzen, dr. med.
asist. Robert Marcun, dr. med.
asist. mag. Franc Sifrer, dr. med.
doc. dr. Mitja Lainscak, dr. med.
Igor Drinovec, dr. med.

Marjan Kristanc, dr. med.

mag. Andrej Brucan, dr. med.
prim. Jozica Cervek, dr. med.
Alenka Forte, dr. med.

Martin Sinigoj, dr. med.
Natasa Fikfak, dr. med.

prim. asist. dr. Matjaz Klemenc, dr.
med.

Andrej Drozg, dr. med.

asist. dr. Roman Pareznik, dr. med.
Matej Marinsek, dr. med.

Mateja Grat, dr. med.

Mojca Bervar, dr. med.

prim. Franciska Skrabl Mo¢nik, dr.
med.

prim. asist. mag. Ivan Zuran, dr. med.

prim. doc. dr. Gorazd Voga, dr. med.
Rafael Skale, dr. med.
asist. dr. Mitja Letonja, dr. med.

Danica Blanusa, dr. med.

Jani Dernic, dr. med.

Natasa Cerni¢ Suligoj, dr. med.
Stojan Kariz, dr. med.

Igor Rus, dr. med.

Marija Mulej, dr. med.

asist. Vlasta Petric, dr. med.
asist. mag. Maja Seruga, dr. med.
Rudolf Mikoli¢, dr. med.

Zaposlitev

ABAKUS MEDICO, d.o.0.,
Diagnosticni center Rogaska
Bolni$nica Golnik, Klini¢ni oddelek za
pljucne bolezni in alergijo

Bolnisnica Golnik, Klini¢ni oddelek za
pljucne bolezni in alergijo

Bolni$nica Golnik, Klini¢ni oddelek za
pljucne bolezni in alergijo

Bolnisnica Golnik, Klini¢ni oddelek za
pljucne bolezni in alergijo

Bolnisnica Golnik, Klini¢ni oddelek za
pljucne bolezni in alergijo

Bolni$nica Golnik, Klini¢ni oddelek za
pljucne bolezni in alergijo

Bolnisnica Golnik, Klini¢ni oddelek za
pljucne bolezni in alergijo

Drzavni zbor

Ljubljanska regija (bolnisnice)
MEDICINSKI CENTER HELIKS,
d.o.o.

Medicinski center Sinigoj

Splo$na bolni$nica dr. Franca
Derganca

Splo$na bolni$nica dr. Franca
Derganca

Splosna bolni$nica Celje
Splosna bolnisnica Celje
Splosna bolnisnica Celje
Splosna bolnisnica Celje
Splosna bolnisnica Celje
Splosna bolnisnica Celje

Splosna bolnisnica Celje

Splosna bolnisnica Celje

Splo$na bolnisnica Celje

Splosna bolnis$nica dr. Jozeta Potrca
Ptuj

Splo$na bolni$nica dr. Jozeta Potrca
Ptuj

Splosna bolni$nica Izola

Splo$na bolni$nica Izola

Splo$na bolnisnica Izola

Splosna bolni$nica Jesenice
Splosna bolnisnica Jesenice
Splo$na bolni$nica Murska Sobota
Splo$na bolni$nica Murska Sobota
Splosna bolnisnica Murska Sobota
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60

61

62

63

ISIS

Stefan Horvat, dr. med.

Marija Ceh, dr. med.

Polonca Golob Kosmina, dr. med.
prim. Rafael Kap$, dr. med.

asist. Bojan Vujkovac, dr. med.
asist. dr. Martin Tretjak, dr. med.
prim. Davorin Benko, dr. med.
prim. mag. Franc Verovnik, dr. med.
Anton Adamlje, dr. med.

Bostjan Leskovar, dr. med.

izr. prof. dr. Rok Accetto, dr. med.

prim. dr. Jurij Dobovisek, dr. med.

dr. Zlatko Fras, dr. med.
izr. prof. dr. Bojan Knap, dr. med.
prim. prof. dr. Ale§ Zemva, dr. med.,

svet.

izr. prof. dr. Igor Kranjec, dr. med.
izr. prof. dr. Mirta Kozelj, dr. med.
Marko Gricar, dr. med.

prim. Darko Zorman, dr. med.
prim. izr. prof. dr. Radovan Starc,

dr. med.

prof. dr. Peter Rakovec, dr. med,,
visji svet.
doc. dr. Marija Pfeifer, dr. med.

doc. dr. Vilma Urbanci¢ Rovan, dr.
med.

prim. doc. dr. Maja Ravnik Oblak,
dr. med., svet.

dr. Marjeta Tomazi¢, dr. med.

prof. dr. Janez Prezelj, dr. med., visji
svet.

izr. prof. dr. Peter Cernel¢, dr. med.
prim. Joze Pretnar, dr. med.
asist. mag. Hugon Mozina, dr. med.

doc. dr. Matej Podbregar, dr. med.

marec 2008

Splo$na bolnisnica Murska Sobota
Splosna bolnisnica Novo mesto
Splosna bolni$nica Novo mesto
Splo$na bolni$nica Novo mesto
Splo$na bolni$nica Slovenj Gradec
Splosna bolnis$nica Slovenj Gradec
Splosna bolnisnica Slovenj Gradec
Splosna bolnisnica Slovenj Gradec
Splo$na bolni$nica Trbovlje
Splosna bolnisnica Trbovlje

UKC Ljubljana, Bolni$nica dr. Petra
Drzaja, KO za hipertenzijo

UKC Ljubljana, Bolni$nica dr. Petra
Drzaja, KO za hipertenzijo

UKC Ljubljana, SPS Interna klinika
UKC Ljubljana, SPS Interna klinika
UKC Ljubljana, SPS Interna klinika

UKC Ljubljana, SPS Interna klinika,
KO za kardiologijo

UKC Ljubljana, SPS Interna klinika,
KO za kardiologijo

UKC Ljubljana, SPS Interna klinika,
KO za kardiologijo

UKC Ljubljana, SPS Interna klinika,
KO za kardiologijo

UKC Ljubljana, SPS Interna klinika,
KO za kardiologijo

UKC Ljubljana, SPS Interna klinika,
KO za kardiologijo

UKC Ljubljana, SPS Interna klinika,
KO za endokrinologijo, diabetes in
presnovne bolezni, endokrinoloski
oddelek

UKC Ljubljana, SPS Interna klinika,
KO za endokrinologijo, diabetes in
presnovne bolezni, endokrinoloski
oddelek

UKC Ljubljana, SPS Interna klinika,
KO za endokrinologijo, diabetes in
presnovne bolezni, endokrinoloski
oddelek

UKC Ljubljana, SPS Interna klinika,
KO za endokrinologjo, diabetes in
presnovne bolezni, diabetoloski
oddelek

UKC Ljubljana, SPS Interna klinika,
KO za endokrinologjo, diabetes in
presnovne bolezni, diabetoloski
oddelek

UKC Ljubljana, SPS Interna klinika,
KO za hematologijo

UKC Ljubljana, SPS Interna klinika,
KO za hematologijo

UKC Ljubljana, SPS Interna klinika,
KO za intenzivno interno medicino
UKC Ljubljana, SPS Interna klinika,
KO za intenzivno interno medicino
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Zap.

st.

dr. Simona Krzisnik Zorman, dr.
med.

izr. prof. dr. Dusan Stajer, dr. med.
prim. mag. Vojka Gorjup, dr. med.
prof. dr. Marko No¢, dr. med.

doc. dr. Radoslav Kveder, dr. med.
mag. Miha Benedik, dr. med.
mag. Vladimir Premru, dr. med.

prim. izr. prof. dr. Marko Malovrh,
dr. med., visji svet.

prim. Mojca Kos Golja, dr. med.

prof. dr. Blaz Rozman, dr. med.,
vidji svet.
doc. dr. Matija Kozak, dr. med.

izr. prof. dr. Ales Blinc, dr. med.

izr. prof. dr. Irena Keber, dr. med.,
svet.

izr. prof. dr. Miso Sabovi¢, dr. med.

izr. prof. dr. Polona Peternel, dr.
med.

prof. dr. Pavel Poredos, dr. med.,
visji svet.

asist. Vojko Kanic, dr. med.
asist. dr. Zlatko Pehnec, dr. med.

izr. prof. dr. Andreja Sinkovi¢, dr.
med., svet.

prim. asist. Miro Cokoli¢, dr. med.
prim. doc. dr. Artur Pahor, dr. med.
prim. prof. dr. Ivan Krajnc, dr. med.,
visji svet.

prof. dr. Radovan Hojs, dr. med.,
svet.

prof. dr. Andreja Kocijanci¢, dr.
med,, visji svet.

Darko Kosuti¢, dr. med.

Tatjana Puc Kous, dr. med.

prim. mag. Igor Koren, dr. med.

Marjan Ostaric, dr. med.

prim. doc. dr. Bogomir Zizek, dr.
med.

UKC Ljubljana, SPS Interna klinika,
KO za intenzivno interno medicino
UKC Ljubljana, SPS Interna klinika,
KO za intenzivno interno medicino
UKC Ljubljana, SPS Interna klinika,
KO za intenzivno interno medicino
UKC Ljubljana, SPS Interna klinika,
KO za intenzivno interno medicino
UKC Ljubljana, SPS Interna klinika,
KO za nefrologijo

UKC Ljubljana, SPS Interna klinika,
KO za nefrologijo

UKC Ljubljana, SPS Interna klinika,
KO za nefrologijo

UKC Ljubljana, SPS Interna klinika,
KO za nefrologijo

UKC Ljubljana, SPS Interna klinika,
KO za revmatologijo

UKC Ljubljana, SPS Interna klinika,
KO za revmatologijo

UKC Ljubljana, SPS Interna klinika,
KO za zilne bolezni

UKC Ljubljana, SPS Interna klinika,
KO za zilne bolezni

UKC Ljubljana, SPS Interna klinika,
KO za zilne bolezni

UKC Ljubljana, SPS Interna klinika,
KO za zilne bolezni

UKC Ljubljana, SPS Interna klinika,
KO za zilne bolezni

UKC Ljubljana, SPS Interna klinika,
KO za zilne bolezni

UKC Maribor

UKC Maribor

UKC Maribor

UKC Maribor
UKC Maribor
UKC Maribor

UKC Maribor
Univerza v Ljubljani

Zasebnik s koncesijo v celjski regiji
Zasebnik s koncesijo v pomurski regiji
Zasebnik s koncesijo v velenjsko-
korogki regiji

ZD Tjubljana, Enota ZD Vi¢ - Rudnik
Zelezniski ZD

Seznam glavnih mentorjev za leto 2008 za podrocje
internisticne onkologije

Priimek in ime

asist. mag. Bojana Pajk, dr. med.

Zaposlitev

Onkoloski institut

doc. dr. Barbara Jezersek Novakovi¢, Onkoloski institut

dr. med.
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dr. Breda Skrbinc, dr. med.
dr. Janja Ocvirk, dr. med.
dr. Simona Borstnar, dr. med.

izr. prof. dr. Branko Zakotnik, dr.
med.

mag. Tanja Juzni¢ Setina, dr. med.
prof. dr. Tanja Cufer, dr. med.

Onkoloski institut
Onkoloski institut
Onkologki institut
Onkoloski institut

Onkoloski institut
Onkoloski institut

Seznam glavnih mentorjev za leto 2008 za podrocje
javnega zdravja

. Priimek in ime

Ales Petrovi¢, dr. med.

asist. Mojca Gabrijelci¢ Blenkus,
dr. med.

asist. mag. Mateja Rok Simon, dr.
med.

asist. mag. Tit Albreht, dr. med.
doc. dr. Irena Klavs, dr. med.

prim. doc. dr. Alenka Kraigher, dr.
med.

prof. dr. Drazigost Pokorn, dr. med.
Marija Seljak, dr. med.

izr. prof. dr. Maja Primic Zakelj, dr.
med.

doc. dr. Lijana Zaletel Kragelj, dr.
med.

Nusa Konec Juriéi¢, dr. med.

prim. doc. dr. Ivan Erzen, dr. med.
asist. Milan Krek, dr. med.

Olivera Stanojevic Jerkovi¢, dr. med.
prim. asist. mag. Karl Turk, dr. med.
mag. Branislava Belovic, dr. med.
Tatjana Frelih, dr. med.

Dusan Harlander, dr. med.

Evgen Janet, dr. med.

Zaposlitev

Institut za varovanje zdravja
Institut za varovanje zdravja

Institut za varovanje zdravja

Institut za varovanje zdravja
Institut za varovanje zdravja
Institut za varovanje zdravja

Ljubljanska regija (bolnisnice)
Ministrstvo za zdravje
Onkoloski institut

Univerza v Ljubljani, Medicinska
fakulteta

ZZV Celje

ZZN Celje

77V Koper

77N Maribor

Z7ZN Maribor

77V Murska Sobota
ZZN Nova Gorica

ZZV Novo mesto

77V Ravne na Koroskem

Seznam glavnih mentorjev za leto 2008 za podrocje
kardiovaskularne kirurgije

. Priimek in ime

asist. Ivan Knezevi¢, dr. med.

asist. Nikola Laki¢, dr. med.

asist. Rajko Gracner, dr. med.

asist. dr. Janez Kirbis, dr. med.

doc. dr. Tone Gabrijel¢i¢, dr. med.
izr. prof. dr. Tomislav Kloko¢ovnik,
dr. med.

Ladislav Jakli¢, dr. med.

prof. dr. Borut Gersak, dr. med.,

visji svet.

Gorazd Kosir, dr. med.

Zaposlitev

UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,
KO za kirurgijo srca in ozilja

UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,
KO za kirurgijo srca in ozilja

UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,
KO za kirurgijo srca in ozilja

UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,
KO za kirurgijo srca in ozilja

UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,
KO za kirurgijo srca in ozilja

UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,
KO za kirurgijo srca in ozilja

UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,
KO za kirurgijo srca in ozilja

UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,
KO za kirurgijo srca in ozilja

UKC Maribor

Zap.
st.

Zap.
§t.

Zap.

st.
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Seznam glavnih mentorjev za leto 2008 za podrocje
Kklini¢ne genetike

Priimek in ime

prim. Anamarija Brezigar, dr. med.

prof. dr. Borut Peterlin, dr. med.,
svet.

Zaposlitev

MEDICINSKA GENETIKA, d.o.o.

UKC Ljubljana, SPS Ginekoloska
klinika

Seznam glavnih mentorjev za leto 2008 za podrocje
klini¢ne mikrobiologije

Priimek in ime

izr. prof. dr. Manica Miiller Premru,
dr. med.

prof. dr. Alojz Than, dr. med.

prof. dr. Mario Poljak, dr. med.

prof. dr. Srecko Koren, dr. med.

Zaposlitev

Univerza v Ljubljani, Medicinska
fakulteta
Univerza v Ljubljani, Medicinska
fakulteta
Univerza v Ljubljani, Medicinska
fakulteta

Univerza v Ljubljani, Medicinska
fakulteta

Seznam glavnih mentorjev za leto 2008 za podrocje
maksilofacialne kirurgije

Priimek in ime

prim. doc. dr. Danijel Zerdoner, dr.
dent. med.

asist. mag. Andreja Eberlinc, dr.
med.

doc. dr. Andrej Kansky, dr. dent.
med.

doc. dr. Natasa Than Hren, dr. med.

izr. prof. dr. Vesna Kozelj, dr. dent.
med.

Zaposlitev
Splosna bolnisnica Celje

UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,
KO za maksilofacialno in oralno
kirurgijo

UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,
KO za maksilofacialno in oralno
kirurgijo

UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,
KO za maksilofacialno in oralno
kirurgijo

UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,
KO za maksilofacialno in oralno
kirurgijo

Seznam glavnih mentorjev za leto 2008 za podrocje
medicine dela, prometa in Sporta

. Priimek in ime

Aristotel Cakar, dr. med.

asist. mag. Andrejka Fatur Videtic,
dr. med.

Ada Hocevar Grom, dr. med.
mag. Irena Manfredo, dr. med.

asist. Metka Terzan, dr. med.

prim. mag. Tatjana Marija Gazvoda,
dr. med., svet.

asist. dr. Metoda Dodi¢ Fikfak, dr.
med.
mag. Rajko Crnivec, dr. med.

Majda Mandelc Grom, dr. med.

Zora Vadnjal Gruden, dr. med.

Zaposlitev

ARISTOTEL, d.o.0.
Institut RS za rehabilitacijo

Institut za varovanje zdravja

Medicina dela, prometa in $porta,
d.o.o.

Ministrstvo za zdravje
Polje harmonije, d.o.o.

UKC Ljubljana, Klini¢ni institut za
medicino dela prometa in Sporta
UKC Ljubljana, Klini¢ni institut za
medicino dela prometa in Sporta
UKC Ljubljana, Klini¢ni institut za
medicino dela prometa in Sporta
Zasebnik brez koncesije v gorenjski
regiji

>
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Zap.
st.
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Vida Sadl Pahor, dr. med.
Bojan Pelhan, dr. med.

Dunja Bratina, dr. med.

Igor Ivaneti¢, dr. med.

mag. Alenka Lestan, dr. med.

asist. Vlasta Zimic Pretnar, dr. med.
mag. Stanislav Pusnik, dr. med.

prim. izr. prof. dr. Marjan Bilban,
dr. med.

Zasebnik brez koncesije v primorski
regiji

Zasebnik s koncesijo v ljubljanski
regiji (osnovno zdravstvo)

ZD Ajdovicina

ZD dr. Julija Polca Kamnik

ZD Ljubljana, Enota ZD Center

ZD Ljubljana, Enota ZD Moste - Polje
ZD Ravne na Koroskem

ZVD - Zavod za varstvo pri delu, d.d.

Seznam glavnih mentorjev za leto 2008 za podrocje nefrologije

Priimek in ime

izr. prof. dr. Staga Kaplan Pavlov¢ic,
dr. med., svet.

Marjeta Le$nik, dr. med.
Simona Kralj Lopert, dr. med.
Andreja Ales, dr. med.

doc. dr. Damjan Kova, dr. med.

prim. prof. dr. Aljosa Kandus, dr.
med., svet.

prim. prof. dr. Andrej Bren, dr. med.,
svet.

prof. dr. Jadranka Buturovi¢
Ponikvar, dr. med., visji svet.

prof. dr. Rafael Ponikvar, dr. med.,
vigji svet.

doc. dr. Jelka Lindi¢, dr. med.

prim. izr. prof. dr. Breda Pecovnik
Balon, dr. med., svet.

Zaposlitev

Ljubljanska regija (bolnisnice)
Splo$na bolni$nica Celje

Splosna bolnisnica Murska Sobota
UKC Ljubljana, SPS Interna klinika

UKC Ljubljana, SPS Interna klinika
UKC Ljubljana, SPS Interna klinika

UKC Ljubljana, SPS Interna klinika
UKC Ljubljana, SPS Interna klinika
UKC Ljubljana, SPS Interna klinika
UKC Ljubljana, SPS Interna klinika,

KO za nefrologijo
UKC Maribor

Seznam glavnih mentorjev za leto 2008 za podrocje nevrokirurgije

Priimek in ime

izr. prof. dr. Borut Prestor, dr. med.,
svet.

izr. prof. dr. Roman Bosnjak, dr.
med.

prof. dr. Vinko Vincenc Dolenc, dr.
med., visji svet.
doc. dr. Gorazd Bunc, dr. med.

Zaposlitev

UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,
KO za nevrokirurgijo

UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,
KO za nevrokirurgijo

UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,
KO za nevrokirurgijo

UKC Maribor

Seznam glavnih mentorjev za leto 2008 za podrocje nevrologije

Zap.
$t.
1

2
3
4

ISIS

Priimek in ime

Edina Zujovi¢, dr. med.

Jozef Skorja, dr. med.

Marko Zupan, dr. med.

prof. dr. David Bozidar Vodusek, dr.
med., visji svet.

doc. dr. Simon Podnar, dr. med.

marec 2008

Zaposlitev

SB Novo mesto, Nevroloski oddelek
Splosna bolnisnica Celje

Splo$na bolnisnica Celje

UKC Ljubljana, SPS Nevroloska
Klinika

UKC Ljubljana, SPS Nevroloska
klinika, Institut za klini¢no
nevrofiziologijo

10

11

12

13

14

15

16
17

18

Seznam glavnih mentorjev za leto 2008 za podrocje nuklearne medicine

Zap.
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1
2
3

Zap.
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izr. prof. dr. Janez Zidar, dr. med.

izr. prof. dr. Zvezdan Pirtosek, dr.
med.

asist. dr. Sasa Sega Jazbec, dr. med.
asist. mag. Bernard Megli¢, dr. med.
asist. mag. Viktor Svigelj, dr. med.
doc. dr. Marjan Zaletel, dr. med.

izr. prof. dr. Anton Grad, dr. med.,
svet.

prim. doc. dr. Bojana Zvan, dr. med.
prim. mag. Mojca Kambic
Budkovid, dr. med.

prof. dr. Anton Mesec, dr. med., svet.
asist. mag. Marija Menih, dr. med.

asist. mag. Tanja Hojs Fabjan, dr.
med.

prim. izr. prof. dr. Erih Tetickovic,
dr. med., svet.
Priimek in ime

Damjana Hrastnik, dr. med.
mag. Edvina Gregoric, dr. med.
doc. dr. Jurij Fettich, dr. med.

izr. prof. dr. Sergej Hojker, dr. med.

UKC Ljubljana, SPS Nevroloska
Kklinika, Institut za klini¢no
nevrofiziologijo

UKC Ljubljana, SPS Nevroloska
Kklinika, Institut za klini¢no
nevrofiziologijo

UKC Ljubljana, SPS Nevroloska
Kklinika, KO za nevrologijo
UKC Ljubljana, SPS Nevroloska
klinika, KO za nevrologijo
UKC Ljubljana, SPS Nevroloska
Kklinika, KO za nevrologijo
UKC Ljubljana, SPS Nevroloska
klinika, KO za nevrologijo

UKC Ljubljana, SPS Nevroloska
klinika, KO za nevrologijo
UKC Ljubljana, SPS Nevroloska
klinika, KO za nevrologijo
UKC Ljubljana, SPS Nevroloska
klinika, KO za nevrologijo

UKC Ljubljana, SPS Nevroloska
klinika, KO za nevrologijo
UKC Maribor

UKC Maribor

UKC Maribor

Zaposlitev

Splosna bolnisnica Celje
Splo$na bolni$nica Izola

UKC Ljubljana, Klinika za nuklearno

medicino

UKC Ljubljana, Klinika za nuklearno

medicino

Seznam glavnih mentorjev za leto 2008 za podrocje oftalmologije

Priimek in ime

Zdenko Zeli¢, dr. med.
Marija Gregorcic Kozuh, dr. med.
asist. dr. Mirna Stabuc Silih, dr. med.

asist. dr. Mojca Globo¢nik Petrovic,
dr. med.

asist. dr. Polona Jaki Mekjavic, dr.
med.

doc. dr. Barbara Cvenkel, dr. med.

izr. prof. dr. Branka Stirn Kranjc,
dr. med.

izr. prof. dr. Brigita Drnovsek Olup,
dr. med.

izr. prof. dr. Marko Hawlina, dr.
med.

mag. Mateja Blazi¢ Malezic, dr. med.
prim. asist. Dragica Kosec, dr. med.

Zaposlitev

Splo$na bolnisnica Celje

Splosna bolnisnica Novo mesto
UKC Ljubljana, O¢esna klinika
UKC Ljubljana, Ocesna klinika

UKC Ljubljana, Ocesna klinika

UKC Ljubljana, Ocesna klinika
UKC Ljubljana, Ocesna klinika

UKC Ljubljana, Ocesna klinika
UKC Ljubljana, Ocesna klinika

UKC Ljubljana, Ocesna klinika
UKC Ljubljana, O¢esna klinika
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prim. asist. mag. Davorin Sevsek,
dr. med.

prim. asist. mag. Vladimir Pfeifer,
dr. med.

prim. mag. Aleksandra Kraut, dr.
med.

asist. mag. Tomaz Gracner, dr. med.
izr. prof. dr. Dusica Pahor, dr. med.

UKC Ljubljana, Ocesna klinika
UKC Ljubljana, Ocesna klinika
UKC Ljubljana, Ocesna klinika

UKC Maribor
UKC Maribor

Seznam glavnih mentorjev za leto 2008 za podrocje
onkologije z radioterapijo

. Priimek in ime

asist. Vaneja Velenik, dr. med.
asist. dr. Borut Kragelj, dr. med.
asist. dr. Irena Oblak, dr. med.

asist. dr. Lorna Zadravec Zaletel,
dr. med.

doc. dr. Hotimir Le$nicar, dr. med.
Elga Majdi¢, dr. med.

izr. prof. dr. Matjaz Zwitter, dr. med.
izr. prof. dr. Primoz Strojan, dr. med.

prim. dr. Cvetka Bilban Jakopin,
dr. med.

Zaposlitev

Onkologki institut
Onkologki institut
Onkoloski institut
Onkoloski institut

Onkoloski institut
Onkoloski institut
Onkologki institut
Onkologki institut
Onkoloski institut

Seznam glavnih mentorjev za leto 2008 za podrocje ortopedske kirurgije

Zap.

§t.
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Priimek in ime

mag. Boris Pavlin, dr. med.

prim. mag. Venceslav Pisot, dr. med.
Radoslav Marcan, dr. med.

Silvester Fonda, dr. med.

asist. dr. Samo Karel Fokter, dr. med.
Marko Kotnik, dr. med.

asist. dr. Janez Brecelj, dr. med.
Ladislav Simnic, dr. med.

prim. Anton Tomazi¢, dr. med.
prim. mag. Ludvik Travnik, dr. med.

prof. dr. Vane Antoli¢, dr. med., visji
svet.

prof. dr. Vinko Pavlov¢ic, dr. med.
Slavko Kramberger, dr. med.

Zaposlitev

Ortopedska bolni$nica Valdoltra
Ortopedska bolni$nica Valdoltra
Ortopedska bolni$nica Valdoltra
Ortopedska bolnisnica Valdoltra
Splosna bolnisnica Celje

Splo$na bolni$nica Celje

UKC Ljubljana, Ortopedska klinika
UKC Ljubljana, Ortopedska klinika
UKC Ljubljana, Ortopedska klinika
UKC Ljubljana, Ortopedska klinika
UKC Ljubljana, Ortopedska klinika

UKC Ljubljana, Ortopedska klinika
UKC Maribor

Seznam glavnih mentorjev za leto 2008 za podrocje otorinolaringologije

Zap.
§t.
1
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Priimek in ime
Bojan Hoenigman, dr. med.

Bozidar Krofli¢, dr. med.

Marko Cetina, dr. med.

Gina Gluvaji¢, dr. med.

Mateja Horvat, dr. med.

Josip Felbabi¢, dr. med.

asist. mag. Saba Battelino, dr. med.

Zaposlitev

Splo$na bolni$nica dr. Franca
Derganca

Splosna bolnisnica Celje

Splosna bolnisnica Celje

Splo$na bolni$nica Izola

Splosna bolnisnica Murska Sobota
Splosna bolnisnica Novo mesto

UKC Ljubljana, Klinika za
otorinolaringologijo in cervikofacialno
kirurgijo

8  doc. dr. Janez Fischinger, dr. med.,
dr. dent. med.

9  dr.Igor Fajdiga, dr. med.

10 | Imre Borsos, dr. med.

11 | izr. prof. dr. Irena Hocevar Boltezar,
dr. med.

12 | prim. doc. dr. Avgust Zupevc, dr.
med., svet.

13 | prof. dr. Lojze Smid, dr. med., svet.

14 | prof. dr. Miha Zargi, dr. med., viji
svet.

15 | asist. dr. Bogdan Cizmarevi¢, dr.
med.

16 | asist. dr. Janez Rebol, dr. med.
17  Drago Becner, dr. med.

DELO ZBORNICE

UKC Ljubljana, Klinika za
otorinolaringologijo in cervikofacialno
kirurgijo

UKC Ljubljana, Klinika za
otorinolaringologijo in cervikofacialno
kirurgijo

UKC Ljubljana, Klinika za
otorinolaringologijo in cervikofacialno
kirurgijo

UKC Ljubljana, Klinika za
otorinolaringologijo in cervikofacialno
kirurgijo

UKC Ljubljana, Klinika za
otorinolaringologijo in cervikofacialno
kirurgijo

UKC Ljubljana, Klinika za
otorinolaringologijo in cervikofacialno
kirurgijo

UKC Ljubljana, Klinika za
otorinolaringologijo in cervikofacialno
kirurgijo

UKC Maribor

UKC Maribor
UKC Maribor

Seznam glavnih mentorjev za leto 2008 za podrocje
otroske in mladostniske psihiatrije

. Priimek in ime

1 prof. dr. Martina Zmuc Tomori, dr.
med., visji svet.

2 prim. Mojca Brecelj Kobe, dr. med.

3 | asist. Hojka Gregori¢ Kumperscak,
dr. med.

4 | Natasa Poto¢nik Daj¢man, dr. med.

Zaposlitev

Psihiatri¢na klinika

UKC Ljubljana, SPS Pediatri¢na
klinika

UKC Maribor

Zasebnik s koncesijo v mariborski
regiji

Seznam glavnih mentorjev za leto 2008 za podrocje otroske nevrologije

Zap. Priimek in ime

§t.
1 | asist. Natalija Krajnc, dr. med.
2 | doc. dr. Zvonka Rener Primec, dr.
med.

3 | mag. Matevz Krzan, dr. med.

4 asist. Peter Gradi$nik, dr. med.

Zaposlitev

UKC Ljubljana, SPS Pediatri¢na
klinika

UKC Ljubljana, SPS Pediatri¢na
Kklinika

UKC Ljubljana, SPS Pediatri¢na
klinika

UKC Maribor

Seznam glavnih mentorjev za leto 2008 za podrocje patologije

. Priimek in ime
1 | asist. Izidor Kern, dr. med.

2 | doc. dr. Matej Bracko, dr. med.

3 doc. dr. Ziva Pohar Maringek, dr.
med.

4 | Simona Sramek Zatler, dr. med.

Zaposlitev

Bolnisnica Golnik, Klini¢ni oddelek za
pljucne bolezni in alergijo

Onkoloski institut

Onkoloski institut

Splosna bolnisnica Celje

>
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10

11

Jadranka Vrh Jermanci¢, dr. med.
prim. asist. mag. Rajko Kavalar, dr.

med.

doc. dr. Bo$tjan Luzar, dr. med.
doc. dr. Metka Volavsek, dr. med.
doc. dr. Vesna Jur¢ié, dr. med.

izr. prof. dr. Mara Popovi¢, dr. med.

izr. prof. dr. Nina Zidar, dr. med.

Splo$na bolni$nica Izola
UKC Maribor

Univerza v Ljubljani, Medicinska
fakulteta
Univerza v Ljubljani, Medicinska
fakulteta
Univerza v Ljubljani, Medicinska
fakulteta
Univerza v Ljubljani, Medicinska
fakulteta
Univerza v Ljubljani, Medicinska
fakulteta

Seznam glavnih mentorjev za leto 2008 za podrocje pediatrije

. Priimek in ime

Andreja Cerkvenik Skafar, dr. med.

Bojan Stefanci¢, dr. med.
Aco Mladenovic, dr. med.

4 doc. dr. Vasilija Macek, dr. med.

10
11
12
13

14

15

16

17

18

19

20

21

ISIS

asist. Ajda Cimperman, dr. med.
Ruben Bizjak, dr. med.

mag. Lidija Vucajnk, dr. med.
Irena Cetin Lovsin, dr. med.
Leonida Kous, dr. med.

Vojko Berce, dr. med.

Zdenka Luznik, dr. med.

mag. Magda Lusi¢, dr. med.

asist. mag. Marko Pokorn, dr. med.

doc. dr. Maja Arnez, dr. med.

izr. prof. dr. Milan Cizman, dr. med.,
Visji svet.

mag. Breda Zakotnik, dr. med.

asist. dr. Janez Babnik, dr. med.

asist. Silvester Kopriva, dr. med.

asist. dr. Stefan Grosek, dr. med.

asist. mag. Gorazd Kalan, dr. med.

doc. dr. Janez Primozi¢, dr. med.,
svet.

marec 2008

Zaposlitev

Bolnisnica za ginekologijo in
porodnistvo Kranj

Center za zdravljenje bolezni otrok
DISPANZER ZA ZDRAVSTVENO
VARSTVO OTROK IN
MLADOSTNIKOV; d.o.o.

Ljubljanska regija (bolnisnice)
Pediatri¢na ordinacija Ajda
Cimperman, d.o.o.

Splosna bolni$nica dr. Franca
Derganca

Splosna bolnisnica Celje

Splo$na bolni$nica Izola

Splosna bolnisnica Murska Sobota
Splo$na bolni$nica Murska Sobota
Splosna bolnisnica Slovenj Gradec
Splo$na bolnisnica Trbovlje

UKC Ljubljana, Klinika za infekcijske
bolezni in vroc¢inska stanja

UKC Ljubljana, Klinika za infekcijske
bolezni in vroc¢inska stanja

UKC Ljubljana, Klinika za infekcijske
bolezni in vro¢inska stanja

UKC Ljubljana, Klinika za infekcijske
bolezni in vroc¢inska stanja

UKC Ljubljana, SPS Ginekoloska
klinika

UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,
KO za otrosko kirurgijo in intenzivno
terapijo

UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,
KO za otrosko kirurgijo in intenzivno
terapijo

UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,
KO za otrosko kirurgijo in intenzivno
terapijo

UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,
KO za otrosko kirurgijo in intenzivno
terapijo

22

23

24

25

26

27

28

29

30

31

32

33

34

35

36

37

38

39

40

41

42

43

44

45
46

47
48
49
50

51
52

izr. prof. dr. Metka Derganc, dr.
med., visji svet.

prim. Ivan Vidmar, dr. med.

asist. Andreja Borinc Beden, dr.
med.

asist. Meta Accetto, dr. med.
asist. dr. Borut Bratanic, dr. med.

asist. dr. Mojca Zerjav Tansek, dr.
med.

asist. dr. Natasa Ur$ic¢ Bratina, dr.
med.

asist. mag. Nevenka Bratanic, dr.
med.

doc. dr. Darja Paro Panjan, dr. med.
doc. dr. Janez Jazbec, dr. med.

doc. dr. Rok Orel, dr. med.

doc. dr. Tadej Av¢in, dr. med.

izr. prof. dr. Tomaz Podnar, dr. med.
prim. Anton Kenig, dr. med.

prim. Majda Benedik Dolnicar, dr.
med.

prim. Marjeta Sedmak, dr. med.,
svet.

prim. Vesna Glavnik, dr. med.

prof. dr. Ciril Krzi$nik, dr. med.,
vidji svet.

prof. dr. David Neubauer, dr. med.,
Visji svet.

prof. dr. Tadej Battelino, dr. med.

asist. dr. Anamarija Megli¢, dr. med.

prof. dr. Rajko Kenda, dr. med., visji
svet.

prim. Marjeta Sever Novosel, dr.
med.

asist. Mirjana Miksi¢, dr. med.

asist. mag. Darja Utlep Zuzej, dr.
med.

asist. mag. Matjaz Homsak, dr. med.
asist. mag. Zdravko Roskar, dr. med.
asist. mag. Zlatka Kanic, dr. med.

doc. dr. Natasa Maréun Varda, dr.
med.

prim. Olga Krajnc, dr. med.

prim. prof. dr. DuSanka Miceti¢
Turk, dr. med., visji svet.

UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,
KO za otrosko kirurgijo in intenzivno
terapijo

UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,
KO za otrosko kirurgijo in intenzivno
terapijo

UKC Ljubljana, SPS Pediatri¢na
Klinika

UKC Ljubljana, SPS Pediatri¢na
klinika

UKC Ljubljana, SPS Pediatricna
Klinika

UKC Ljubljana, SPS Pediatri¢na
Klinika

UKC Ljubljana, SPS Pediatri¢na
klinika

UKC Ljubljana, SPS Pediatri¢na
Kklinika

UKC Ljubljana, SPS Pediatri¢na
Klinika

UKC Ljubljana, SPS Pediatri¢na
klinika

UKC Ljubljana, SPS Pediatri¢na
Kklinika

UKC Ljubljana, SPS Pediatri¢na
Kklinika

UKC Ljubljana, SPS Pediatri¢na
klinika

UKC Ljubljana, SPS Pediatri¢na
Klinika

UKC Ljubljana, SPS Pediatri¢na
Kklinika

UKC Ljubljana, SPS Pediatri¢na
klinika

UKC Ljubljana, SPS Pediatri¢na
Klinika

UKC Ljubljana, SPS Pediatri¢na
Kklinika

UKC Ljubljana, SPS Pediatri¢na
Kklinika

UKC Ljubljana, SPS Pediatri¢na
Klinika

UKC Ljubljana,SPS Pediatri¢na
Kklinika, KO za nefrologijo

UKC Ljubljana, SPS Pediatri¢na
klinika, KO za nefrologijo

UKC Ljubljana, SPS Pediatri¢na
Klinika, Sluzba za neonatologijo

UKC Maribor
UKC Maribor

UKC Maribor
UKC Maribor
UKC Maribor
UKC Maribor

UKC Maribor
UKC Maribor



53

54
55
56
57
58
59
60
61
62

63
64
65
66
67
68
69
70

72
73
74
75

Zap.

st.

Zap.

st.

prof. dr. Alojz Gregori¢, dr. med.,
svet.

Radojka Ivosevic, dr. med.

Katja Sostari¢ Likar, dr. med.
Romana Lakti¢, dr. med.

Ksenija Goste, dr. med.

Mojca Jereb Kosi, dr. med.

Alenka Melink, dr. med.

asist. mag. Jernej Zavrsnik, dr. med.
mag. Leon Radolli, dr. med.

prim. asist. mag. Martin Bigec, dr.
med.

Majda Troha, dr. med.

Marisa Visnjevec Tuljak, dr. med.
Marta Semic¢ Marsi¢, dr. med.
Milena Vrecko Tolar, dr. med.
Ksenija Jelenc, dr. med.

Simona Gradisek, dr. med.
Sarlota Starc, dr. med.
Aleksandra Plut, dr. med.
Nevenka Zavrl, dr. med.

Jozica Selan, dr. med.

Dusan Kolari¢, dr. med.

Matej Slivnik, dr. med.
Margareta Seher Zupancic, dr. med.

UKC Maribor

Zasebnik s koncesijo v dolenjski regiji
ZD Ajdovs¢ina

7D Brezice

ZD Celje

ZD Celje

ZD dr. Adolfa Drolca Maribor

ZD dr. Adolfa Drolca Maribor

7D dr. Adolfa Drolca Maribor

7D dr. Adolfa Drolca Maribor

ZD Idrija

ZD Izola

ZD Koper

7D Kranj

ZD Ljubljana, Enota ZD Bezigrad

7D Ljubljana, Enota ZD Bezigrad

ZD Ljubljana, Enota ZD Bezigrad

ZD Ljubljana, Enota ZD Moste - Polje
ZD Ljubljana, Enota ZD Moste - Polje
7D Ljubljana, Enota ZD Vi¢ - Rudnik
ZD Ormoz

ZD Smarje pri Jeliah

ZD Velenje

Seznam glavnih mentorjev za leto 2008 za podrocje
plasticne, rekonstrukcijske in estetske kirurgije

Priimek in ime

prof. dr. Zoran Marij Arnez, dr.
med., visji svet.

asist. Franek Dolsek, dr. med.
asist. Albin Stritar, dr. med.

asist. Matjaz Solinc, dr. med.
asist. mag. Franc Planinsek, dr. med.
Darijo Pogorelec, dr. med.

doc. dr. Uro$ Golobi¢ Ahcan, dr.
med.

asist. Bojan Sparaé, dr. med.
asist. Erik Vrabic, dr. med.
prim. Karel Sparas, dr. med.

asist. Tomaz Janezi¢, dr. med.

Zaposlitev
KIRURGIJA ARNEZ, D.O.O.

Splosna bolnisnica Novo mesto

UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,
KO za plasti¢no kirurgijo in opekline
UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,
KO za plasticno kirurgijo in opekline
UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,
KO za plasti¢no kirurgijo in opekline
UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,
KO za plasti¢no kirurgijo in opekline
UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,
KO za plasticno kirurgijo in opekline
UKC Maribor

UKC Maribor

UKC Maribor

Zasebnik s koncesijo v ljubljanski
regiji (bolnisni¢no zdravstvo)

Seznam glavnih mentorjev za leto 2008 za podrocje pnevmologije

Priimek in ime
asist. Damijan Erzen, dr. med.

doc. dr. Matjaz Flezar, dr. med.

Zaposlitev

Bolni$nica Golnik, Klini¢ni oddelek za
pljucne bolezni in alergijo
Bolni$nica Golnik, Klini¢ni oddelek za
pljucne bolezni in alergijo

NN e W

izr. prof. dr. Mitja Ko$nik, dr. med.

izr. prof. dr. Stanislav Suskovi¢, dr.
med.

Jasmina Gabrijel¢ic, dr. med.
Jurij Sorli, dr. med.

Katarina Osolnik, dr. med.
prim. Nadja Triller, dr. med.

Leopold Rezar, dr. med.

Majda Drnovsek Kaljanac, dr. med.
asist. Peter Kecelj, dr. med.
Vladimir Mrksi¢, dr. med.

doc. dr. Marjeta Tercelj Zorman,
dr. med.

prim. asist. mag. Matjaz Turel, dr.
med.

Tomaz Varga, dr. med.

prim. asist. mag. Niksa Segota, dr.
med.

prim. Sasa Letonja, dr. med.

DELO ZBORNICE

Bolnisnica Golnik, Klini¢ni oddelek za
pljucne bolezni in alergijo

Bolni$nica Golnik, Klini¢ni oddelek za
plju¢ne bolezni in alergijo

Bolnisnica Golnik, Klini¢ni oddelek za
pljucne bolezni in alergijo

Bolnisnica Golnik, Klini¢ni oddelek za
pljucne bolezni in alergijo

Bolni$nica Golnik, Klini¢ni oddelek za
plju¢ne bolezni in alergijo

Bolnisnica Golnik, Klini¢ni oddelek za
pljucne bolezni in alergijo

Bolni$nica Topolsica

Bolnisnica Topolsica

DIC Kecelj in drugi, d.n.o.

Splo$na bolni$nica Murska Sobota

UKC Ljubljana, SPS Interna klinika,
Center za pljucne bolezni in
alergologijo

UKC Ljubljana, SPS Interna klinika,
Center za pljucne bolezni in
alergologijo

UKC Maribor

Zasebnik s koncesijo v celjski regiji

ZD Jesenice

Seznam glavnih mentorjev za leto 2008 za podrocje psihiatrije

. Priimek in ime

mag. Dubravka Trampuz, dr. med.
izr. prof. dr. Margareta Kocmur, dr.
med., visji svet.

prim. Andrej Zmitek, dr. med.
Vladislava Stamos, dr. med.

mag. Marko Pisljar, dr. med.
Daniel Lajlar, dr. med.

prim. Darja Boben Bardutzky, dr.
med.

Valentina Winkler Skaza, dr. med.
asist. dr. Ales Kogoj, dr. med.

asist. dr. Maja Rus Makovec, dr.
med.

asist. mag. Karin Sernec, dr. med.
asist. mag. Urban Groleger, dr. med.
doc. dr. Milan Li¢ina, dr. med.

doc. dr. Mojca Zvezdana Dernovsek,
dr. med.

doc. dr. Slavko Ziherl, dr. med., visji
svet.

doc. dr. Vesna Svab, dr. med.

doc. dr. Virginija Novak Grubic,
dr. med.

izr. prof. dr. Rok Tav¢ar, dr. med.
prim. Dragan Terzi¢, dr. med.
prim. mag. Anton Steblaj, dr. med.

Zaposlitev

DIRONA, d.o.o.
PKM, d.o.o.

Psihiatri¢na bolnisnica Begunje
Psihiatri¢na bolni$nica Begunje
Psihiatri¢na bolni$nica Idrija
Psihiatri¢na bolnisnica Vojnik
Psihiatricna bolni$nica Vojnik

Psihiatri¢na bolni$nica Vojnik
Psihiatri¢na klinika
Psihiatri¢na klinika

Psihiatri¢na klinika
Psihiatri¢na klinika
Psihiatri¢na klinika
Psihiatri¢na klinika
Psihiatri¢na klinika
Psihiatri¢na klinika
Psihiatri¢na klinika
Psihiatri¢na klinika
Psihiatri¢na klinika

Psihiatri¢na klinika

>
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asist. Andrej Kastelic, dr. med.

prim. Gorazd Vojteh Mrevlje, dr.
med.

prim. Matjaz Lunacek, dr. med.

Angela Ficko Zalokar, dr. med.

doc. dr. Blanka Kores Plesnicar, dr.
med., svet.

Sasa Celan Stropnik, dr. med.
dr. Matej Kravos, dr. med.

Jozica Gamse, dr. med.
Metka Faganelj But, dr. med.

Psihiatricna klinika, Center
za zdravljenje odvisnosti od
prepovedanih drog

Psihiatri¢na klinika, KO za mentalno
zdravje

Psihiatri¢na klinika, KO za mentalno
zdravje

UKC Maribor
UKC Maribor

UKC Maribor

Zasebnik s koncesijo v mariborski
regiji

ZD dr. Adolfa Drolca Maribor

Zdravstveni zavod Faganelj But
Maribor

Seznam glavnih mentorjev za leto 2008 za podrocje radiologije

Priimek in ime

izr. prof. dr. Milo§ Surlan, dr. med.

prim. asist. dr. Erika Brencic, dr.
med.

prof. dr. Vladimir Jevti¢, dr. med.
asist. dr. Maja Podkrajsek, dr. med.
asist. mag. Kristijana Hertl, dr. med.

asist. mag. Maksimiljan Kadivec,
dr. med.

prim. mag. Lucijan Miklav¢ic, dr.
med.

prim. Marija Kolenc, dr. med.
Ivan Leban, dr. med.

Mladen Sostari¢, dr. med.
Dusan Ackun, dr. med.
Ivan Pisanec, dr. med.
Robert Ceh, dr. med.

Branko Cveticanin, dr. med.
Marija Moze, dr. med.

asist. mag. Irena Sedonja, dr. med.
Marija Santl Letonja, dr. med.

prim. mag. Branka Stracenski, dr.
med.

Saso Petrovié, dr. med.
asist. Sasa Rainer, dr. med.
asist. Senja Mali Brajovic, dr. med.

asist. dr. Ksenija Kocijanci¢, dr. med.
asist. dr. Ziva Zupanci¢, dr. med.,
visji svet.

asist. mag. Pavel Berden, dr. med.

Bojana Cernel¢, dr. med.

marec 2008

Zaposlitev

Ljubljanska regija (bolnisnice)
Ljubljanska regija (bolnisnice)

MEDILAB, d.o.o.

Onkoloski institut
Onkologki institut
Onkologki institut

Ortopedska bolnisnica Valdoltra

Radiomed, d.o.o.

Splo$na bolnisnica dr. Franca
Derganca

Splo$na bolnisnica Brezice

Splosna bolnisnica Celje

Splosna bolnisnica Celje

Splo$na bolni$nica dr. Jozeta Potrca
Ptuj

Splosna bolni$nica Izola

Splo$na bolni$nica Jesenice
Splo$na bolni$nica Murska Sobota
Splosna bolnisnica Murska Sobota
Splosna bolnisnica Novo mesto

Splo$na bolnisnica Novo mesto
Splosna bolnisnica Slovenj Gradec
UKC Ljubljana, Klini¢ni institut za
radiologijo

UKC Ljubljana, Klini¢ni institut za
radiologijo

UKC Ljubljana, Klini¢ni institut za
radiologijo

UKC Ljubljana, Klini¢ni intitut za
radiologijo

UKC Ljubljana, Klini¢ni institut za
radiologijo

26 ' doc. dr. Igor Kocijanci¢, dr. med.

27  mag. Alenka Visnar Perovi¢, dr.
med.

28 | Milan Gorenc, dr. med.
29  Tomaz Kljucevsek, dr. med.

30 | asist. dr. Tomaz geruga, dr. med.
31  prim. Joze Matela, dr. med.
32  Edvard Mikelj, dr. med.

UKC Ljubljana, Klini¢ni intitut za
radiologijo

UKC Ljubljana, Klini¢ni institut za
radiologijo

UKC Ljubljana, Klini¢ni institut za
radiologijo

UKC Ljubljana, Klini¢ni intitut za
radiologijo

UKC Maribor

UKC Maribor

ZD Bled

Seznam glavnih mentorjev za leto 2008 za podrocje revmatologije

Zap. Priimek in ime
st.

1 doc. dr. Matija Tomsi¢, dr. med.

Zaposlitev

UKC Ljubljana, Bolni$nica dr. Petra
Drzaja, KO za revmatologijo

2 prim. asist. dr. Dusan Logar, dr. med. UKC Ljubljana, SPS Interna klinika

3 doc. dr. Sonja Praprotnik, dr. med.

UKC Ljubljana, SPS Interna klinika,
KO za revmatologijo

Seznam glavnih mentorjev za leto 2008 za podrocje sodne medicine

Zap. Priimek in ime
§t.

1 Borut Stefani¢, dr. med.

2 | izr. prof. dr. Branko Ermenc, dr.
dent. med.

3 | prof. dr. Joze Balazic, dr. med.

Zaposlitev

Univerza v Ljubljani, Medicinska
fakulteta
Univerza v Ljubljani, Medicinska
fakulteta
Univerza v Ljubljani, Medicinska
fakulteta

Seznam glavnih mentorjev za leto 2008 za podrocje splosne kirurgije

Zap. Priimek in ime
ét.

1 | Franc Janez, dr. med.
doc. dr. Janez Bajec, dr. med.
doc. dr. Janez Zgajnar, dr. med.
doc. dr. Marko Hocevar, dr. med.
doc. dr. Nikola Besic, dr. med.

izr. prof. dr. Marko Snoj, dr.
med.,svet.

Ludvik Norci¢, dr. med.
8 | asist. Igor Klavora, dr. med.
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9 | asist. dr. Igor Dolenc, dr. med.
10 | Franci Koglot, dr. med.

11 | Blaz Iskra, dr. med.
12 | Franc Drobni¢, dr. med.
13 | Joze Robida, dr. med.

14 | asist. mag. Teodor Pevec, dr. med.

15  Marko Bricelj, dr. med.

16 | asist. Vasja Kruh, dr. med.

Zaposlitev

Dolenjska regija
JARE, d.o.0.
Onkologki institut
Onkoloski institut
Onkoloski institut
Onkologki institut

Pomurska regija

Splosna bolnisnica dr. Franca
Derganca

Splo$na bolni$nica dr. Franca
Derganca

Splo$na bolni$nica dr. Franca
Derganca

Splo$na bolnisnica Brezice

Splosna bolnisnica Brezice

Splo$na bolnisnica Celje

Splosna bolnisnica dr. Jozeta Potrca
Ptuj

Splo$na bolni$nica dr. Jozeta Potrca
Ptuyj

Splo$na bolni$nica Izola



29
30

31

32
33
34
35

Duilio Perosa, dr. med.

Milan Jakomin, dr. med.

prim. Stanislav Mahne, dr. med.
asist. Janez PSenica, dr. med.
Matej Andoljsek, dr. med.

asist. Borislav Vrbanec, dr. med.
Cvetka Poto¢nik, dr. med.

Jelko Copi, dr. med.

asist. mag. Branimir Ivka, dr. med.
Joze Steklasa, dr. med.

Rok Malavasi¢, dr. med.

prim. mag. Mihael Zajec, dr. med.,
dr. dent. med.

Ladislav Jazbec, dr. med.
asist. Roman Kosir, dr. med.

izr. prof. dr. Dragica Smrke, dr. med.

asist. Bojan Krebs, dr. med.

asist. Matjaz Horvat, dr. med.
prim. Nikica Andromako, dr. med.
doc. dr. Bostjan Mlakar, dr. med.

Splo$na bolni$nica Izola

Splo$na bolni$nica Izola

Splosna bolni$nica Izola

Splo$na bolni$nica Jesenice
Splo$na bolni$nica Jesenice
Splosna bolnisnica Murska Sobota
Splo$na bolni$nica Murska Sobota
Splo$na bolni$nica Murska Sobota
Splo$na bolnisnica Novo mesto
Splosna bolnisnica Novo mesto
Splosna bolnisnica Novo mesto
Splosna bolnisnica Slovenj Gradec

Splosna bolnisnica Trbovlje
UKC Maribor, Klinika za kirurgijo,
0dd za travmatologijo

UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,
KO za travmatologijo

UKC Maribor
UKC Maribor
UKC Maribor

Univerza v Ljubljani, Medicinska
fakulteta

Seznam glavnih mentorjev za leto 2008 za podrocje torakalne kirurgije

Zap.

st.

1

Priimek in ime

asist. dr. Janez Erzen, dr. med.
izr. prof. dr. Miha Sok, dr. med.
prim. Joze Jerman, dr. med.

doc. dr. Anton Crnjac, dr. med.
prim. Joze Antonic, dr. med.
asist. mag. Marko Bitenc, dr. med.

Zaposlitev

UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,
KO za torakalno kirurgijo

UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,
KO za torakalno kirurgijo

UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,
KO za torakalno kirurgijo

UKC Maribor
UKC Maribor

Zasebnik s koncesijo v ljubljanski
regiji (bolnisni¢no zdravstvo)

Seznam glavnih mentorjev za leto 2008 za podrocje transfuzijske medicine

Zap.

§t.

1

Zap.

st.

Priimek in ime
Janka Cerne, dr. med.

Janja Pajk, dr. med.
Bojana Bizjak, dr. med.

prim. Veronika Urlep Salinovié, dr.
med.

doc. dr. Primoz Rozman, dr. med.
dr. Dragoslav Domanovi¢, dr. med.
prim. Irena Bricl, dr. med.

Zaposlitev

Splo$na bolni$nica dr. Franca
Derganca

Splosna bolnisnica Celje
UKC Maribor
UKC Maribor

Zavod RS za transfuzijsko medicino
Zavod RS za transfuzijsko medicino
Zavod RS za transfuzijsko medicino

Seznam glavnih mentorjev za leto 2008 za podrocje travmatologije

Priimek in ime

izr. prof. dr. Radko Komadina, dr.
med., svet.

Zaposlitev

Splosna bolnisnica Celje

prim. Miodrag Vlaovi¢, dr. med.
asist. Milos Vesel, dr. med.

asist. mag. Anze Kristan, dr. med.
asist. mag. Matej Kastelec, dr. med.
asist. mag. Simon Herman, dr. med.
doc. dr. Matej Cimerman, dr. med.
Edvard Slacek, dr. med.

izr. prof. dr. Matjaz Veselko, dr. med.
prof. dr. Vladimir Smrkolj, dr. med.,
svet.

Vladimir Senekovi¢, dr. med.

Alojz Krajnc, dr. med.

doc. dr. Andrej Cretnik, dr. med.
prim. Aleksander Frank, dr. med.
prim. Jozef Ferk, dr. med.
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Splo$na bolnisnica Celje

UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,
KO za travmatologijo

UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,
KO za travmatologijo

UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,
KO za travmatologijo

UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,
KO za travmatologijo

UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,
KO za travmatologijo

UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,
KO za travmatologijo

UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,
KO za travmatologijo

UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,
KO za travmatologijo

UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,
KO za travmatologijo

UKC Maribor

UKC Maribor

UKC Maribor

UKC Maribor

Seznam glavnih mentorjev za leto 2008 za podrocje urologije

. Priimek in ime

asist. Marko Zupancic, dr. med.

Sandi Poteko, dr. med.
Boris Pogacar, dr. med.

prim. doc. dr. Nado Vodopija, dr.
med.

izr. prof. dr. Bojan Trsinar, dr. med.,
svet.

prim. doc. dr. Andrej Kmetec, dr.
med.

prim. doc. dr. Ciril Oblak, dr. med,,

svet.

prim. dr. Boris Sedmak, dr. med.,
svet.

asist. Alojzij Kolenc, dr. med.
asist. Dejan Bratus, dr. med.
Milan Pavlovi¢, dr. med.
prim. Karel Kisner, dr. med.

Zaposlitev

SB Slovenj Gradec, Oddelek za
urologijo

Splosna bolni$nica Celje

Splosna bolnisnica Novo mesto
Splo$na bolnisnica Slovenj Gradec

UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,
KO za urologijo

UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,
KO za urologijo

UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,
KO za urologijo

UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika,
KO za urologijo

UKC Maribor
UKC Maribor
UKC Maribor
UKC Maribor
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Seznam glavnih mentorjev za specializacije s
podro¢ja dentalne medicine v letu 2008

zap. $t.
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zap. $t.

zap. St.

zap. St.

ime in priimek

prof. dr. Franc Far¢nik, dr. dent. med.

prim. mag. Metoda Rejc Novak, dr. dent. med.

Diana Pavsi¢, dr. dent. med.

asist. dr. Maja Ovsenik, dr. dent. med.

asist. dr. Martina Drevensek, dr. dent. med.
Bojan Horvat, dr. dent. med.

mag. Anita Fekonja, dr. dent. med.
Marinko Vidosevi¢, dr. dent. med.

ime in priimek
izr. prof. dr. Vesna Kozelj, dr. dent. med.
doc. dr. Natasa Than Hren, dr. med.

doc. dr. Andrej Kansky, dr. dent. med.
mag. Marija Snezna Fludernik, dr. dent. med.

prim. doc. dr. Danijel Zerdoner, dr. dent. med.

asist. mag. Borut Sotosek, dr. dent. med.
ime in priimek

doc. dr. Narcisa Koéir, dr. dent. med.
prim. Tomislav Mokorel, dr. dent. med.
Darinka Borovsak Bela, dr. dent. med.
Alenka Forstner, dr. dent. med.

Vilma Cvikl, dr. dent. med.
asist. Rok Kosem, dr. dent. med.

ime in priimek
prof. dr. Uros Skaleric, dr. dent. med.

doc. dr. Dusan Groselj, dr. dent. med.
izr. prof. dr. Milan Petelin, dr. dent. med.

ime in priimek
prof. dr. Ljubo Marion, dr. dent. med.

doc. dr. Igor Kopac, dr. dent. med.
asist. dr. Milan Kuhar, dr. dent. med.

ime in priimek
doc. dr. Janja Jan, dr. dent. med.

doc. dr. Igor Potoc¢nik, dr. dent. med.

mag. Natasa Jevnikar, dr. dent. med.
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zaposlitev

Zavod ORTHOS

Zasebnik s koncesijo v ljubljanski regiji
Dr. Pavii, d.o.0., enota Skofja Loka

UKC Ljubljana, SPS Stomatoloska klinika
Univerza v Ljubljani, Medicinska fakulteta
Ortoestetik, d.o.o.

ZD dr. Adlofa Drolca Maribor

Zasebnik s koncesijo v ljubljanski regiji

zaposlitev

UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika
UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika
UKC Ljubljana, SPS Kirurska klinika
SB Celje

SB Celje

Zasebnik s koncesijo v ljubljanski regiji

zaposlitev

Univerza v Ljubljani, Medicinska fakulteta
ZD Ljubljana

7D dr. Adlofa Drolca Maribor

ZD dr. Adlofa Drolca Maribor

Zasebnik s koncesijo v celjski regiji

UKC Ljubljana, SPS Stomatoloska klinika

zaposlitev

UKC Ljubljana, SPS Stomatoloska klinika
UKC Ljubljana, SPS Stomatoloska klinika
UKC Ljubljana, SPS Stomatoloska klinika

zaposlitev

UKC Ljubljana, SPS Stomatoloska klinika
Univerza v Ljubljani, Medicinska fakulteta
Univerza v Ljubljani, Medicinska fakulteta

zaposlitev

Univerza v Ljubljani, Medicinska fakulteta
Zasebnik brez koncesije v gorenjski regiji
ENDODENT, d.o.o.

podrocje

Celjustna in zobna ortopedija

podrogje

Oralna kirurgija

podrocje

Otrosko in preventivno zobozdravstvo

podrodje

Parodontologija

podrodje

Stomatoloska protetika

podrodje

Zobne bolezni in endodontija
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Prvo leto cepljenja proti

rotavirusnim okuzbam v Sloveniji

Uvod &

Rotavirusi so najpogostejsi povzrocitelji
hudih drisk pri dojenckih in majhnih otrocih.
Po kratki inkubaciji se bolezen za¢ne z drisko,
ki jo navadno spremljata bruhanje in povisana
temperatura. Tezave trajajo povprecno en
teden (1). V hujsih primerih lahko pride do
hude dehidracije, motenj v elektrolitskem in
kislinsko-baznem ravnotezju, pomembnega
zmanj$anja telesne mase ter smrti (1-3). Do
petega leta starosti vsak otrok preboli vsaj
eno rotavirusno okuzbo, ponovne okuzbe
praviloma potekajo blazje (4).

Rotavirusi so ikozaedri¢ni RNA-virusibrez
ovojnice s premerom od 60 do 80 nm. Rotavi-
rusni genom sestavlja 11 med sebojlocenih ge-
nomskih odsekov linearne dvojnovijacne RNA
(5). Zaradi segmentiranega genoma rotavirusi
kazejo izjemno genetsko raznolikost, ki se kaze
vvelikem §tevilu genetskih razlicic oziroma ge-
notipov.V zmernem podnebju in drzavah EU
je vec kot 90 odstotkov rotavirusnih okuzb pri
cloveku povzrocenih s Stirimi rotavirusnimi
genotipi: G1P[8], G4P[8], G2P[4], G3P[8], v
zadnjih letih pa se povecuje pomen genotipov
G9P[8] in G9P[6] (6). Glede na izsledke retro-
spektivne raziskave je vljubljanski zdravstveni
regiji od leta 1988 do leta 1994 med rotavirusi
prevladoval genotip G4P[8], drugi najpogo-
stej$i genotip je bil G1P[8], v manjsi meri pa
so dokazali $e genotipe G3P[8] in G3P[9] (7).
Vzorec genotipske razporeditve rotavirusov v
ljubljanski regiji se je v obdobju med letoma
1994 in 2001 nekoliko spremenil z absolutnim
prevladovanjem genotipa G1P[8] (8,9).V letih
0d 2001 do 2002 so bili pri slovenskih otrocih,
ki so bili zaradi rotavirusne driske zdravljeni v
bolni$nici, najpogosteje dokazani rotavirusni
genotipi G1, G9 in G4 (10). V zadnjih letih se
v Sloveniji kot tudi drugod po svetu povecuje
pomen drugih rotavirusnih genotipov (10-12).
Tako je rotavirusni genotip G9P[8] postal
drugi najpogostejsi rotavirusni genotip v nasi
drzavi (9). V obdobju zadnjih dveh let so v
Sloveniji prvi¢ dokazali tudi genotipa G8P[8]
in G12P[8] (11).

Zgodovina rotavirusnih cepiv 4
Razvoj in klini¢no preizkusanje rotavirus-
nih cepiv se je zacelo Ze v zgodnjih sedemdese-

ISIS * marec 2008

Mario Poljak

tih letih prej$njega stoletja, priblizno petlet po
odkritju ¢cloveskih rotavirusov. Ker lokalna cre-
vesna imunost igra najpomembnejso vlogo pri
zmanjsevanju pojavnosti rotavirusnih okuzb
in tudi resnosti klini¢nega poteka bolezni, se
je razvoj rotavirusnih cepiv usmeril predvsem
v oralna Ziva atenuirana cepiva (6).

V nedavnem preglednem prispevku sem
podrobno predstavil zgodovinski pregled raz-
voja rotavirusnih cepiv (13). Ce povzamem,
so v preteklih 30 letih razvili tri generacije
rotavirusnih cepiv. Prva generacija cepiv je
temeljila na uporabi zivih atenuiranih antigen-
sko sorodnih nehumanih rotavirusnih izolatov.
Ceprav je eno od cepiv prve generacije v kli-
ni¢nih raziskavah na Finskem pokazalo visoko
ucinkovitost pri preprecevanju tezkih oblik
rotavirusne driske priotrocih, so njegov razvoj
v zgodnjih osemdesetih letih prekinili (14-16).
Leta 1998 je ameriska FDA (Food and Drug
Administration) odobrila oralno Stirivalentno
cepivo rotashield (Wyeth-Lederle) za cepljenje
otrok s tremi odmerki cepiva v starosti dveh,
$tirih in Sestih mesecev (17). Ko je bilo s tem
cepivom druge generacije cepljenih priblizno
1,5 milijona otrok, so med njimi ugotovili
pojav velikega $tevila primerov intususcepcije
Crevesa, ki je pomembno presegal pricakovano
pojavnost intususcepcije v splosni populaciji.
Zato so oktobra 1999 cepivo rotashield umak-
varnejsih rotavirusnih cepiv (17).

Nedavno so razvili dve rotavirusni cepivi
tretje generacije. Rotarix” (Glaxo-SmithKline)
je monovalentno humano zivo oslabljeno
cepivo, ki temelji na cepilnem sevu RIX4414
genotip G1P[8], ki so ga razvili z veckratnimi
pasazami divjegahumanega rotavirusnega seva
89-12 na celicah Vero (18-20). Rotateq (Merck
Sharp&Dohme) je petvalentno goveje-huma-
no zivo cepivo, sestavljeno iz petih rotavirusnih
sevov s prerazporejenim genomom, ki temelji
na govejem rotavirusnem sevu WC3 (21, 22).
Zaradi teZav s stranskimi ucinki predhodnih
cepiv so v s placebom nadzorovane, dvojno
slepe, randomizirane klini¢ne raziskave faze
III obeh cepiv vkljucili po ve¢ kot 60.000 otrok
(20, 22). Obe cepivi sta se izkazali kot varni,
nobeno ni povezano s pove¢ano pojavnostjo
intususcepcije Crevesa in obe preprecujeta vec

kot 70 odstotkov rotavirusnih drisk in 90 od-
stotkov tezkih rotavirusnih drisk. Obe cepivi
sta za ve¢ kot 40 odstotkov zmanjsali potrebo
po hospitalizaciji zaradi gastroenteritisa, ne
glede na povzrocitelja (20, 22).

V tokratnem prispevku zelim nekoliko po-
drobneje predstaviti monovalentno humano
atenuirano rotavirusno cepivo tretje generacije
rotarix, ki je trenutno edino rotavirusno cepivo
na voljo v nasi drzavi.

Cepivo rotarix® - zgodovina in
implementacija 4

Cepivo temelji na cepilnem sevu RIX4414
serotip GIP1A oziroma genotip G1P[8], ki
so ga razvili s 33 serijskimi pasazami divjega
humanega rotavirusnega seva 89-12 na celicah
Vero (23, 24). Rotavirusni sev 89-12 so sicer
izvorno osamili pri otroku iz Cincinnatija
v ZDA v casu rotavirusne sezone 1988 do
1989 (23, 24). Zaradi uporabe atenuiranega
humanega rotavirusa je proizvajalec cepiva
pric¢akoval bolj$o u¢inkovitost v preprecevanju
rotavirusne bolezni pri ¢loveku v primerjavi z
uporabo divjih zivalskih rotavirusov ali Zival-
skih rotavirusov s prerazporejenim genomom.
Ceprav je cepivo rotarix monovalentno, je, kot
je podrobneje razlozeno kasneje, podobno
ucinkovito, ¢e ne Se bolj ucinkovito kot vec-
valentna rotavirusna cepiva. Imunoloski me-
hanizem, s katerim monovalentno rotavirusno
cepivo ucinkovito §¢iti pred rotavirusnim
gastroenteritisom, povzrocenim s $tevilnimi
genotipskimi razli¢icami, ni popolnoma po-
jasnjen. Domnevajo, da je zelo dobra klini¢na
ucinkovitost monovalentnega cepiva posledica
vsebnosti klju¢nih epitopov, ki kazejo odlicno
navzkrizno reaktivnost z vsemi pomembnimi
rotavirusnimi serotipi/genotipi, vklju¢no z
najpomembnejsimi epitopi, odgovornimi za
nevtralizacijo rotavirusov (25, 26).

Dovoljenje za promet z monovalentnim
humanim atenuiranim rotavirusnim cepivom
tretje generacije je najprej dobilo podjetje
AVANT Immunotherapeutics (Needham,
Massachusetts, ZDA) (18). Po prenosu trznih
pravic na druzbo Glaxo-SmithKline je bilo
cepivo rotarix najprej odobreno za uporabo
v Mehiki, in sicer julija 2004 (19). Po podatkih
proizvajalca je cepivo rotarix pridobilo do-

>
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voljenje za promet v ve¢ kot 100 drzavah in je
na trgu v vec kot 70 drzavah. Od prihoda na
trzis¢e v Mehiki je bilo po vsem svetu uporab-
ljenih ze vec kot 11 milijonov odmerkov tega
cepiva. Evropska komisija je uporabo cepiva
rotarix” za aktivno cepljenje otrok, starejsih
od $est tednov, v EU odobrila februarja 2006.
Proizvajalec je 20. avgusta 2007 oddal vlogo
za pridobitev dovoljenja za uporabo v ZDA
pri ameriski FDA (18).

Prvo leto cepljenja proti
rotavirusnim okuzbam v Sloveniji 4

Cepivo rotarix” je v Sloveniji na razpolago
od januarja 2007. Marca 2007 je bilo cepljenje
proti rotavirusnim okuzbam prvi¢ vkljuc¢eno
tudivnacionalni Program imunoprofilakse in
kemoprofilakse (Uradni list RS, §t.22/2007),in
sicer kot samoplacnisko cepljenje. Po navodilih
Programa imunoprofilakse in kemoprofilakse
za leto 2007 se cepljenje proti rotavirusnim
okuzbam opravi z zivim oralnim cepivom
proti rotavirusnim okuzbam. S cepljenjem
se lahko pri¢ne pri $estih tednih otrokove
starosti, zaklju¢eno pa mora biti do 24. tedna
starosti. Po navodilih Programa je cepljenje
proti rotavirusnim okuzbam v Sloveniji smi-
selno opraviti hkrati s cepljenjem proti davici,
tetanusu, oslovskemu kaslju, otroski paralizi,
okuzbam s hemofilusom influence b oziroma
davici, tetanusu, oslovskemu kaslju, otroski
paralizi, okuzbam s hemofilusom influence
b in hepatitisu B. Cena cepljenja proti rotavi-
rusnim okuzbam v Sloveniji je okoli 60 evrov
za odmerek. Trenutno se proti rotavirusom
v Sloveniji samopla¢nisko cepi priblizno 450
otrok na mesec.

Kljuéne raziskave u¢inkovitosti in
varnosti cepiva rotarix® @

Ucinkovitost in varnost cepiva rotarix  so
ugotavljali v enajstih s placebom nadzorova-
nih, dvojno slepih, randomiziranih klini¢nih
raziskavah faze II in faze III, v katerih je ve¢
kot 40.000 otrok prejelo priblizno 77.000 od-
merkov cepiva (20, 27-33). V dveh klini¢nih
preizkusanjih, opravljenih na Finskem, so
otroci prejemali samo cepivo rotarix’, saj je bilo
rutinsko cepljenje z drugimi cepivi odloZeno.
V preostalih devetih raziskavah, opravljenih v
Kanadi, ZDA, JAR, Singapurju ter ve¢ evrop-
skih drzavah in drzavah Latinske Amerike, so
otroci socasno s cepivom rotarix prejeli tudi
druga rutinska cepiva.

Ze prve raziskave faze II na Finskem so po-
kazale,da je po cepljenju z dvema odmerkoma
cepiva rotarix specifi¢na protirotavirusna
protitelesa razreda IgA razvilo kar 93 od-
stotkov cepljenih otrok (27). Pri priblizno 50
do 60 odstotkih otrok so v sedmih dneh po
cepljenju v blatu dokazali rotaviruse, kar kaze

ISIS * marec 2008

na zelo ucinkovito pomnoZevanje cepilnega
rotavirusnega seva v tankem crevesu cepljene
osebe (27).V podobni raziskavi faze II, oprav-
ljeni v ve¢ drzavah Latinske Amerike, kjer so
cepili dojencke, stare od 6 do 12 tednov, so
specifi¢na protirotavirusna protitelesa razreda
IgA dokazali pri 38 do 43 odstotkih cepljenih
po prvem odmerku cepiva in pri 61 do 65 od-
stotkih cepljenih po drugem odmerku cepiva,
medtem ko so cepilni sev dokazali vblatu pri 35
do 44 odstotkih cepljenih en teden po prvem
odmerku in pri 11 do 21 odstotkih cepljenih
po drugem odmerku (30).

Najpomembnejs$i podatki o ucinkovitosti
in varnosti cepiva rotarix” so bili pridobljeni v
multicentri¢ni s placebom nadzorovani, dvoj-
no slepi, randomizirani klini¢ni raziskavi faze
IIL, ki je bila objavljena v reviji New England
Journal of Medicine januarja 2006 (20).V raz-
iskavo, ki je bila eno do sedaj najobseznejsih
preizkusanj cepiv priotrocih, so vkljucili 63.225
otrok iz enajstih drzav Latinske Amerike in
Finske. Intenzivnost gastroenteritisa so opre-
delili v skladu z 20-to¢kovno Vesikarijevo
lestvico, ki uposteva tako celotno klini¢no
sliko gastroenteritisa (intenzivnost in trajanje
driske ter bruhanja, visino telesne temperature
in stopnjo dehidracije) kot tudi potrebo po
zdravljenju. Klini¢no u¢inkovitost cepiva rota-
rix so ovrednotili na podskupini 20.169 otrok,
od katerih je bilo 10.159 cepljenih, medtem
ko jih je 10.010 dobilo placebo. Po aplikaciji
dveh odmerkov cepiva rotarix’je bila v prvem
letu Zivljenja ucinkovitost zascite pred hudo
obliko rotavirusnega gastroenteritisa (Vesikari
> 11 tock) 84,8-odstotna (interval zaupanja od
71,7 do 92,7 odstotka), pred zelo hudo obliko
rotavirusnega gastroenteritisa (Vesikari > 19
tock) 100-odstotna (interval zaupanja od 74,5
do 100,0 odstotkov), pred hudim gastroente-
ritisom ne glede na povzrocitelja 40-odstotna
(interval zaupanja od 27,7 do 50,4 odstotka) in
pred zelo hudim gastroenteritisom ne glede na
povzroditelja, ki zahteva sprejem v bolni$nico,
42-odstotna (interval zaupanja od 28,6 do
53,1 odstotka) (52). Kot je bilo pri¢akovano
po cepljenju z monovalentnim cepivom, ki
temelji na genotipu G1P[8], je cepivo rotarix’
najbolje zascitilo proti hudim rotavirusnim
gastroenteritisom (Vesikari > 11 tock), pov-
zroCenim z genotipom G1P[8], in sicer v 90,8
odstotka primerov (interval zaupanja od 70,5
do 98,2 odstotka). Zascita je bila visoka tudi
proti hudim rotavirusnim gastroenteritisom
(Vesikari > 11 tock), povzrocenim z genotipi
G3P[8],G4P[8] in GIP[8],in sicer v skupaj 86,9
odstotka primerov (interval zaupanja od 62,8
do 96,6 odstotka), ter zadovoljiva proti hudim
rotavirusnim gastroenteritisom (Vesikari > 11
tock), povzrocenim z genotipom G2P[4], in

sicer v 45,4 odstotka primerov (interval za-
upanja od 81,5 do 85,6 odstotka) (20).

Za razliko od ugotavljanja ucinkovitosti
cepiva na subpopulaciji cepljenih otok so v
analize varnosti cepiva rotarix” vkljucili vseh
63.225 otrok, ki so sodelovali v multicen-
tri¢ni s placebom nadzorovani, dvojno slepi,
randomizirani klini¢ni raziskavi faze III (20),
in vse otroke iz preostalih desetih klini¢nih
raziskav faze II. Rezultati analiz varnosti cepiv
so pokazali, da je reaktogenost cepiva rotarix’
relativno majhna, saj po cepljenju skoraj ni
bilo vrocinskih stanj (27, 28). Med pogostimi
nezelenimi u¢inki so opisaliizgubo tekain raz-
drazljivost, redkeje pa povisano temperaturo,
drisko, bruhanje, zaprtje, jok in motnje spanja.
Pojavnost vrocine, driske, bruhanja, razdraz-
ljivosti, izgube teka, nahoda in kaslja ni bila
statisticno pomembno razli¢na pri otrocih, ki
so prejeli cepivo, in tistih, ki so prejeli placebo
(27,28).Pojavnost intususcepcij pri dojenckih,
ki so prejeli rotarix’, prav tako ni bila statisticno
pomembno razli¢na od pojavnosti intususcep-
cij pri tistih, ki so prejeli placebo (20). Tako je
bilo v obdobju do 31 dni po cepljenju, ko je
pojavnost intususcepcij najvisja, ugotovljenih
skupno Sest primerov intususcepcij pri do-
jenckih, cepljenih s cepivom rotarix’, in sedem
primerov intususcepcij pri dojenckih, ki so
dobili placebo (20). V ¢asovnem obdobju,
daljSem kot tri mesece po cepljenju, je bila
pojavnost intususcepcij celo manjsa (ampak
statisticno neznacilno) pri prejemnikih cepiva
rotarix kot v kontrolni skupini (20).

Pri so¢asnem dajanju cepiva rotarix” in
drugih kombiniranih cepiv imunogenost
rotavirusnega cepiva ni bila zmanj$ana, ravni
protiteles proti davici, tetanusu, oslovskemu
kaslju in hepatitisu B so bile statisticno nepo-
membno razli¢ne v primerjavi z ravami pri
otrocih, ki so so¢asno namesto cepiva rotarix’
prejeli placebo (20, 28, 34). Nespremenjeno
imunogenost in klini¢no u¢inkovitost cepiva
rotarix’, kadar se to daje socasno z drugimi
cepivi v dojenckovem obdobju, je dokazala
tudi evropska raziskava 036 (34).

Evropska dvoletna raziskava
ucinkovitosti in varnosti cepiva
rotarix® @

Poleg opisanih klini¢nih raziskav, ki so
bile izvedene predvsem v Latinski Ameriki,
je za evropske drzave (vklju¢no s Slovenijo)
zelo pomembna tudi nedavno konc¢ana mul-
ticentri¢na klini¢na raziskava faze I1I, ki je bila
izvedena v $estih evropskih drzavah (Ceska,
Finska, Francija, Nem¢ija, Italija, Spanija) na
priblizno 4000 otrocih (raziskava 036). Re-
zultati te raziskave so bili objavljeni v reviji
Lancet konec novembra 2007 (34).V tej mul-



ticentri¢ni s placebom nadzorovani, dvojno
slepi, randomizirani klini¢ni raziskavi faze I1I
je 2572 otrok prejelo dva odmerka cepiva in
1302 otroka dva odmerka placeba (vsi v starosti
od 6 do 14 tednov in od 20 do 24 tednov), in
sicer v ¢asu neposredno pred ali med sezono
pojavljanja rotavirusnih okuzb. Poleg cepiva
rotarix” so socasno vse udelezence cepili tudi
z drugimi cepivi po veljavnem cepilnem pro-
gramu za vsako drzavo. Pojavnost rotavirus-
nega gastroenteritisa so aktivno spremljali od
cepljenja s prvim odmerkom pri starosti od 6
do14 tednov do starosti priblizno 24 mesecev.
Ucinkovitost cepiva so vrednotili od drugega
tedna po cepljenju z drugim odmerkom cepiva
(povprecno trajanje spremljanja 17 mesecev).
Resnost gastroenteritisa so opredelili v skladu
z20-tockovno Vesikarijevo lestvico. Po aplika-
ciji cepiva je bila v prvih dveh letih Zivljenja
ucinkovitost zascite pred kakr$no koli obliko
rotavirusnega gastroenteritisa 79-odstotna
(interval zaupanja od 73 do 84 odstotkov),
pred hudo obliko rotavirusnega gastroenteri-
tisa (Vesikari > 11 tock) 90-odstotna (interval
zaupanja od 85 do 94 odstotkov) in pred hudo
obliko rotavirusnega gastroenteritisa, ki zahte-
va sprejem v bolni$nico, 96-odstotna (interval
zaupanja od 84 do 99 odstotkov) (34). Podobno
kot v predhodni raziskavi v Latinski Ameriki
so ugotovili, da cepivo zagotavlja visoko stop-
njo zas¢ite pred hudo obliko rotavirusnega
gastroenteritisa, ki ga povzrocajo tako sevi G1
(96,4 odstotka, interval zaupanja od 90 do 99
odstotkov) kot sevi G2, G3, G4 in G9. Tako je
raziskava prvi¢ pokazala, da neko rotavirusno
cepivo lahko prepreci okuzbo z vsaj petimi
razli¢nimi genotipi (G1, G2, G3, G4 in G9) in

ob tem za vsakega izmed navedenih petih ge-
notipov doseze stopnjo zadcite, ki je statisticno
pomembna (34). Raziskava je tudi pokazala,
da se je potreba po zdravniski oskrbi zaradi
rotavirusnega gastroenteritisa zmanjsala za
84 odstotkov (interval zaupanja od 77 do 89
odstotkov) (34). Opisana evropska raziskava
je prvic¢ pokazala, da cepljenje dojenckov proti
rotavirusom lahko zagotovi zelo u¢inkovito in
dolgotrajno zascito za obdobje prvih dveh let
zivljenja,kar dejansko pokrije obdobje najvecje
pojavnosti rotavirusne bolezni (34).

Prakti¢ni napotki 4

Cepivo rotarix” se daje peroralno v dveh
odmerkih z razmikom $tirih tednov. Prvi od-
merek lahko prejme otrok po dopolnjenem
Sestem tednu starosti, cepljenje pa je treba
koncati pred 24. oziroma najbolje pred do-
polnjenim 16. tednom starosti (1). Cepiva ne
smejo prejeti otroci, ki imajo znano preob-
Cutljivost na sestavine cepiva ali na predhodni
odmerek, otroci s predhodno intususcepcijo,
nepravilnostmi prebavil, ki bi lahko bile pre-
dispozicija za intususcepcijo, s kakor koli
okrnjeno imunostjo, intoleranco sladkorjev,
ki so dodani cepivu, ter s kroni¢no gastroin-
testinalno boleznijo. Cepljenje se odlozi pri
otrocih, ki prebolevajo hujso okuzbo, bruhajo
aliimajo drisko. Previdnost je potrebna prine-
donosenckih, ki imajo slabsi imunski odziv, in
pri otrocih, ki so v stiku z osebami z okrnjeno
imunostjo (1).

Cepivo rotarix’ je izklju¢no otrosko cepivo
in ni namenjeno za uporabo pri odraslih. Po-
datki o varnosti uporabe med nosecnostjo ali
dojenjem niso na voljo. |
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Practall — Nove pediatricne smernice
zdravljenja astme pri otroku

vecini industrijsko razvitih
drzav je astma Se zmeraj naj-
pogostejsa kronic¢na bolezen
otrok. Posebej pogosta je v
druzinah z alergijami pri
star$ih. Znaki astme se lahko pojavijo Ze v
prvih mesecih zivljenja s ponavljajocimi se

Matjaz HomsSak

znaki zapore dihal, kot piski s kasljem, na-
vadno ob virusni okuzbi dihal. Pogosto lahko
potrdimo diagnozo astme $ele pri petem letu
starosti, zato je zgodnja diagnostika, spremlja-
nje in zdravljenje znakov bolezni dihal toliko
pomembnejse. V tem Casu imamo le nekaj
smernic za zdravljenje astme pri otrocih skup-

no s smernicami GINA (Global Initiative for
Asthma). V njih je le malo navodil o ukrepih
za ugotavljanje, nadzor in zdravljenje astme
otrok, starih manj kot pet let. Na podlagi teh
nedoreéenih smernic spremljanja najmanjsih
bolnikov z astmo so strokovnjaki evropske in
ameriske akademije za astmo, alergologijo in

marec 2008 -« ISIS
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imunologijo (EAACI in AAAAI) pripravili
tocen dogovor za Evropo in Severno Ame-
riko. Dogovor je osnova klini¢ne prakse in
priporoca zdravljenje, izogibanje alergenom
in sprozilcem ter izobrazevanje o astmi. Je del
iniciative PRACTALL (Practicing Allergolo-
gy), ki jo podpirata obe akademiji.

Pri otrocih astmo opisemo kot ponavlja-
joce se napade zapore dihal zaradi povecane
odzivnosti dihal na sproZilce (napor, alergeni,
virusne okuzbe). Razumeti je treba, da otrok z
astmo nikakor ni enak odraslemu z astmo. Pri
otrocih se pljuca $e razvijajo, imunski sistem
je nezrel, dihalne poti so ozje, kar vpliva na
sliko bolezni. Odziv je zelo razlicen na raz-
licne sprozilce, prisotne so podoblike astme,
odvisne od starosti, in s tem razlicen odziv
na posamezne farmakoterapevtike. Vemo, da
skoraj polovica otrok do 3. leta starosti kdaj
piska (in kaslja), pri veliki vecini je to le pre-
hodno. Do vstopa v Solo vsaj 60 odstotkov teh
otrok s piskanjem nima ve¢ tezav. Ce je osnovni
problem piskanje, je naloga pediatra, da izkljuci
druge vzroke piskanja v pljucih (npr. cisticna
fibroza,anomalije ...). Pri otrocih s piskanjem
tako razlikujemo $tiri skupine piskacev glede
na pojavljanje piskanja:

Prehodni piskaci - otroci piskajo v prvih

dveh do treh letih in po tretjem letu ne

ved.

2. Neatopi¢ni piskaci — sprozilci so virusne
okuzbe, poslabsanj je s starostjo manj.

3. Perzistantni piskaci (otroci z astmo)
- piskanje je povezano s klini¢no sliko
atopije (ekcem,alergijski rinitis, prehranska
alergija), z IgE povezane senzibilizacije na
hrano v zgodnjem otrostvu, lahko tudi ze
naalergene v zraku oziroma senzibilizacija
na alergene iz zraka pred tretjim letom
starosti ter druzinska anamneza astme.

4. Piskacis tezkimi ponavljajo¢imi poslabsa-
nji — lahko imajo znake atopije in so med
poslabsanji prakti¢cno brez zdravstvenih
tezav.

V splo$nem velja, da je pojav piskanja
vse redkejsi z narascajoco starostjo. Otroci z
alergijami vecinoma Se piskajo v adolescenci,
otroci s ponavljajo¢im piskanjem piskajo po-
gosteje, Ce so v prvih letih poslabsanja tezja
in je pri njih mozna slika persistentne astme,
ko so v puberteti.

Na podlagi tega je pri vsakem bolniku zelo
pomembna natan¢na anamneza nastopa in
ponovitev piskanja, opisa sprozilcev in po-
java bolezni v druzini. Priporoca se zgodnje
(v vseh starostih) alergolosko testiranje otrok,
za potrditev alergijske senzibilizacije. Osnova
astme je kroni¢no vnetje v dihalnih poteh, zato
je zelo pomembno ob ugotovljenih sprozilcih
ukrepati, zmanjsati te vplive z izogibanjem
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in ustreznim zdravljenjem. Priporocena so

naslednja merila:

1. Zdravljenje astme mora zajeti optimalen
nadzor nad boleznijo.

2. Telesni aktivnosti se otroci nikakor ne
smejo izogibati, nasprotno, treba jo je
vzpodbujati in temu ustrezno prilagoditi
zdravljenje.

3. Nujno potrebno je izogibanje sprozilcem
- alergenom (prsice, plesni, cvetni prah,
zivali ...), po moznosti imunoterapija z
ustreznimi alergeni, kar zmanj$a moznost
prehoda v astmo pri otrocih z alergijskim
rinokonjunktivitisom. Podobno velja za
druge sprozilce, kot so stres in okuzbe (z
virusi), ki so spoznani kot sprozilci po-
slabsanj.

4. Zelo pomembno je izogibanje kajenju, kar
posebej velja za male otroke s piskanjem.
Pri vsakem obisku zdravnika se naj pov-
prasa o kadilskih navadah v druzini.

5. Boj proti debelosti, ki velikokrat sovpada z
astmo, zato je potrebno okrepiti primerne
stalne dejavnosti otrok.

V zdravljenju otrok z astmo je treba doseci
ustrezen nadzor nad boleznijo in zmanjsati
poslabsanja na skrajni minimum ob uposte-
vanju stranskih uc¢inkov zdravil. Predpisovanje
zdravil naj bo stopenjsko, upostevaje pogostost,
teZo in trajanje simptomov bolezni. Upostevati
je treba dejstvo, da ne odgovorijo vsi otroci
enako na doloceno zdravljenje. Uporabljamo
olajsevalce (bronhodilatatorje), kot beta ago-
niste in druge (ipratropium), ter protivnetna
zdravila:

- inhalacijski kortikosteroidi - ICS,

- antagonisti levkotrienskih receptorjev
- LTRA,

- dolgodelujoci beta2 agonisti - LABA le v
kombinaciji z ICS,

- kromoglikat in sistemski steroidi.

ICS predstavljajo glavno in najuspesnejse
zdravilo za zdravljenje astme. Potrjena alergija
in zelo zmanj$ana plju¢na funkcija sta glavno
vodilo za uspesen odgovor na zdravljenje z
ICS. Pri predsolskih otrocih sicer ni potrjen
modificirajoci u¢inek ob dolgotrajnem zdrav-
ljenju z ICS na astmo po prekinitvi zdravljenja
z njimi (ponovna povrnitev simptomov).
LTRA so enakovreden izbor pri zdravljenju
astme, kar velja za lazje oblike astme in sta-
rostno skupino pod 10 let starosti s potrjenimi
visokimi vrednostmi levkotrienov v urinu.
Pri piskanju, sprozenem z virusi, so LTRA
zdravilo izbora, bodisi kot intermitentno ali
kot trajno zdravljenje. Tudi LABA se uporab-
ljajo le v kombinaciji z ICS. Kadar je pri astmi
pri otroku potrjen dolocen alergen kot vzrok
poslabsanja, je zelo smiselna uvedba imuno-
terapije, ¢e je na razpolago ustrezen alergen

za zdravljenje. Nikakor ob tem ne smemo
pozabiti,da je potrebno stalno izobrazevanje o
astmi, ki omogoci boljsi nadzor nad boleznijo
in prepreci poslabsanje. Dobro kontrolo astme
pri otroku dosezemo, kadar so lazje tezave le
en- do dvakrat na teden, otrok nima omejitve
pri aktivnosti, no¢ne tezave so najve¢ enkrat
na mesec, olajsevalec uporabi do dvakrat na
teden, ima normalno plju¢no funkcijo in ima
poslabsanje astme najvec enkrat letno.

Najbolj tezavno je vodenje in nadzor nad
astmo priotrocih v starosti do dveh let. Tukaj je
spoznanj najmanj,diagnoza tezavna. Vemo, da
trajna astma nastopi ze v predsolskem obdobju,
spremembe v strukturi in plju¢ni funkciji iz
tega obdobja lahko spremljajo bolnika skozi vse
otrostvo v adolescenco. Nujno je zdravljenje z
olajsevalci, LTRA zmanj$ajo predvsem stevilo
poslabsanj v skupini od dveh do petih let, a
velja zelo podobno tudi za najmlajse. Uvedba
zdravil je potrebna v primeru vsaj treh epizod
povratne zapore dihal v zadnjih Sestih mesecih,
takrat razmisljamo o diagnozi astme. Prvo
zdravilo izbora so olajSevalci. Pri piskanju ob
virusnih okuzbah se naj uvedejo LTRA (trajno,
intermitentno), ICS so nujni pri persistentni
astmi, posebej ob pogosti potrebi po sistemskih
steroidih. Podobno velja za otroke, ki imajo
potrjeno alergijo ali sliko atopije. Pri tezjih
poslabsanjih je nujno potrebno zdraviti od
tri do pet dni z npr. prednisonom 1-2 mg/kg
telesne teze.

Otroci z diagnozo astme potrebujejo ves
¢as nadzor pediatra, ki otroka sledi, prilagaja
zdravljenje in skrbi za ustrezno poucenost star-
$ev in otroka o bolezni. Pri zapletih in potrebi
po intenzivnej$em zdravljenju se povezuje
pediater s pediatrom pulmologom, ki mora
poskrbeti za dodaten nadzor spremljanja rasti,
funkcije nadledvi¢nice, stanja vida in sledenja
plju¢ne funkcije. Priporocene so neinvazivne
preiskave ocene vnetja v pljucih (eNO), ki
pomagajo opredeliti dejansko potrebo po
protivnetnih zdravilih.

Opisana priporocila so posledica izkusen;j
in najnovejsih objavljenih raziskav o astmi
pri otrocih, ki so jih pregledali in predlagali
strokovnjaki iz dvajsetih drzav. Skupina je
predstavljala t.i. »opinion leaders, ki je zelo
dejavna v raziskavah astme pri otrocih in je
povzela veliko lastnih izkudenj iz zdravljenja in
vodenja te bolezni. Hkrati so te smernice prve
skupne za evropske drzave in drzave Severne
Amerike. |
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Vklju€evanje bolnika v zdravljenje

e spradujete, ali je vredno napisati
kratko porocilo o $e enem stro-
kovnem izobrazevanju in ga poslati
za objavo v reviji Isis? Za tokratno
izobrazevanje, ki je potekalo 11. in

12. januarja 2008 v Ljubljani, sva soglasni,

da je. Zato obstajajo vsaj trije razlogi: 24 let

neprekinjenega izobrazevanja zdravnikov
mentorjev v druzinski medicini, ena najvecjih
udelezb v zgodovini organizacije teh delavnic

- 63 udelezenceyv, in nadvse aktualna tema.
V teh dneh beremo osnutek dokumenta

Resolucija o nacionalnem planu zdravstvenega

varstva 2008-2013, ki so ga pripravili za javno

razpravo na Ministrstvu za zdravje RS. Doku-
ment,za katerega pricakujemo,dabo pomemb-
no vplival na organizacijo zdravstvene sluzbe

v nasi drzavi, izpostavlja, da ima »osrednje

mesto v sistemu zdravstvenega varstva pacient,

ki naj bo enakovreden partner v odnosu do
zdravnika in drugih zdravstvenih delavcev,
seznanjen s svojimi pravicami in dolznostmi.

Obravnava pacienta mora biti holisti¢na, od

spocetja do smrti, vkljucujo¢ paliativno oskrbo.

Za zadovoljnega pacienta moramo ustvariti

pogoje za ucinkovito in kakovostno delo ter

pogoje za motivacijo izvajalcev zdravstvenih
storitev«. In natancno to je bila rdeca nit le-
tosnje ucne delavnice.

Prisvojem delu vsakodnevno ¢utimo veliko
bremen, med mo¢nej$imi sta zanesljivo na eni
strani ¢asovni dejavnik s pomanjkanjem casa,
na drugi pa informacijski dejavnik s poplavo
strokovnih informacij, med katerimi je tezko
izludciti tiste, ki so pomembne za prakso. Iz
odli¢nih predavanj, ki so se zvrstila na tokratni
ucni delavnici, sva si zato dovolili izbrati nekaj
koristnih podatkov, za katere meniva, da je za
vsakega zdravnika, ne le druzinske medicine,
dobro, da jih ozavesti.

1. Kajbolniki pricakujejo od nas? Clovecnost
(86 odstotkov),strokovnost (64 odstotkov),
moznost sodelovanja pri odlo¢itvi (63 od-
stotkov), dovolj casa (60 odstotkov), so bili
izsledki ene od raziskav (1).

2. Deset prioritet bolnikov v Evropi glede
primarnega zdravstva: dovolj casa za
poslusanje in razlago, hitrost storitve, za-
upnost, zdravnik druzinske medicine naj

Suzana Kert, Maja Petek Ster

Udelezenci 24. u¢ne delavnice za mentorje v druzinski medicini

pove bolniku vse, kar ga zanima, bolnik
lahko svobodno razlozi zdravniku vse svoje
tezave, naroc¢anje na kratek rok, zdravnik,
ki sledi novostim, vklju¢evanje preventive,
kriti¢na presoja zdravstvenih postopkov ter
zdravnik, ki bolniku razlozi namen preiskav

in zdravljenja (2).

3. Kako dobro zdravniki ocenjujemo Zelje
bolnika po sodelovanju pri odlo¢itvi? 39
odstotkov bolnikov je zZelelo sodelovati
pri odlocitvi o zdravljenju z zdravili, 45
odstotkov bolnikov je Zelelo, da se o tem
odloé¢i zdravnik, 16 odstotkov bolnikov
je zelelo samih sprejeti odlocitev. Le v 32
odstotkih so zdravniki pravilno ocenili
bolnikove Zelje, v 45 odstotkih so precenili
in v 23 odstotkih podcenili Zelje bolnika
pri odlo¢itvi za zdravljenje z zdravili, so
podatkiiz Se zelo sveze objavljene raziskave
(3).

Ob zakljucku so udelezenci izpolnili Se
ankete o zadovoljstvu z delavnico.V splosnem
so udelezenci delavnico ocenili kot uspesno, saj
so ji podelili povprecno oceno 4,3 od moznih
5 tock. Pohvalili so dobro organizacijo delav-
nice ob velikem Stevilu udelezencev, ki so jih
prostori katedre za druzinsko medicino, kjer
je potekala delavnica, komaj Se zmogli sprejeti,

navdusenost predavateljev in vodij delavnice
ter prijetno vzdusje, v katerem je potekalo
delo na delavnici. Opozorili so nas na nekatere
nerodnosti, ki so se nam pripetile, in obljubili
smo, da se bomo potrudili, da do naslednjega
leta popravimo tudi to.

Kot vse v zivljenju, ima mentorstvo §tu-
dentom in specializantom svoje dobre in slabe
strani. Ce boste razvili obcutek, da vas zapuséa
zelja po prenosu znanja na mlajse generacije,
e se boste cutili na strokovnem podrocju
osamljeni, nerazumljeni, izkori$¢ani, ujeti v
sistem ali Ce si kratko malo zelite svoje dileme,
slabe izkusnje in stiske deliti zdobronamernimi
in izkuenimi kolegi, so 25. u¢ne delavnice za
mentorje v druzinski medicini na temo Samo-
zdravljenje prava odlocitev. |

Literatura:

1. Wensing M et al. A systematic review of the literature on
patients priorites for general practice care. Soc Sci Med
1998; 47: 1573-86.

2.Grol R et al. Patients priorities with respect to general practice

care: an international comparison. European Task Force

on Patient Evaluations of General Practice (EUROPEP).

Fam Pract 1999; 16: 4-11.

Cox K. et al. Patients’ involvment in decision about medi-

cines: GPs’ perceptions of their preferences. Br ] Gen Pract

2007; 57: 777-84.
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PRIJAVNICA

KOLEDAR STROKOVNIH SRECANJ

ENOTNA PRIJAVNICA ZA UDELEZBO NA ZDRAVNISKIH SRECANJIH, OBJAVLJENIH V 1ZIDI

(velja tudi fotokopirana prijavnica)

[J prijavljam se za udelezbo [J prosim, posljite informacije O drugo
(ustrezno obkrozite oziroma dopisite)

srecanje

udelezenec/udelezenka

ime in priimek

naslov stalnega bivalis¢a

Izjava - dav¢ni zavezanec (obkrozi) O da O ne davéna Stevilka:

IZPOLNITI,CE UDELEZENEC NI PLACNIK PLACNIK JE BOLNISNICA, ZAVOD ALI KDO DRUG

Plaénik udeleZbe - kotizacije

Naziv placnika

Tocen naslov sedeza pla¢nika

Telefon Faks E-posta

Kontaktna oseba

Izjava - davéni zavezanec (obkrozi) [0 da O ne davéna Stevilka:

IZPOLNITI SAMO ZA TISTA STROKOVNA SRECANJA, Kl JIH ZELITE UVELJAVLJATI ZA PODALJSANJE LICENCE

Kraj rojstva

Datum rojstva

Naziv delovne organizacije

Delovno mesto

Zelim sodelovati:

[0 kot predavatelj (predavanje, poster, drugo) ~ [1 kot udelezenec [0 na prakticnem usposabljanju
Prosim informacije o moznostih nocitve O da O ne

Kotizacijo za sre¢anje bom poravnal/a [J s poloznico [0 ob prijavi

datum podpis

marec 2008 * ISIS
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1.

LJUBLJANA

Hotel Mons

6.-8. ob 9.00

PORTOROZ

Kongresni center Hotel
Slovenija

|

LJUBLJANA

M Hotel, Derceva 1

7. 0ob 8.00

BLED

Best Western Hotel
Kompas, Cankarjeva ulica
2, konferenéna dvorana
Triglavska

7.-8. 0b 9.00

LJUBLJANA

Hotel Mons,
Pot za Brdom 55

7.-8. 0ob 14.00
LJUBLJANA
Onkoloski institut
7.-8.

LJUBLJANA

Univerzitetni kliniéni center

7.-8.

LJUBLJANA

Grand hotel Union

ISIS * marec 2008

3. SIMPOZIJ »AKUTNA MOZGANSKA KAP«

SOLA KIRURSKIH TEHNIK - DAMAGE
CONTROL SURGERY

podroben program Isis « 2/2008

1ZZIVI IN PASTI OTROSTVA IN ADOLESCENCE
- STROKOVNO SRECANJE SVETOVALNEGA
CENTRA O SODOBNIH PRISTOPIH K
RAZUMEVANJU DUSEVNEGA ZDRAVJA
OTROK IN MADOSTNIKOV

podroben program Isis « 2/2008

MOC JEZIKA, MOC IZBIRE -
NEVROLINGVISTIENO PROGRAMIRANJE
(NLP) ZA VODJE V ZDRAVSTVU IN
ZDRAVSTVENI NEGI

podroben program Isis « 3/2008

3F° LUIUBLJANA REFRACTIVE SURGERY
MEETING

SOLA ZA PALIATIVNO OSKRBO BOLNIKA OB
KONCU ZIVLJENJA

podroben program Isis « 2/2008

XXV. PODIPLOMSKA SOLA ZA ZDRAVNIKE:
SLADKORNA BOLEZEN TIPA 2

podroben program Isis « 2/2008

10™ LJUBLJANA INTERNATIONAL
SYMPOSIUM ON PAEDIATRIC AND
NEONATAL INTENSIVE CARE: BEYOND THE
CONVENTIONAL MECHANICAL VENTILATION.
RECENT ADVANCES IN NEONATAL AND
PAEDIATRIC NEUROINTENSIVE CARE

podroben program Isis « 2/2008

st. kandidatov

350

Stevilo
poslusalcev je
neomejeno,
Stevilo
tecajnikov 20

120

omejeno

do 100

40

30

*kk

simpozij

strokovni sestanek z uéno delavnico kirurskih tehnik Damage
control surgery za zaustavljanje krvavitev v telesnih votlinah

in pri ekstremitetnih poskodbah je namenjen specialistom in
specializantom kirurgije, ortopedije, travmatologije in splosne
kirurgije

simpozij o duSevnem zdravju otrok in mladostnikov je namenjen
pediatrom, specialistom Solske medicine, pedopsihiatrom,
psihologom, specialnim pedagogom

seminar je namenjen vodjem v zdravstvu in zdravstveni negi

mednarodno strokovno srecanje na temo refraktivna kirurgija in
operacije sive mrene je namenjeno oftalmologom

podiplomski seminar z uénimi delavnicami je namenjen vsem
zdravnikom in medicinskim sestram

podiplomska Sola za zdravnike

strokovno srecanje za zdravnike in medicinske sestre
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za prijave, kontaktne osebe, tel., faks kotizacija

Klini¢ni oddelek za nevrologijo, Nevroloska informacije: mag. Viktor Svigelj, dr. med., E: viktor.svigelj@kcl.si kotizacije ni v postopku
klinika, Univerzitetni klini¢ni center Ljubljana ali viktor.svigelj@guest.arnes.si
in Drustvo za preprecevanje mozganskih in
Zilnih bolezni

Drustvo travmatologov, prof. dr. Radko prijave: E: sbcrdi@guest.arnes.si, za udelezence delavnice na viSina kotizacije za udelezence ol
Komadina, dr. med., svetnik, Splodna in u¢na | kadavrih najkasneje do 15. februarja 2008, na prijavnici mora prakticnih vaj na kadavrih: 400
bolnisnica Celie biti poleg imena udelezenca zabelezen tudi uradni naziv in EUR (DDV v ceno ni vkljucen), visina

kotizacije za specializante in specialiste,
ki se bodo udelezili le popoldanskih
predavanj in okroglih miz: 50 EUR
(DDV v ceno ni vkljucen). Kotizacija bo
placljiva po predhodno izstavljenem
raéunu SZD

naslov placnika kotizacije skupaj z davéno Stevilko, informacije:
Radko Komadina (sbcrdi@guest.arnes.si), T: 03 423 38 99

Svetovalni center za otroke, mladostnike in prijave in informacije: ga. Petra Polajnar, T: 01 583 75 17, 50 EUR o
star8e, Zarka Brisar Slana, direktorica E: sc-oms@guest.arnes.si

Visoka Sola za zdravstveno nego Jesenice, prijave: Visoka Sola za zdravstveno nego Jesenice, Cesta 156 EUR, za redne Studente in o
Center za vsezivljenjsko ucenije, karierno zelezarjev 6, 4270 Jesenice, F: 04 586 93 63, www.vszn-je.si, upokojence 96 EUR, na
svetovanje, tutorstvo in mentorstvo do 2. 3. 2008, informacije: T: 04 586 93 60, 051 394 363 ali TRR: 07000-0001033819, sklic

E: mkaucic@vszn-je.si, mburkelc@vszn-je.si 00-760106

Drustvo za razvoj minimalno invazivne informacije: mag. Kristina Mikek, dr. med., specializanti 100-150 EUR, specialisti e
kirurgije, Hubadova 6a, 1230 Domzale, E: kmikek@morelaokulisti.si, www.lj-refractive.com, 200-250 EUR, brezplacna kotizacija

Vesna Morela, dr. med., T: 01 510 23 40, F: 01 510 23 42 za upokojene oftalmologe, Studente in

E: registration@Ij-refractive.com sekundarije

Onkoloski institut Ljubljana, Katedra za prijave: Onkolo$ki institut Ljubljana, ga. Nives Turk, dipl. upr. kotizacije ni v postopku
onkologijo in radioterapijo, Zveza drustev org., Zaloska cesta 2, 1000 Ljubljana, informacije: ga. Nives

onkoloskih bolnikov, Kancerolosko zdruzenje | Turk, dipl. upr. org., T: 01 587 96 41, F: 01 587 94 95,

SZD, prim. JoZica Cervek, dr. med. E: nturk@onko-i.si

Univerzitetni klini¢ni center Ljubljana, SPS prijave: prim. Franc Mrevlje, dr. med., Klini¢ni oddelek za kotizacije ni v postopku
Interna klinika, KO za endokrinologijo, endokrinologijo, diabetes in presnovne bolezni, SPS Interna
diabetes in presnovne bolezni klinika, Univerzitetni klini¢ni center Ljubljana, Zaloska 7, 1000

Ljubljana, s pripisom »Za Solo sladkorne bolezni tipa 2« ali na
E: franc.mrevlje@kclj.si, informacije: T: 522 31 36 ali 522 28 37

*kk *kk

Univerzitetni klinicni center Ljubljana, Klini¢ni ga. Nevenka Lepin, T: 522 29 65, E: nevenka.lepin@kclj.si
oddelek za otrosko kirurgijo in intenzivno
terapijo

marec 2008 * ISIS



98

KOLEDAR STROKOVNIH SRECANJ

MAREC 2008

8.0b 9.30

RAKITNA
Mladinsko klimatsko
zdraviliS¢e, Rakitna 96,
1352 Preserje

13.-15.

LJUBLJANA

Univerzitetni klini¢ni center,
predavalnica 1

ROGASKA SLATINA
Grand hotel Rogaska

LJUBLJANA

Cankarjev dom, Linhartova
dvorana

15. ob 8.00

20.0b 8.30

LJUBLJANA

Univerzitetni klini¢ni center,
Zaloska cesta 7, 1000
Ljubljana, predavalnica 1

20. 0b 9.00

LJUBLJANA

Cankarjev dom, Stihova
dvorana

LJUBLJANA

Hotel Mons

ISIS * marec 2008

MOTNJE HRANJENJA IN CUSTVOVANJA

podroben program Isis « 3/2008

BOLEZNI LEDVIC IN ARTERIJSKA
HIPERTENZIJA

2. SLOVENSKI ORTOPEDSKI KONGRES

11. SCHROTTOVI DNEVI

podroben program Isis « 2/2008

2. REGIONALNI ALA - ADRIATIC LASER
ACADEMY SIMPOZIJ - UPORABA LASERJA V
ZOBOZDRAVSTVU

podroben program Isis « 3/2008

4. SOOCENJE MNENJ SPECIALISTOV
RAZLICNIH STROK S PRIKAZOM BOLNIKOV
- PASTI V DIAGNOSTIKI IN ZDRAVLJENJU PRI
VECSIMPTOMSKIH BOLNIKIH

podroben program Isis « 3/2008

OKUZBA Z VIRUSOM HEPATITISA C PRI
UZIVALCIH DROG

podroben program Isis « 3/2008

POZOR: PROJEKTI ON-LINE ZDRAVSTVENO
ZAVAROVANJE

podroben program Isis « 3/2008

st. kandidatov

ni omejeno

ni omejeno

*kk

250

150

ni omejeno

*kk

300

strokovno srec¢anje Sekcije za Solsko in visokoSolsko medicino pri
SzD

podiplomska Sola za zdravnike v osnovnem zdravstvu,
specializante, interniste

kongres z mednarodno udelezbo, teme: endoprotetika, hrbtenica,
otroska ortopedija, raziskovanje v ortopediji, vnetja, infekti in tumoriji
misi¢no-skeletnega sistema, Sportna in artroskopska ortopedija,
uradna jezika: slovenscina in anglescina (brez simultanih prevodov)

strokovno izobraZevanje za zdravnike druzinske medicine,
specializante in sekundarije

simpozij je namenjen splosnim zobozdravnikom, maksilofacialnim
in oralnim kirurgom, specialistom pedontologom in specialistom
za ustne, zobne bolezni in parodontologijo, vabljeni so tudi vsi
preostali ¢lani terapevtskih zdravstvenih timov

Interaktivna konferenca je namenjena Sirokemu krogu zdravnikov.
Omogoca dodatno preverjanje in osveZitev znanja zdravnikov
specialistov druzinske medicine z najnovejSimi dognanii, ki jih
bodo predstavili specialisti drugih strok. Zaradi interaktivne narave
bodo specialisti drugih strok slisali, kakSne so tezave in vprasanja
pri odlocitvah in terapevtskih postopkih pri obravnavi bolnikov v
ambulanti druzinskega zdravnika. Soo¢enje mnenj sodelujocih
specialistov zagotavlja novo kakovost ter skrajsanje diagnostic¢ne in
terapevtske obravnave bolnikov z dolo¢enimi boleznimi

simpozij

posvet je namenjen vodstvenemu kadru izvajalcev zdravstvenih
storitev, vodjem oddelkov, zasebnim zdravnikom, vodjem
informatike
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Sekcija za Solsko in visokoSolsko medicino
pri SZD in Mladinsko klimatsko zdravilisce
Rakitna

Slovensko nefrolosko drustvo, prof. dr. Stasa
Kaplan Pavlov¢ic, dr. med.

Slovensko zdravnisko drustvo in Zdruzenje
ortopedov

Katedra za druzinsko medicino, ZdruZenje
zdravnikov druzinske medicine, Zavod za
razvoj druzinske medicine, dr. Tonka Poplas
Susi¢, mag. Rajko Vajd

Zdruzenje za maksilofacialno in oralno
kirurgijo Slovenije - ZMOKS, Implantoloski
institut, World Clinical Laser Institute

Univerzitetni klini¢ni center Ljubljana, Klini¢ni
oddelek za gastroenterologijo, Japljeva 2,
1000 Ljubljana

Klinika za infekcijske bolezni in vro¢inska
stanja, Univerzitetni klini¢ni center Ljubljana,
Koordinacija centrov za preprecevanje in
zdravljenje odvisnosti od drog

Zdravniska zbornica Slovenije, Zdruzenje
zdravstvenih zavodov Slovenije

za prijave, kontaktne osebe, tel., faks

prijave: Mladinsko klimatsko zdravili§¢e Rakitna, Rakitna 96,
1352 Preserje, T: 01 365 98 16 ali 051 410 491,
ga. Irena Braniselj, E: irena.braniselj@mkzrakitna.si

prijave: Danica Berlec, KC Ljubljana, KO za nefrologijo,
Hospitalni oddelek, ZaloSka 7, 1525 Ljubljana, T: 01 522 31 10,
F: 01 522 24 08, s pripisom: za nefrolosko drustvo,

informacije: doc. dr. Damjan Kovag, dr. med., T: 01 522 31 10,
F: 01 522 24 08

informacije: E: soc2008@ortopedi.szd.si,
W: http://ortopedi.szd.si/soc2008/

informacije: Katedra za druzinsko medicino, Poljanski
nasip 58, ga. Ana Artnak, T: 01 438 69 15, F: 01 438 69 10,
E: kdrmed@mf.unij.si

informacije in prijave: ALA - ADRIATIC LASER ACADEMY,
Tajnistvo simpozija (EXPO COMM inZeniring, d.0.0.), Plemljeva
8, 1000 Ljubljana, Slovenija, g. Peter Goljuf (ALA), T: +386 1
500 71 09, +386 51 631 675, F: +386 1 500 71 10, E: peter.
goljuf@gmail.com. Za prijavnico v elektronski obliki posljite vas
e-naslov na: peter.goljuf@gmail.com

prijave: Klini¢ni oddelek za gastroenterologijo, Japljeva 2,
1000 Ljubljana, Melita Susmelj, T: 01 522 26 39,
F: 01 433 41 90, E: melita.susmelj@kclj.si

informacije: ga. Simona Rojs, Klinika za infekcijske bolezni in
vrocinska stanja, Japljeva 2, 1525 Ljubljana, T: 01 522 21 10,
E: simona.rojs@kclj.si

prijave in informacije: tajnistvo Zdravniske zbornice Slovenije,
Dalmatinova 10, 1000 Ljubljana, T: 01 30 72 100 ali 01 30 72
101 in tajnistvo ZdruZenja zdravstvenih zavodov Slovenije, T: 01
23 21 675 ali 01 23 21 476, E: info@zdrzz.si

KOLEDAR STROKOVNIH SRECANJ

kotizacija

*kk

v postopku

150 EUR, za upokojene zdravnike in 20

Studente kotizacije ni

*kk

200 EUR (DDV ni vklju¢en v ceno)

180,00 EUR, 100 EUR pred 15. 2. 2008,
150 EUR pred 29. 2. 2008, za studente
in upokojence: 20 EUR. DDV vkljucen.
Placilo kotizacije na NLB, d.d., IBAN:
SI156 0203 1025 3963 852, SWIFT

LJBASI2X

60 EUR (z vklju¢enim DDV), kotizacija
vklju€uje udelezbo na strokovnem
sreGanju, materiale in placilo potrdila
Zdravniske zbornice o priznanju

kreditnih tock, za Studente in
specializante kotizacije ni

kotizacije ni

kotizacije ni

v postopku

v postopku

v postopku

v postopku

marec 2008 * ISIS
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28.0b 11.00

LJUBLJANA 13. REDNI LETNI POSVET O OBRAVNAVI IN posvet
SPREMLJANJU BOLNIKOV S TUBERKULOZO

Medicinska fakulteta, (TB) V SLOVENIJI

Korytkova 2, srednja
predavalnica

28.-29.0b 9.15

LJUBLJANA INFEKTOLOSKI SIMPOZIJ 2008 ni omejeno simpozij je namenjen vsem zdravnikom

Univerzitetni klini¢ni center,
predavalnica 1, ZaloSka 2 | podroben program Isis « 3/2008

LJUBLJANA 19. DNEVI REHABILITACIJSKE MEDICINE: ni omejeno seminar je namenjen vsem zdravnikom in ostalemu medicinskemu

REHABILITACIJA BOLNIKOV Z RAKOM ter tehni¢nemu osebju
Institut RS za rehabilitacijo,

Linhartova 51, predavalnica
v 4. nadstropju klinike podroben program Isis * 2/2008

28.-29. ob 16.00

éMARJ EéKE UCNA DELAVNICA MIGRENE IN 45 ucna delavnica, ki bo potekala interaktivno ob klini¢nih primerih
NEVROPATSKE BOLECINE

TOPLICE

Zdravili$¢e Smarjeske

Toplice

LJUBLJANA KAKOVOSTNO PRIMARNO ZDRAVSTVENO 150 mednarodna konferenca je namenjena zdravnikom, vodstvenim

VARSTVO delavcem, predstavnikom organizacij pacientov
Zavod za zdravstveno

varstvo, MikloSi¢eva 24 podroben program Isis « 2/2008

28.-29. ob 8.00

*kk 17. POSVETOVANJE MEDICINA IN PRAVO: ni omejeno strokovno srecanje je namenjeno zdravnikom, pravnikom,
IZVORNE CELICE IN HUMANI GENOM sociologom, filozofom, predstavnikom tiska in vsem drugim, ki jih to
podrocje zanima

podroben program Isis « 2/2008

APRIL 2008
4.-5. 0b 16.00

OTQCEC 19. ZBOR ZASEBNIH ZDRAVNIKOV IN 250 srecanje je namenjeno zasebnim zdravnikom in zobozdravnikom

. ZOBOZDRAVNIKOV SLOVENIJE
konferenéna dvorana Sport

hotela

4.-5. ob 9.00
CATEZ SOLA URGENTNE NEVROLOGIJE 40 uéna delavnica je namenjena zdravnikom v osnovnem zdravstvu,
nevrologom

Terme Catez
podroben program Isis « 3/2008

5.0b 9.00

NOVO MESTO 3. POSVET O KRONICNI KORONARNI 200 posvet je namenjen vsem zdravnikom, ki obravnavajo bolnike
. . o BOLEZNI: KORONARNA BOLEZEN IN s kroni¢no koronarno boleznijo in pridruzeno hibo zaklopke ali

Visoka Sola za upravijanje | pRIDRUZENE HIBE SRENIH ZAKLOPK vstavljeno umetno zaklopko

in poslovanje, Na Loko 2,

8000 Novo mesto podroben program Isis « 3/2008

ISIS * marec 2008
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Bolnisnica Golnik - Klini¢ni oddelek za
pliuéne bolezni in alergijo

Sekcija za kemoterapijo SZD, Katedra za
infekcijske bolezni in epidemiologijo MF,
Klinika za infekcijske bolezni in vro¢inska
stanja UKC, prof. dr. Bojana Beovic¢, dr. med.

Institut Republike Slovenije za rehabilitacijo,
prof. dr. Crt Marinéek, dr. med., prof. dr.
Helena Burger, dr. med.

Sekcija za glavobol - ZdruZenje nevrologov
SZD, Slovensko zdruzenje za zdravljenje
bolecine, Zdruzenje druzinske medicine SZD

WONCA Europe, European forum for primary
health care, Katedra za druzinsko medicino
Univerze v Ljubljani, Katedra za druzinsko
medicino Univerze v Mariboru

Zdravnisko drustvo Maribor, Pravnisko
drustvo Maribor v sodelovanju s Pravno
fakulteto Univerze v Mariboru in Medicinsko
fakulteto Univerze v Mariboru

Strokovno zdruZenije zasebnih zdravnikov
in zobozdravnikov Slovenije in Zdravniska
zbornica Slovenije, asist. Dean Klancic, dr.
med.

ZdruZenje nevrologov Slovenije in KO za
nevrologijo UKC, prof. dr. Anton Mesec, dr.
med.

Zdravnisko drustvo Novo mesto

za prijave, kontaktne osebe, tel., faks

prijave in informacije: Andraz Jakelj,
E: andraz.jakelj@klinika-golnik.si

prijave: Tajnistvo Klinike za infekcijske bolezni in vroc¢inska
stanja, Japlieva 2, 1525 Ljubljana, informacije: Simona Rojs,
Andreja Sorman, T: 01 522 42 20, 01 522 21 10,

F: 01 522 24 56, E: simona.rojs@kclj.si, andreja.sorman@kclj.si

prijave in informacije: prijave posljite najpozneje do 25. marca
2008 na naslov: Ela Lopari¢, Institut za rehabilitacijo, Linhartova
51, 1000 Ljubljana, T: 01 475 84 41, F: 01 437 65 89,

E: ela.loparic@ir-rs.si

prijave: T: 01 52 11 400, E: natasa.zupancic@pfizer.com, Pfizer,
Podruznica za svetovanje s podrocja farmacevtske dejavnosti,
LetaliSka cesta 3c, 1000 Ljubljana

prijave: Barbara Toplek, Zavod za razvoj druzinske medicine,
Poljanski nasip 58, 1000 Ljubljana, T: 01 438 69 13,
F: 01 438 60 10, E: barbara.toplek@mf.uni-lj.si

informacije in prijava: Majda Petek, Oddelek za nalezljive
bolezni in vrocinska stanja, Univerzitetni klini¢ni center Maribor,
Ljubljanska 5, 2000 Maribor, T: 02 321 26 57, F: 02 331 23 93,
E: j.gorisek@sb-mb.si

informacije: tajnistvo Zdruzenja, Vojkova 4, 1000 Ljubljana,
T: 01 433 85 35, F: 01 439 76 00, in Zdravniska zbornica
Slovenije, Dalmatinova 10, 1000 Ljubljana, T: 01 30 72 123

prijave in informacije: ga. Anka Zeks, KO za nevrologijo,
Zaloska 2, 1000 Ljubljana, T: 01 522 23 11, F: 01 522 22 08,
E: anka.zaks@kclj.si

prijave in informacije: Boris Krajacic¢, T: 07 332 25 50,
E: medicons@siol.net, prijave do 31. 3. 2008

KOLEDAR STROKOVNIH SRECANJ

kotizacija

kotizacije ni

100 EUR z DDV

170 EUR (za oba dneva), 90 EUR

en dan), 90 EUR (za specializante in
sekundarije), DDV je vkljucen, na
TRR: 01100-6030278088, tri dni

pred pricetkom seminarja

kotizacije ni

180 EUR (DDV vkljucen), za upokojene

zdravnike in Studente 50 EUR
(DDV vkljucen)

100 EUR + DDV na TRR Zdravnisko
drustvo Maribor, Vosnjakova ul. 4,
Maribor, §t.: 04515-0000124280,

sklic na st. 1027

kotizacije ni

kotizacije ni

kotizacije ni

v postopku

(za

v postopku

Kk K

*kk

*kK

v postopku

marec 2008 * ISIS
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KOLEDAR STROKOVNIH SRECANJ

APRIL 2008
9.-17.

LJUBLJANA

seminarski prostor stare
travmatologije, Zaloska 2

LJUBLJANA

Univerzitetni klini¢ni center
Ljubljana, predavalnica 1,
Veterinarska fakulteta v
Ljubljani

PORTOROZ

Kongresni center Bernardin

BLED

Festivalna dvorana

KRANJSKA GORA

Hotel Kompas,
Borovska 100

LJUBLJANA

Medicinska fakulteta,
Korytkova 2, velika
predavalnica

11.-12. ob 9.00

MARIBOR
Hotel Habakuk

ISIS * marec 2008

5. PODIPLOMSKI TECAJ I1Z DIABETOLOGIJE
ZA SPECIALIZANTE IN SEKUNDARIJE

podroben program Isis « 10/2007

UCNA DELAVNICA »LAPAROSKOPSKA
KIRURGIJA«

podroben program Isis « 2/2008

2. MEDNARODNI KONGRES O ANTI-AGINGU
IN PREVENTIVNI MEDICINI

15. SLOVENSKI PARODONTOLOSKI DNEVI

podroben program Isis « 3/2008

8. KOKALJEVI DNEVI

podroben program Isis « 3/2008

XXV. ORTOPEDSKI DNEVI: NOVOSTI V
ORTOPEDIJI

podroben program Isis « 3/2008

XVIII. SRECANJE PEDIATROV Z MEDNARODNO
UDELEZBO IN V. SRECANJE MEDICINSKIH
SESTER V MARIBORU 2008

st. kandidatov

20

ni omejeno,
prakticna
delavnica 9

omejeno
- do zasedbe
prostih mest

ni omejeno

150

ni omejeno

uéne delavnice za specializante, sekundarije

uéna delavnica je namenjena specializantom in specialistom
kirurgom

mednarodni kongres je namenjen dermatologom,
endokrinologom, kirurgom plastikom, ginekologom, vsem ostalim
zainteresiranim zdravnikom

strokovno srecanje za vse zobozdravstvene delavce

strokovno izobrazevanije za zdravnike, medicinske sestre,
zdravstvene tehnike, patronazne sestre in reSevalce

posvet

simpozij z uéno delavnico je namenjen vsem pediatrom in
zdravnikom druZinske medicine, zdravnikom v osnovnem
zdravstvu, medicinskim sestram
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UKC, Kilini¢ni oddelek za endokrinologijo,
diabetes in presnovne bolezni, ga. Jelka
Zaletel Vrtovec

Kliniéni oddelek za abdominalno kirurgijo,
UKC Ljubljana, Slovensko zdruzenje za
gastroenterologijo in hepatologijo, SZD, doc.
dr. Ales Tomazi¢, dr. med.

Zdruzenije slovenskih dermatovenerologov,
asist. Tanja Planinsek Rucigaj, dr. med.

ZdruZenije za ustne bolezni, parodontologijo
in stomatolosko implantologijo, Slovensko
zdravnisko drustvo, prof. dr. Uros Skaleric, dr.
dent. med.

ZdruzZenje zdravnikov druzinske medicine
- SZD, Marko Drescek, dr. med., prof.

dr. Janko Kersnik, dr. med, JoZe Prestor,
dipl. zdrav., Helena Turk, dr. med., Ljubica
Kolander Bizjak, dr. med., JoZica Krevh

Ortopedska klinika, Drustvo za razvoj
ortopedije

Univerzitetni klinicni center Maribor,
Pediatri¢na klinika Maribor, Zdravstveni
dom dr. Adolfa Drolca Maribor, Dispanzer
za otroke in Dispanzer za Solske otroke in
mladostnike, Medicinska fakulteta Univerze
v Mariboru, Fakulteta za zdravstvene vede
Maribor, ZdruZenje za pediatrijo Slovenskega
zdravniskega drustva, Zdravnisko drustvo
Maribor, Zbornica zdravstvene in babiske
nege Slovenije - Zveza drustev medicinskih
sester, babic in zdravstvenih tehnikov
Slovenije, Sekcija medicinskih sester in
zdravstvenih tehnikov v pediatriji, prof. dr.
Alojz Gregori¢, dr. med., spec. ped.

za prijave, kontaktne osebe, tel., faks

ga. Jelka Zaletel Vrtovec, T: 01 522 39 90, F: 01 522 27 38,
E: jelka.zaletel@kclj.si

prijave: Klini¢ni oddelek za abdominalno kirurgijo,
Zaloska cesta 7, 1000 Ljubljana,
T: 01 522 47 88, F: 01 522 22 09, E: ales.tomazic@kclj.si

informacije in prijave: www.anti-aging2008.org

informacije: erika.cvetko@mf.unij.si, kontaktna oseba:
martina.kajzer@kclj.si, T: 02 300 21 10, F: 01 522 24 94

kontakt: JoZica Krevh, Uprava Osnovnega zdravstva Gorenjske,
Gosposvetska 9, 4000 Kranj, F: 04 20 26 718, T: 04 20 82 523,
E: jozica.krevh@ozg-kranj.si, informacije: http://www.drmed.
org/novica.php?id=11906

prijave in informacije: ga. Irena Cotman, Ortopedska klinika,
Zaloska c. 9, 1000 Ljubljana

prijave: Univerzitetni klini¢ni center Maribor, Pediatri¢na klinika
Maribor, Ljubljanska ulica 5, 2000 Maribor,

informacije: ga. Karmen Obrul, T: 02 321 24 65 ali

02 321 21 10, F: 02 331 23 93, E: pediatrija.mb@sb-mb.si

KOLEDAR STROKOVNIH SRECANJ

kotizacija

kotizacije ni

kotizacija A 150 EUR (specializanti
120 EUR), kotizacija B 350 EUR
(specializanti 280 EUR), na TRR pri
Banki Celje 06000-0895253166,
sklic 00 2670 (kotizacija A in B - opis v
programu)

zgodnje prijave do 15. 2. 2008: za ¢lane
nacionalnih dermatoloskih zdruzenj
190 EUR, za vse ostale udelezence
250 EUR, za Studente 50 EUR

do 31. marca 2008: zobozdravniki
170 EUR, ostali zobozdravstveni
delavci 100 EUR, po 31. marcu
2008: zobozdravniki 200 EUR, ostali
zobozdravstveni delavci 100 EUR

150 EUR

170 EUR na TRR NLB, d.d., st.:
02014-0089455595, identifikacijska
Stevilka: S194064229, s pripisom »XXV.

ortopedski dnevi 2008«

Vv postopku

marec 2008 * ISIS
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KOLEDAR STROKOVNIH SRECANJ

APRIL 2008
11.-12. ob 15.30
LJUBLJANA U(":va-\ DELAVNICA ZA MENTQRJE \' 40 u¢na delavnica za mentorje v druzinski medicini je namenjena
DRUZINSKI MEDICINI - POUCEVANJE asistentom katedre za druzinsko medicino medicinskih fakultet v
V DRUZINSKI MEDICINI - »LEONARDO Ljubljani in Mariboru ter sedanjim in bodo¢im mentorjem $tudentov
;lé%?gLEOURSE FOR TRAINERS IN FAMILY in specializantov s podro¢ja druzinske medicine
<«

podroben program Isis « 2/2008
11.-12. ob 15.00

LIPICA POMLADANSKO SRECANJE ZDRUZENJA ZA strokovno srecanje

PATOLOGIJO IN SODNO MEDICINO
Hotel Maestoso

podroben program Isis « 3/2008

12. ob 14.00

KRANJSKA GORA V1. SRECANJE SEKCIJE MLADIH ZDRAVNIKOV ni omejeno strokovno izobraZevanje za mlade zdravnike

DRUZINSKE MEDICINE (SMZDM)
Hotel Kompas

12. 0b 9.00
éMARJ EéKE KORAK NAPREJ V EHOKARDIOGRAFIJI je omejeno izobrazevalni program iz ehokardiografije
TOPLICE

podroben program Isis « 3/2008

14.-18. ob 9.00

LJUBLJANA 36. PODIPLOMSKI SEMINAR KLINICNE 60 podiplomski seminar je namenjen zdravnikom, farmacevtom, zdr.
TOKSIKOLOGIJE tehnikom

Kliniéni center Ljubljana,

predavalnica 1 podroben program Isis * 3/2007

17.-19.

KRANJSKA GORA OSNOVE KLINIENE ALERGOLOGIJE IN 25 namen delavnice je sinhronizacija osebnega zdravnika in
ASTME, POUK BOLNIKA Z ASTMO, VODENJE specialista pri obravnavi bolnika z alergijsko boleznijo in astmo.

Hotel Lek BOLNIKA S KOPB Delavnica je namenjena predvsem zdravnikom splosne/druzinske

medicine, vabljeni tudi specializanti in sekundariji ter specialisti
drugih strok (dermatologi, otorinolaringologi, internisti, pediatri)

17.-19. ob 8.00
OTOCEC ADVANCED COURSE OF ARTHROSCOPIC 32 artroskopski te¢aj je namenjen specializantom in specialistom
TECHNIQUES ortopedije in travmatologije

Hotel Oto¢ec, LIUBLJANA
Anatomski institut MF
Ljubljana podroben program Isis « 3/2008

18.-19. ob 17.00

BLED AKUTNI KORONARNI SINDROM V SLOVENIJI neomejeno strokovno srecanje je namenjeno studentom medicine,
sekundarijem, specializantom, specialistom druzinske medicine
in interne medicine ter vsem ostalim, ki se srecujejo pri
vsakodnevnem delu z bolniki z AKS

Hotel Golf Bled,
predavalnica
podroben program Isis « 3/2008

19. ob 13.00

MURSKA SOBOTA VIIl. PREKMURSKI ZDRAVNISKI TEK ol Sportno tekmovanje

srediS$¢e Murske Sobote,
stadion pri Osnovni $oli | in
mestni park podroben program Isis « 3/2008

ISIS * marec 2008
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EURACT - European Academy of Teachers
in General Practice, Zdruzenje zdravnikov
druzinske medicine - SZD, Katedra za
druzinsko medicino MF Ljubljana, Katedra za
druzinsko medicino MF Maribor

ZdruZenje za patologijo in sodno medicino
SZD

Sekcija mladih zdravnikov druZinske medicine

- SMZDM, Marko Drescek, dr. med., asist. Voji-
slav Iveti¢, dr. med., Maja Pelcl, dr. med., Helena
Turk, dr. med., prof. dr. Janko Kersnik, dr. med.

Zdruzenije kardiologov Slovenije, Delovna
skupina za ehokardiografijo, Slovenska Sola
ehokardiografije

Center za zastrupitve, prim. Martin MoZina,
dr. med.

Kliniéni oddelek za plju¢ne bolezni in alergijo,
Golnik

Kliniéni oddelek za ravmatologijo, UKC
Ljubljana, Slovensko zdruZenje za
artroskopsko kirurgijo in poskodbe pri Sportu,
prof. dr. Matjaz Veselko

Drustvo zdravnikov Centra za intenzivno
interno medicino, latros in Delovna skupina
za interventno in akutno kardiologijo
Slovenskega zdruzenja kardiologov, prof. dr.
Marko No¢, dr. med.

Slovensko zdravnisko Sportno drustvo
Medicus, Zdravnisko drustvo Pomurja

za prijave, kontaktne osebe, tel., faks

prijave: ga. Ana Artnak, Medicinska fakulteta, Katedra za
druzinsko medicino, Poljanski nasip 58, p.p. 2218,

1104 Ljubljana, T: 01 43 86 915, F: 01 43 86 910,

E: kdrmed@mf.uni-lj.si

prijave in informacije: Metka Volavsek, Institut za patologijo,
Korytkova 2, 1000 Ljubljana, T: 01 543 71 48,
E: metka.volavsek@mf.uni-lj.si

informacije: marko.drescek@gmail.com,
http://www.drmed.org/novica.php?id=13547

prijave in informacije: ZdruZenje kardiologov Slovenije, ga. Sasa
Radelj, Klini¢ni center Ljubljana, KO za kardiologijo, Zaloska

7, 1000 Ljubljana, T: 01 522 29 34, F: 01 522 45 99, prijave
sprejemamo do zapolnitve mest oziroma do 7. aprila 2008

informacije in prijave: Andreja Lamovsek, Center za zastrupitve,
Zaloska 7, 1525 Ljubljana, T: 01 522 88 08

informacije in prijave: ga. Irena Dolhar, BolniSnica Golnik

- Kilini¢ni oddelek za plju¢ne bolezni in alergijo, 4204 Golnik,
T: 04 25 69 111, F: 04 25 69 117,

E: irena.dolhar@klinika-golnik.si

prijave: E: ladislav.kovacic@kclj.si, informacije:
E: vladimir.senekovic@kclj.si, T: 01 522 25 44, F: 01 522 27 21

prijave: blaz@mrevlje.org, informacije: Blaz Mrevlje,
T: 041 665 627, Peter Radsel, T: 040 433 599

informacije: doc. dr. Mitja Lainscak, dr. med., E: mitja.
lainscak@guest.arnes.si

KOLEDAR STROKOVNIH SRECANJ

kotizacija

kotizacije ni

50 EUR + DDV

kotizacije ni

v postopku

*kK

za posamezni te¢aj 200 EUR (DDV ok

je vstet v ceno), vkljucuje udelezbo
na predavanijih, strokovno gradivo,
osvezitev med odmori in kosilo

300 EUR (z DDV)

*kK

250 EUR (vkljuéuje zbornik, potrdilo o 16

udelezbi, opravljanje zaklju¢nega izpita,

prehrano, animacijo)

400 EUR

kotizacije ni

5 EUR za ¢lane Medicusa s placano o

¢lanarino do 10. 4. 2008, 10 EUR za

ostale udelezence

marec 2008 ¢ ISIS
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KOLEDAR STROKOVNIH SRECANJ

APRIL 2008
23.0b 9.00

LJUBLJANA
Hotel City, Dalmatinova 15

BLED

Festivalna dvorana

25.0b 9.00

LJUBLJANA

Univerzitetni klini¢ni center

MAJ 2008
9. ob 8.00

LASKO

Kulturni center

LJUBLJANA

Medicinska fakulteta, velika
predavalnica

16.-17. ob 8.00

LJUBLJANA

Univerzitetni klini¢ni center,
predavalnica 1

16.-17. ob 14.00

LOGARSKA DOLINA

Hotel Plesnik

17.-18. ob 9.00

LOGARSKA DOLINA

Hotel Plesnik, Logarska
dolina 10, 3335 Sol¢ava

ISIS * marec 2008

SEMINAR O MEDICINSKI DOKUMENTACIJI

podroben program Isis « 2/2008

7™ INTERNATIONAL CONGRESS ON
CEREBRAL PALSY - FROM RISK FACTORS TO
FINAL DIAGNOSIS

podroben program Isis « 2/2008

DELAVNICA O TORAKALNI PUNKCIJI IN
DRENAZI

podroben program Isis « 2/2008

DOJENJE V SODOBNI PRAKSI

podroben program Isis « 1/2008

STROKOVNO SRECANJE: KASELJ

podroben program Isis « 3/2008

43. PODIPLOMSKI TECAJ 1Z KIRURGIJE
»KIRURSKI DNEVI«

podroben program Isis « 2/2008

BOLEZNI SCITNICE, PODIPLOMSKA SOLA ZA
ZDRAVNIKE

podroben program Isis « 3/2008

15. AZMANOVI DNEVI GORSKE RESEVALNE
SLUZBE (GRZS)

podroben program Isis « 3/2008

st. kandidatov

neomejeno

ni omejeno

ni omejeno

60

30

seminar je namenjen zdravnikom kot vsebinskim tvorcem in hkrati
uporabnikom zdravstvene dokumentacije, drugim zdravstvenim
delavcem, ki zdravstveno dokumentacijo uporabljajo ali z njo
delajo (administracija), predstavnikom zdravstvenega zavarovanja

podiplomsko izobraZevanje za porodnicarje, neonatologe, pediatre,
otroske nevrologe, terapevte in druge

ucna delavnica je namenjena kirurgom, internistom,
anesteziologom, splosnim zdravnikom, reSevalcem, medicinskim
sestram

strokovno srecanje je namenjeno zdravnikom, medicinskim
sestram in ostalim zdravstvenim delavcem, mednarodnim
pooblaséenim svetovalcem za laktacijo IBCLC, svetovalkam za
dojenje pri La Leche League Slovenija, Studentom ter tistim, ki
strokovno podpirajo dojenje

srecanje je namenjeno specialistom in specializantom
pnevmologije, interne medicine, splosne/druzinske medicine ter
sekundarijem in specializantom drugih strok (gastroenterologije,
otorinolaringologije, pediatrije)

podiplomski tecaj je namenjen sekundarijem, specializantom
druzinske medicine, specializantom kirurgije, specialistom
druzinske medicine in specialistom kirurgije

podiplomska Sola je namenjena vsem zdravnikom, ki Zelijo
poglobiti znanje o prepoznavanju in zdravljenju $¢itniénih bolezni
ter o vodeniju bolnikov s $¢itni¢no boleznijo

strokovno srecanje je namenjeno vsem zdravnikom, ki jih zanima
reSevalno delo v gorah, viSinska in potovalna medicina
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ODIN d.o.0., Stegne 21, Ljubljana, Janez
Juvan

prof. dr. Milivoj Velickovi¢ Perat

Kliniéni oddelek za torakalno kirurgijo (KOTK),

UKC Ljubljana, Miha Sok

Drustvo svetovalcev za laktacijo in dojenje
Slovenije, Nacionalni odbor za spodbujanje
dojenja pri Unicef Slovenija

Zdruzenje pnevmologov Slovenije

Kirurska klinika UKC Ljubljana, Zdruzenje
kirurgov Slovenije, prof. dr. Martin Tonin, dr.
med.

Slovensko zdruzZenje za nuklearno medicino,
prof. dr. Sergej Hojker, dr. med.

Komisija za medicino, GRZS, doc. dr. Samo
K. Fokter, dr. med., Eva Pogacar, dr. med.

za prijave, kontaktne osebe, tel., faks

prijave: ODIN d.o.0., Stegne 21, Ljubljana,
E: info@odin.si, informacije: Janez Juvan, T: 01 511 31 60,
F: 01 519 71 26, E: info@odin.si

prof. dr. Milivoj Velickovi¢ Perat, T: 031 318 161,
E: mvelickovicp@guest.arnes.si, W: www2.mf.uni-
lj.si/~ velickovic/mainpage.htm, http://en.cpbled2008.eu/

prijave: Klini¢ni oddelek za torakalno kirurgijo, UKC Ljubljana,
Zaloska 7, 1000 Ljubljana, informacije: ga. Ksenija Potoc¢nik,
KOTK, UKC, T: 01 522 39 68, F: 01 522 24 85,

E: ksenija.potocnik@Kkclj.si

informacije: Zlata Felc, Erjavéeva 17, 3000 Celje,
E: zlata.felc@gmail.com

informacije in prijave: ga. Irena Dolhar, Bolnisnica Golnik,
Klini¢ni oddelek za plju¢ne bolezni in alergijo, 4204 Golnik,
T: 04 25 69 493, F: 04 25 69 117,

E: irena.dolhar@klinika-golnik.si

prijave: ga. Sasa Rus, Klini¢ni oddelek za abdominalno
kirurgijo, UKC Ljubljana, Zaloska cesta 7, 1000 Ljubljana,
T: 01 522 47 88, F: 01 522 22 09, E: sasa.rus@kclj.si

prijave in informacije: doc. dr. Simona Gaberscek, dr. med.,
Klinika za nuklearno medicino, Zaloska 7, 1525 Ljubljana,
T: 051 687 352, F: 01 522 22 37

prijave: GRZS, Bleiweissova 34, 4101 Kranj, p.p. 245,
informacije: ga. Vilma Jerman, E: www.grzs.si, T: 04 238 27 27,
F: 04 238 27 25, E: grzs@siol.net, za namestitev: info@plesnik.
si, T: 03 839 23 00, F: 03 839 23 12

KOLEDAR STROKOVNIH SRECANJ

kotizacija

162,00 EUR

*kk

80 EUR

*kK

180 EUR, 90 EUR za specializante

in sekundarije

100 EUR

35 EUR do 30. 4. 2008, kasneje in na
kraju sre¢anja 50 EUR (vkljucuje zbornik,
potrdilo o udelezbi, prehrano med odmo-

ri in animacijo). Placilo na TRR GRZS:

07000-0001002973, sklic 17-18-5.

Prijava je potrjena s placilom kotizacije.
Za aktivne zdravnike GRZS, upokojene
zdravnike in Studente kotizacije ni

v postopku

v postopku

v postopku

v postopku

marec 2008 « ISIS
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KOLEDAR STROKOVNIH SRECANJ

MAJ 2008
23

LJUBLJANA

Poslovna stavba GIO,
Dunajska 160

23.-24.

LJUBLJANA

Poslovna stavba GIO,
Dunajska 160

VELENJE
Hotel Pivka

24. 0b 10.00

KOKRICA PRI
KRANJU

29. 0b 11.00

LJUBLJANA

Univerzitetni klini¢ni center

29.-31.

KRANJSKA GORA
Hotel Lek

30.-31. ob 14.00

MARIBOR

Slovensko narodno
gledalis¢e, Kazinska
dvorana

]

DEBELI RTIC

Mladinsko zdravilis¢e,
konferen¢na dvorana

ISIS * marec 2008

SVECANI SPREJEM IN STANOVSKO
SRECANJE ZDRAVNIKOV DRUZINSKE
MEDICINE

34. SRECANJE DELOVNIH SKUPIN:
KAKOVOSTNA OBRAVNAVA BOLNIKA V
DRUZINSKI MEDICINI

IX. NOVAKOVI DNEVI

VI. POLETNI MEDICINSKI TEK (6 km in 12 km)
TER MEDNARODNI STROKOVNI POSVET

MEDNARODNA SOLA DERMOSKOPIJE
- OSNOVE DERMATOLOGIJE ZA DRUZINSKE
ZDRAVNIKE

OSNOVE KLINIENE ALERGOLOGIJE IN
ASTME, POUK BOLNIKA Z ASTMO, VODENJE
BOLNIKA S KOPB

19. SRECANJE INTERNISTOV IN ZDRAVNIKOV
SPLOSNE MEDICINE »1Z PRAKSE ZA PRAKSO«

podroben program Isis « 3/2008

VII. RTISKO STROKOVNO SRECANJE

st. kandidatov

20-30

*kk

Kk K

ni omejeno

120

25

Kk K

ni omejeno

svecani sprejem za vse nove specialiste, ki so opravili specialisticni
izpit iz druzinske medicine v letu 2007

strokovno sre¢anje za zdravnike, medicinske sestre, zdravstvene
tehnike in fizioterapevte, ki sestavljajo strokovno skupino v
osnovnem zdravstvu

strokovno srecanje: diabetes in nosecnost/novorojencek,
gastroenteroloske bolezni in nose¢nost/novorojencek,
hematoloske bolezni in nosec¢nost/novorojencek, namenjeno
specialistom, specializantom, babicam in medicinskim sestram, ki
delajo na podrocju ginekologije in porodnistva ter pediatrije

tek na 21 km in 10 km (gozdne stezice) in strokovno srecanje

podiplomski seminar za specialiste druzinske medicine

namen delavnice je sinhronizacija osebnega zdravnika in
specialista pri obravnavi bolnika z alergijsko boleznijo in astmo.
Delavnica je namenjena predvsem zdravnikom splosne/druzZinske
medicine, vabljeni tudi specializanti in sekundariji ter specialisti
drugih strok (dermatologi, otorinolaringologi, internisti, pediatri)

strokovno srec¢anje z mednarodno udelezbo

|

strokovno srecanje za pediatre, Solske zdravnike in ostale
zdravnike v osnovnem zdravstvu
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Zdruzenje zdravnikov druzinske medicine pri
SZD, asist. mag. Nena Kopcavar Gucek, asist.
mag. Davorina Petek, dr. med.

ZdruZenije zdravnikov druzinske medicine,
Sekcija medicinskih sester in zdravstvenih
tehnikov v splosni medicini, Katedra za
druzinsko medicino MF v Ljubljani, Zavod za
razvoj druzinske medicine

Zdruzenje za perinatalno medicino, KO za
perinatologijo, SPS Ginekoloska klinika
UKC Ljubljana, Oddelek za ginekologijo in
porodnistvo SB Slovenj Gradec, prim. dr.
Vasilij Cerar

prof. dr. Milivoj Velickovi¢ Perat

Dermatoloski center Parmova - DCP,
d.o.0., mag. Metka Adamic, dr. med., spec.
dermatovenerologije

Kliniéni oddelek za plju¢ne bolezni in alergijo,
Golnik

Univerzitetni klinicni center Maribor, Klinika
za interno medicino, Medicinska fakulteta
Univerze v Mariboru, Zdravnisko drustvo
Maribor, ZdruZenje internistov SZD

Mladinsko zdravili¢e in letovisce Debeli
rti¢ v sodelovanju s sekcijo za Solsko in
visoko$olsko medicino pri SZD

za prijave, kontaktne osebe, tel., faks

naslov: ga. Ana Artnak, Katedra za druZinsko medicino,
Poljanski nasip 58, p.p. 2218, 1104 Ljubljana

T: 01 438 69 15, F: 01 438 69 10, E: kdrmed@mf.uni-lj.si,
W: http://www.drmed.org/novica.php?id=10745

prijave: prijavnica je na http://www.drmed.org/novica.
php?id=10745, posljete jo na Katedro za druzinsko medicino,
Poljanski nasip 58, p.p. 2218, 1104 Ljubljana, informacije: asist.
mag. Nena Kopc&avar Gucek, dr. med., T: 01 200 45 00, asist.
mag. Davorina Petek, dr. med., T: 01 420 24 33

prijave: UKC, Ginekoloska klinika, Enota za raziskovalno delo,
Slajmerjeva 3, Ljubljana, informacije: ga. Martina Pedlin,
T:in F: 01 439 75 90, E: martina.peclin@obgyn.mf.uni-lj.si

prof. dr. Milivoj Velickovi¢ Perat, E: milivoj.velickovic@mf.unij.si,
W: http://www2.mf.uni-lj.si/~ velickovic/mainpage.htm

prijave: DCP, d.o.o, Parmova 53, Ljubljana, informacije:
T: 01 436 63 30, F: 01 436 48 66

informacije in prijave: ga. Irena Dolhar, BolniSnica Golnik
- Klini¢ni oddelek za plju¢ne bolezni in alergijo,

4204 Golnik, T: 04 25 69 111, F: 04 25 69 117,

E: irena.dolhar@klinika-golnik.si

informacije: UKC Maribor, tajnistvo Klinike za interno medicino,
ga. Kodrin, T: 02 321 28 71

prijave: recepcija Mladinskega zdravilis¢a Debeli rti¢, Jadranska
73,6280 Ankaran, F: 05 669 22 23, T: 05 669 21 00,

E: recepcija.mzl@rks.si, Breda Prunk, dr. med.,

T: 05 669 20 09, E: breda.franetic-prunk@rks.si

KOLEDAR STROKOVNIH SRECANJ

kotizacija

kotizacije ni

160 EUR za zdravnike, 90 EUR za
medicinske sestre, zdravstvene tehnike,
fizioterapevte. Ob udelezbi zdravnika in
medicinske sestre iste delovne skupine
je kotizacija za oba skupaj 200 EUR pri

prijavi do 15. aprila 2008

*kK

*kk

120 EUR, 90 EUR za upokojene
zdravnike in Studente

250 EUR (vkljuéuje zbornik, potrdilo o
udelezbi, opravljanje zakljuénega izpita,
prehrano, animacijo)

60 EUR,
§t. TRR: 04515 0000124280,
sklic: 1009, z oznako Zdravnisko
drustvo Maribor - |1z prakse za prakso

*kk

v postopku

marec 2008 ¢ ISIS
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KOLEDAR STROKOVNIH SRECANJ

JUNIJ 2008

o
22

LJUBLJANA

Cankarjevdom

6.-7. ob 8.30

LJUBLJANA

Medicinska fakulteta,
Korytkova ulica 2, velika
predavalnica

6.-7. ob 10.00

LASKO

Kulturni center

6.-7.

PORTOROZ
Avditorij

6.-7.

MARIBOR

Univerzitetni kliniéni center

LJUBLJANA
GH Union

PORTOROZ

LifeClass Hotels & Resorts

BLED

Hotel Jelovica

ISIS * marec 2008

ICPR - 13. MEDNARODNA KONFERENCA O
PARODONTOLOSKIH RAZISKAVAH

XXVI. DERCEVI DNEVI - PODIPLOMSKO
1ZOBRAZEVANJE 1Z PEDIATRIJE okvirni

podroben program Isis « 12/2007

21. ONKOLOSKI VIKEND: BOLNIKI IN
STROKOVNJAKI - SKUPAJ USPESNEJSI PRI
PREMAGOVANJU RAKA

33. SRECANJE STOMATOLOGOV SLOVENIJE
»IZ PRAKSE ZA PRAKSO«

12. SEMINAR O TERAPIJI BOLECINE

11™ CENTRAL EUROPEAN LUNG CANCER
CONFERENCE (CELCC)

4. SLOVENSKI PNEVMOLOSKI IN
ALERGOLOSKI KONGRES Z MEDNARODNO
UDELEZBO

17. MEDNARODNA KONFERENCA EURACT:
SAMOZDRAVLJENJE

ni omejeno

150

300-400

ni omejeno

200

mednarodna konferenca je namenjena doktorjem dentalne
medicine

podiplomsko izobraZevanje iz pediatrije je namenjeno pediatrom,
specialistom Solske medicine, splosnim in druzinskim zdravnikom,
tudi medicinskim sestram ter vsem drugim, ki delajo na podrocju
otroskega in mladinskega zdravstva

strokovno srecanje je namenjeno onkoloskim bolnikom, drustvom
onkoloskih bolnikov, civilni iniciativi, zdravnikom in medicinskim
sestram

strokovno sre¢anje - novosti iz endodontije, snemne in fiksne
protetike, o stanju oralnega zdravja v Sloveniji je namenjeno
zobozdravnikom

seminar o terapiji bole¢ine z mednarodno udelezbo bo posvecen
zdravljenju pooperacijske bolecine, vklju¢ene bodo tudi proste
teme s podrocja bolecine

evropska konferenca o plju¢nem raku je namenjena kirurgom,
onkologom, pulmologom, internistom, patologom, radiologom,
epidemiologom

kongres je namenjen zdravnikom specialistom/specializantom
pulmologije, interne medicine, medicinskim sestram. Teme:
imunoterapija alergijskih bolezni, obstruktivni sindrom, tuberkuloza,
delavnica pnevmoloske rentgenologije

uéna delavnica za ucitelje in mentorje druzinske medicine
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Katedra za ustne bolezni in parodontologijo,
Medicinska fakulteta, prof. dr. Uros Skaleric¢

Univerza v Ljubljani, Medicinska fakulteta,
Katedra za pediatrijo

Kancerolosko zdruzenje SZD v sodelovanju z
drustvi onkologkih bolnikov, Onkoloski institut
Ljubljana, Zveza slovenskih drustev za boj
proti raku, doc. dr. Janez Zgajnar, dr. med.

Stomatoloska sekcija SZD, doc. dr. Marjan
Premik, dr. dent. med.

SZZB - Slovensko zdruZenje za zdravljenje
bolecine, prim. mag. Marija Cesar Komar,
dr. med.

UKC Ljubljana, KO za torakalno kirurgijo,
KOPA Golnik, Onkoloski institut Ljubljana,
CELCC board, prof. dr. Mihael Sok, dr . med.,
prof. dr. Andrej Debeljak, dr. med.

Bolnisnica Golnik - KOPA, Zdruzenje
pnevmologov Slovenija, Alergoloska sekcija
SZD

Zdruzenje zdravnikov druzinske medicine,
Katedra za druzinsko medicino, MF Ljubljana,
Katedra za druzinsko medicino, MF Maribor,
ZD Bled, EURACT, Janko Kersnik

prijave: Cankarjev dom, ga. Mateja Peric, Presernova 10,
Ljubljana, informacije: ga. Mateja Peric, T: 386 1 24 17 139,
F: 386 1 24 17 296, E: mateja.peric@cd-cc.si

informacije: ga. Mihela Jurcec, T: 01 522 92 24,
E: mihaela.jurcec@kclj.si

prijave: Onkoloski institut Ljubljana, Zaloska 2, 1000 Ljubljana,
informacije: Vijoleta Kaluza, T: 01 587 91 22, F: 01 587 94 95,
E: vkaluza@onko-i.si

prijave: Stomatoloska sekcija Slovenskega zdravniskega
drustva, Dalmatinova 10, 1000 Ljubljana, informacije:
Aleksander Velkov, dr. dent. med., T: 04 256 13 22, 041 648,
316, F: 04 256 19 95

svoje proste teme posljite na E: jelka.pirc@siol.net, marija.cesar.
komar@sb-sg.si

prijave: Auditoria d.o.0., Event Management, Malnarjeva 10,
1000 Ljubliana, ga. Karin Keber, T: 01 244 56 76, F: 01 244
56 75, E: registration@auditoria.si, informacije: CELCC 2008
Secretariat, ga. Karin Keber, T: 01 244 56 76, F: 01 244 56 75,
E: karin.keber@auditoria.si, http://www.ce-lung2008.org

informacije in prijave: ga. Irena Dolhar, Kliniéni oddelek za
pliuéne bolezni in alergijo, 4204 Golnik, T: 04 25 69 111,
F: 04 25 69 117, E: irena.dolhar@klinika-golnik.si,
www.klinika-golnik.si

prijave: Katedra za druzinsko medicino, MF Ljubljana, p.p. 2218,
1104 Ljubljana, informacije: www.euract.org,
T: +386 1 438 69 15, F: +386 1 438 69 10

I KOLEDAR STROKOVNIH SRECANJ

do 15. aprila 400 EUR, po 15. aprilu
450 EUR, studenti in ustni higieniki
200-225 EUR

117 EUR (z DDV)

150 EUR + DDV, brezpla¢na kotizacija
za Studente in upokojence

za ¢lane ERS/IASLC: do 31. 3. 2008:
250 EUR, do 15. 5. 2008: 350 EUR, na
konferenci: 450 EUR, za neclane: do
31.3.2008: 350 EUR, do 15. 5. 2008:
450 EUR, na konferenci: 550 EUR

*kk

280 EUR + DDV, popust 40 EUR
za ¢lane EURACT-a

*kK

*kk

*kk

*kk

*kk

v postopku

marec 2008 « ISIS
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SEPTEMBER 2008
17.-21.

DUBROVNIK

CAAS Dormitory,
Dubrovnik, Hrvaska

25.-26. 0ob 9.00

LJUBLJANA

Medicinska fakulteta

26.-27.

LJUBLJANA

Velika dvorana Smelt,
Dunajska cesta 160

OKTOBER 2008

1.-4.

PORTOROZ

Kongresni center,
Hotel St. Bernardin

RADENCI

Terme Radenci

2.-5.0b 14.00

ROGASKA SLATINA
Grand hotel Rogaska

LJUBLJANA

Univerzitetni klini¢ni center

LJUBLJANA

Univerzitetni klini¢ni center

ISIS * marec 2008

EUROPEAN SUMMER SCHOOL OF SOCIAL
PEDIATRICS

THE 1°T SOUTH-EASTERN EUROPEAN
PEDIATRIC GASTROENTEROLOGY (SEEPEG)
MEETING

INTERNA MEDICINA 2008 - DILEME IN
TVEGANJA PRI OBRAVNAVI INTERNISTICNIH
BOLNIKOV

EVROPSKI KONGRES RAZISKOVALNE IN
KLINIENE OFTALMOLOGIJE (EVER)

2. MEDNARODNA KONFERENCA KREPIMO
ZDRAVJE Z GIBANJEM IN ZDRAVO PREHRANO

11. BREGANTOVI DNEVI - MORALNOST

MEDNARODNA SOLA DERMOSKOPIJE
- ZACETNI TECAJ

MEDNARODNA SOLA DERMOSKOPIJE
- NADALJEVALNI TECAJ

st. kandidatov

omejeno

150

1100

200

ni omejeno

50

50

podiplomski seminar in uéne delavnice za pediatre, organizatorje
zdravstvenega varstva

mednarodni kongres je namenjen pediatrom, specialistom Solske
in druzinske medicine s podrocja jugovzhodne Evrope, ki se
pogloblieno ukvarjajo s pediatricno gastroenterologijo

strokovno srecanje za interniste

mednarodno strokovno sre¢anje s podrocja raziskovalne in klinicne
oftalmologije za oftalmologe in raziskovalce na podrocju oci in
vidnega sistema

konferenca je namenjena strokovnjakom s podrocja prehrane,
telesne dejavnosti za zdravje in promocije zdravja

bienale - strokovno sre¢anje je namenjeno psihoterapevtom,
psihiatrom, psihologom

podiplomski seminar je namenjen dermatologom, onkologom,
kirurgom plastikom

podiplomski seminar je namenjen dermatologom, onkologom,
kirurgom plastikom




113

za prijave, kontaktne osebe, tel., faks

KOLEDAR STROKOVNIH SRECANJ

kotizacija

Evropsko zdruZenije za socialno pediatrijo in
zdravje otrok, Hrvasko drustvo za preventivno
in socialno pediatrijo, Sekcija za socialno
pediatrijo in zdravje otrok pri Zdruzenju za
pediatrijo Slovenskega zdravniSkega drustva,
Institut za zdravje mater in otrok Burlo
Garofolo Trst in prim. asist. mag. Martin Bigec,
dr. med., spec. ped.

Sluzba za gastroenterologijo, Pediatricna
klinika Univerzitetnega klinicnega centra
Ljubljana in Katedra za pediatrijo Medicinske
fakulteta Univerze v Ljubljana, doc. dr. Rok
Orel, dr. med.

ZdruzZenije internistov SZD, prim. mag. Primoz
Vidali, dr. med.,

prijave: Dispanzer za otroke, Vosnjakova 2, 2000 Maribor,
informacije: prim. asist. mag. Martin Bigec, dr. med.,
T: 041 666 228, 02 228 28 48

prijave: Pacient, d.o.o., Savska cesta 3, 1000 Ljubljana,
informacije: Rok Lokar, dr. med., T: 01 280 30 60,
F: 01 280 30 91, E: rok.lokar@pacient.si

informaciie: prim. mag. Primoz Vidali, dr. med., Subljeva 33,
1234 Menge$, T: 01 723 72 30, 031 369 711,
F: 01 723 00 18, E: pvidali@siol.net

300 EUR o

150 EUR o

160 EUR o

EURopean Association for Vision and Eye
Research (EVER), Cankarjev dom, prof. dr.
Marko Hawlina

prijave: www.ever.be, za namestitev: alenka.kregar@cd-cc.si,
informacije: prof. dr. Marko Hawlina, O¢esna klinika UKC,
Grablovieva 46, Ljubljana, T: 01 522 19 04, F: 01 522 19 60,
E: marko.hawlina@mf.uni-lj.si

glej www.ever.be

CINDI Slovenija, Zdravstveni dom Ljubljana

Zdruzenje psihoterapevtov Slovenije, Borut
Skodlar

prijave: cindi@zd-lj.si, informacije: Barbara Lapuh,
T: 01 230 73 60, F: 01 230 73 64

prijave in informacije: ZdruZenje psihoterapevtov Slovenije,
Zaloska 29, 1000 Ljubljana, ga. Fani Zorec,
T: 01 587 49 00, E: fani.zorec@psih-klinika.si

zgodnija prijava do 30. junija 2008: rrx
200 EUR, prijava od 1. julija do 8.
septembra 2008: 250 EUR, pozna
prijava od 9. septembra 2008 in na
konferenci: 300 EUR, rok za oddajo
prispevkov: 31. maj 2008

300 EUR ¢lani, 350 EUR neclani,
200 EUR studenti

Dermatoloski center Parmova - DCP, d.o.o.,
Parmova 53, Ljubljana, mag. Metka Adamic,
dr. med., spec. dermatovenerologije

Dermatoloski center Parmova - DCP, d.o.o.,
Parmova 53, Ljubljana, mag. Metka Adamic,
dr. med., spec. dermatovenerologije

prijave: DCP, d.o.o0, Parmova 53, Ljubljana,
informacije: T: 01 436 63 30, F: 01 436 48 66

prijave: DCP, d.o.o, Parmova 53, Ljubljana,
informacije: T: 01 436 63 30, F: 01 436 48 66

500 EUR, 250 EUR za upokojene xR
zdravnike in Studente, 600 EUR za
udeleZzence, ki se bodo udelezili v
navedenem terminu (od 9. 10. do
11. 10. 2008) zacetnega in
nadaljevalnega tecaja, 500 EUR za
upokojene zdravnike in Studente

300 EUR, 175 EUR za upokojene o
zdravnike in Studente, 600 EUR za
udeleZence, ki se bodo udelezili v
navedenem terminu (od 9. 10. do
11. 10. 2008) zacetnega in
nadaljevalnega tecaja, 500 EUR za
upokojene zdravnike in studente

marec 2008 ¢ ISIS

v postopku
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OKTOBER 2008
15.-23. &t. kandidatov

LJUBLJANA 6. PODIPLOMSKI TECAJ I1Z DIABETOLOGIJE 20 ucne delavnice za specializante, sekundarije

ZA SPECIALIZANTE IN SEKUNDARIJE
seminarski prostor stare

travmatologije, Zaloska 2

KRANJSKA GORA X. FAJDIGOVI DNEVI 200 strokovno izobraZevanje za zdravnike, medicinske sestre,
zdravstvene tehnike, patronazne sestre in fizioterapevte

Hotel Kompas,
Borovska 100

NOVEMBER 2008
6.-8. ob 9.00

CELJE SPREMINJANJE DIABETESA ni omejeno mednarodni posvet je namenjen zdravnikom, medicinskim
sestram, farmacevtom in ostalim, ki se srecujejo s problematiko
diabetesa. Teme: epidemiologija, klinicne novosti v zdravljeniju,
preprecevanije in zdravljenje hipoglikemij, obeti zdravljenja s
celicami in tkivi, svetovna epidemija diabetesa in programi,
psihosocialni vidik diabetesa, problem teze, prehrana in preventiva

Celjski sejem

KRANJSKA GORA OSNOVE KLINICNE ALERGOLOGIJE IN 25 namen delavnice je sinhronizacija osebnega zdravnika in
e, ASTME, POUK BOLNIKA Z ASTMO, VODENJE specialista pri obravnavi bolnika z alergijsko boleznijo in astmo.
CIES BOLNIKA S KOPB Delavnica je namenjena predvsem zdravnikom splone/druzinske

medicine, vabljeni tudi specializanti in sekundariji ter specialisti
drugih strok (dermatologi, otorinolaringologi, internisti, pediatri)

28.-29. 0b 9.00

Fkk 5. MARIBORSKI KONGRES DRUZINSKE 250 kongres za zdravnike sploSne/druzinske medicine, zdravnike
MEDICINE MDPS, zaposlene v ZK in IK, ter medicinske sestre

LJUBLJANA 10. S'[ROKOVNI SEMINAR IN XIII. 600 strokovni izobrazevalni seminar za zobozdravnike in zdravnike z
CELESNIKOVI DNEVI: SODOBNI mednarodno udelezbo
DIAGNOSTIENI POSTOPKI IN TEHNIKE

SEPTEMBER 2009
30.9.-3. 10.

EVROPSKI KONGRES RAZISKOVALNE IN
KLINICNE OFTALMOLOGIJE (EVER)

mednarodno strokovno srecanje s podrocja raziskovalne in klinicne
oftalmologije za oftalmologe in raziskovalce na podrocju oci in
vidnega sistema

PORTOROZ

Kongresni center,
Hotel St. Bernardin

ISIS « marec 2008
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KC, Klini¢ni oddelek za endokrinologijo,
diabetes in presnovne bolezni, ga. Jelka
Zaletel Vrtovec

Zdruzenije zdravnikov druzinske medicine pri
SZD, asist. Aleksander Stepanovi¢, dr. med.,
prof. dr. Janko Kersnik, dr. med.

Zavod za izobrazevanije o diabetesu, Vlasta
Gjura Kaloper, dr. med.

Klini¢ni oddelek za plju¢ne bolezni in alergijo,
Golnik

ZdruzZenje zdravnikov druzinske medicine
Slovenskega zdravniSkega drustva, Katedra
za druzinsko medicino Medicinske fakultete
v Ljubljani, Katedra za druzinsko medicino
Medicinske fakultete v Mariboru, Zdravstveni
dom dr. Adolfa Drolca Maribor, Zavod za
razvoj druzinske medicine, Majda Masten,
dr. med., asist. Ksenija Tusek Bunc, dr. med.,
asist. Suzana Kert, dr. med., Samo Kodrin,
univ. dipl. ekon.

ZdruZenje za maksilofacialno in oralno
kirurgijo Slovenije, asist. Matija Gorjanc,
dr. med., dr. dent. med.

EURopean Association for Vision and Eye
Research (EVER), Cankarjev dom, prof. dr.
Marko Hawlina

za prijave, kontaktne osebe, tel., faks

informacije: ga. Jelka Zaletel Vrtovec, T: 01 522 39 90,
F: 01 522 27 38, prijave: izklju¢no po
e-posti: jelka.zaletel@kclj.si od 1. septembra 2008 dalje

prijave: JoZica Krevh, Uprava OZG, Gosposvetska 9,
4000 Kranj, F: 04 202 67 18, T: 04 208 25 23,
E: jozica.krevh@ozg-kranj.si

prijave in informacije: Zavod za izobraZevanje o diabetesu,
T: 01 542 50 04 (tajnistvo), E: diabetes.institute@siol.net,
F: 01 521 10 05, Vlasta Gjura Kaloper, dr. med.

informacije in prijave: ga. Irena Dolhar, BolniSnica Golnik
- Klini¢ni oddelek za plju¢ne bolezni in alergijo,

4204 Golnik, T: 04 25 69 111, F: 04 25 69 117,

E: irena.dolhar@klinika-golnik.si

prijave in informacije: Samo Kodrin, Medicinska fakulteta,
Katedra za druzinsko medicino, Slomskov trg 15, 2000 Maribor,
T: 02 234 56 01, E: katedra.dm.mf.um@gmail.com

ZdruZenje za maksilofacialno in oralno kirurgijo Slovenije

prijave: www.ever.be, za namestitev: alenka.kregar@cd-cc.si,
informacije: prof. dr. Marko Hawlina, Ocesna klinika UKC,
Grabloviceva 46, Ljubljana, T: 01 522 19 04, F: 01 522 19 60,
E: marko.hawlina@mf.uni-lj.si

KOLEDAR STROKOVNIH SRECANJ

kotizacija

kotizacije ni

180 EUR

kotizacija, vplacana do 30. junija
2008, znasa 130 EUR, nato 150 EUR,
kotizacija za upokojence in Studente,
vplac¢ana do 30. junija, znasa 70
EUR, nato 90 EUR. V kotizaciji je vstet
zbornik, postreZzba med odmori, obisk
razstave + DDV. Vplacila ob prijavi na:
ZID, Bezenskova 18, Ljubljana,
TRR: 03171-1000739219, z oznako:
posvet

250 EUR (vkljuéuje zbornik, potrdilo o
udelezbi, opravljanje zakljuénega izpita,
prehrano, animacijo)

200 EUR (DDV ni vklju¢en)

glej www.ever.be

20

v postopku

marec 2008 ¢ ISIS
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OBRAZEC

-
UREDNISTVU REVIJE ISIS fax: 01/30 72 109
Dalmatinova 10
p.p. 1630

1001 Ljubljana

V reviji Isis Zelimo objaviti prilozeno obvestilo o strokovni prireditvi.
Prvo obvestilo Zelimo objaviti v Stevilki Izide.

Ustrezni program strokovnega sre¢anja naj bo objavljen v Stevilki Izide.

Za objavo podatkov v Koledarju strokovnih prireditev posiljamo naslednje podatke:

Datum prireditve Zacetek, ura

Kraj

Prostor, kjer bo prireditev

Naslov strokovnega sre¢anja

Stevilo poslusalcev (e je dologeno) (neomejeno)

Vsebina in vrsta strokovne prireditve (podiplomski seminar, posvet, uéna delavnica ...)

Komu je namenjena (vsem zdravnikom, zdravnikom v osnovnem zdravstvu, kirurgom, internistom ...)

Organizator (Medicinska fakulteta, klinika, sekcija Zdravniskega drustva ...)

Predstavnik ali strokovni vodja

Naslov za posiljanje prijav

Informacije, kontaktne osebe

Njihove tel. Stevilke in st. faksa

Visina kotizacije

Brezpla¢na kotizacija DA NE za upokojene zdravnike, Studente,

ISIS * marec 2008
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SOLA KIRURSKIH TEHNIK IN
SPOMLADANSKO STROKOVNO
SRECANJE DRUSTVA
TRAVMATOLOGOV SLOVENIJE

organizator e
Drustvo travmatologov Slovenije

PORTOROZ
6.-8. marec 2008

STROKOVNIH SRECANJ

| PROGRAM:

Cetrtek, 6. marca 2008

8.30-11.00  Predavanja in razprava

* D. Ravnik, Ljubljana: Parenhimatozni organi
v abdomnu

* E. GadZijev, Ljubljana: Poskodbe trebuha

* R. Kosir, Maribor: ATLS, nacela in namen

* R. Rusek, Celje: Zunanii fiksator na
medenici - temeljna nacela

* V. Senekovi¢, Ljubljana: Zunanja fiksacija
prisklepnih in znotrajsklepnih zlomov pri
politravmi

* M. Vlaovi¢, Celje: Visceralna travma

Cas posamiénega predavanja 15 minut,
razprava ob koncu sklopa.

11.00-13.00 Vaje

|. skupina: Packing (oddelek za patologijo
Splo$ne bolnisnice Izola)

Il. skupina: Zunaniji fiksator (kongresni center,
hotel Slovenija)

13.00  Odmor in kosilo

15.30-18.00 Predavanja in razprava

¢ R. Todd, Teksas: The Evolution of Damage
Control Surgery in USA

* R. Todd, Teksas: Emergency Thoracotomy
in the US Trauma Center - What do we
need to make it successfull?

¢ R. Todd, Teksas: The Abdominal
Compartment Syndrome

* P. Stahel, Colorado: Retroperitoneal packing
for traumatic pelvic hemorrhage

o 7. Kora¢, Hrvaska: Damage control surgery
in lower extremity trauma

¢ U. Martinovitz, Izrael: Uporaba NovoSeven
pri nekirurski krvavitvi

¢ R. Komadina, Celje: Evropske smernice pri
zaustavljanju travmatske krvavitve

Cas posamiénega predavanja 15 minut,

razprava ob koncu sklopa.

18.00  Skupscina Drustva travmatologov
Slovenije
20.00 Vecerja

Petek, 7. marca 2008

8.30-11.00  Predavanja in razprava:

¢ B. Gersak, Ljubljana: DCS v
kardiovaskularni travmi

¢ K. M. Beuchamp, Colorado: ICP monitoring
in pediatric neurotrauma

¢ K. M. Beuchamp, Colorado: Neurosurgical
Damage Control

e | A Jeremi¢, Celje: ICP monitoring,
ventrikularna drenaza pri politravmi

¢ U. Ahcan Golobi¢, Ljubljana: MESS,
kompleksne poskodbe okonéin

¢ A Kristan, Ljubljana: Kompleksne poskodbe
medenice

¢ D. Vlahovi¢, Ljubljana: DCS, operativni
timingi

Cas posami¢nega predavanja 15 minut,
razprava ob koncu sklopa.

11.00-13.00 Vaje

|. skupina: Zunaniji fiksator (kongresni center,
hotel Slovenija)

II. skupina: Packing (oddelek za patologijo
Splosne bolnisnice Izola)

13.00  Odmor in kosilo

15.30-17.00 Predavanja in razprava

¢ V. Smrkolj, Ljubljana: Kvalifikacija kirurga,
ki opravlja life saving in damage control
posege

¢ M. Cimerman, Ljubljana: Perspektiva
travmatoloske kirurgije v Sloveniji, nase
mesto v ESTES

¢ B. Buhanec, Celje: DCS in patoloska
fiziologija

* B. Brilej, Celje: Ocenjevanje teZe politravme

e D. Perosa, Izola: VAC, oskrba odprtih
poskodb trebuha

Cas posami¢nega predavanja 15 minut,
razprava ob koncu sklopa.

17.00  Okrogla miza: Izkusnje s politravmo

Predstavitev zanimivih primerov s slovenskih
travmatoloskih oddelkov.

Sobota, 8. marca 2008

8.30 Pisni preizkus znanja za udeleZzence
prakti¢nih vaj

Kotizacija za Solo kirurskih tehnik: za
udeleZence prakti¢nih vaj: 400 EUR (brez DDV),
vkljuéuje udelezbo na predavanjih dopoldan in
popoldan, vaje na plasti¢nih kosteh z zunanjim
fiksatorjem in vaje abdominalnega packinga
ter urgentne torakotomije na kadavrih, zbornik
povzetkov, odmor s kavo; za ostale udelezence
Sole kirurskih tehnik: 50 EUR (brez DDV),
vkljuéuje udelezbo na predavanjih dopoldan in
popoldan, zbornik povzetkov, odmor s kavo.
Kotizacija bo placljiva po izstavljenem ra¢unu s
strani blagajnika SZD (po zaklju¢ku Sole).

Prijave: za udeleZence prakti¢nih vaj do 15. 2.
2008, za ostale udeleZzence do 28. 2. 2008.
Izpolnjene prijavnice poslati po

E: sberdi@guest.arnes.si, ali F: 03 423 38 99.

IZZIVI IN PASTI OTROSTVA IN
ADOLESCENCE - STROKOVNO
SRECANJE SVETOVALNEGA
CENTRA O SODOBNIH
PRISTOPIH K RAZUMEVANJU
DUSEVNEGA ZDRAVJA OTROK IN
MADOSTNIKOV

organizator e
Svetovalni center za otroke, mladostnike in starSe

LJUBLJANA,

M Hotel, Derceva 1, Ljubljana
7. marec 2008

| PROGRAM:
Petek, 7. marca 2008

8.30 Registracija

9.00 Zarka Brigar Slana: Uvodni pozdrav
O Svetovalnem centru tukaj in zdaj

9.30 Lea Rotvejn Paiji¢: Sodobni pogled na
ADHD - diagnostika in diferencialna
diagnoza

10.00 Danijela Jansa: Sodobni pogledi na
ADHD - obravnava in zdravljenje

10.30 Odmor

marec 2008 « ISIS
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11.00 Lidija Magajna: Kognitivni in
metakognitivni vidiki funkcioniranja
nadarjenih ucencev s specificnimi
motnjami ucenja

11.30  Jasna Bozi¢: Razumevanie ranljivosti
nadarjenih

12.00  Mateja Hudoklin: Izvrsilne funkcije in
specificne ucne tezave

12.30 Marinka Grobler: Zgodnje odkrivanje
upocasnjenega jezikovnega razvoja
otrok, starih od 18 do 35 mesecev

13.00 Kaosilo

14.00 Nada Hribar, Danijela Jansa: »Danes ne
grem v Solo« - prikaz primera

14.30  Natalija Baumgartner: Obrazi
depresivnosti v otrostvu

15.00 Barbara Zemva: Psihotiéna dugevna
motnja v otrostvu

15.30 Odmor

15.45 Marta Vodeb Bonac: Ko ljudje
potrebujejo pomo¢, prihajajo po moc
- prikaz primera

16.15  Ana Gradisar: Mediacija v Soli

16.45 Bojan Belec: Internet in odvisnisko
vedenje

17156 Zakljucek

Razpored delavnic

12.00 Irena AndolSek, Julia Tomsic:
Pozitivni vplivi skupinske obravnave
otrok s tezavami na socialnem in
Sustvenem podrocju

14.00  Tanja Cerne: Vaje, ki vzpodbujajo razvoj
spretnosti, pomembnih za pisanje pri
otrocih, pri katerih se nakazuje spec.
motnja pisanja (disgrafija)

14.45 Marko Kalan: Uporaba stoti¢nega
kvadrata in Stevilske verige za razvijanje
matemati¢nih spretnosti pri u¢encih s
SUT pri matematiki

15.45 Bojana Caf: Gibalno-terapevtske
tehnike v procesu pomoci otrokom s
primanjkljajem pozornosti in motnjo
hiperaktivnosti

16.30  Marinka Grobler: Odkrivanje specifi¢nih
primanjkljajev na podrocju jezika s
tehniko ponavljanja stavkov

10™ LJUBLJANA INTERNATIONAL
SYMPOSIUM ON PAEDIATRIC AND
NEONATAL INTENSIVE CARE:
BEYOND THE CONVENTIONAL
MECHANICAL VENTILATION.
RECENT ADVANCES IN
NEONATAL AND PAEDIATRIC
NEUROINTENSIVE CARE

organizator

Univerzitetni klini¢ni center Ljubljana, Klini¢ni
oddelek za otrosko kirurgijo in intenzivno terapijo

LJUBLJANA,

Grand hotel Union
7.-8. marec 2008

[ PROGRAM:

Petek, 7. marca 2008

13.00 Blue Room (Joint Session, Plenary)
* Beyond the conventional
mechanical ventilation
Richard Plavka: High frequency
ventilation in praemature newborns:
which modality and when
Anton van Kaam: What is the actual
policy on the use of surfactant
Peter Rimensberger: What do | have
to consider befor the conventional
ventilation fails and what when it
fails
Casper W. Bollen: Flow-demand
system in high frequency oscilatory
ventilation
1430 Coffee Break
15.00  Orchid Room (Physicians, Round
table)
Ventialation
¢ |van Vidmar: Crossectional study on
the ventilatory support
15.00 Blue Room (Nurses, Lectures)
Ventilation
¢ Irene Harth: Re-thinking the
practice of endotracheal suctioning
- evidence vs. rituals
* Majda Ostir: Respiratory
assessment
Lectures: M. Koren, S. Janzekovic,
Z. Vesela, N. Kuralt
17.00  Coffee Break
17.30  Orchid Room (Physicians, Meet the
experts)
Sequence of ventilatory support
used when the machanical
ventilation fails
¢ Anton van Kaam: Are there any
clinical guidelines for the lung
recruitment

* Richard Plavka: Chronic lung
disease in ventilated praematures

* Peter Rimensberger: Ventilatory
strategies in bronchilitis

e Casper W. Bollen: What is the
evidence of the high frequency
oscilatory ventilation in ARDS
17.30  Blue Room (Nurses, Lectures):
Neurology and head injured child
¢ Fiona Lynch: Challenges and
cotraversies of nursing in the
critically ill, head injured child

« Lectures: . Ercegovié, R. Sturm

* Meet the expert:
Irene Harth: Patient Safety (Critical
Incident Reporting System)

20.00  Opening Ceremony and the Academy
on the 40" Anniversary of the
Department of Paediatric Surgery and
Intensive Care in the University Medical
Centre Ljubljana

Sobota, 8. marca 2008

8.30 Blue Room (Joint Session, Plenary)
Brain
¢ Robert C. Tasker: Mechanism of
brain injury in trauma and hypoxia-
ischaemia: implications for treatment
Lena Hellstrom Westas: Amplitude
integrated EEG in the diagnosis
and prognosis of hypoxic ischaemic
encephalopathy of the newborn
Marianne Thoressen: Therapeutic
hypothermia and neuroprotective
drugs in hypoxic ischaemic
encephalopathy of the newborn
10.30 Coffee Break
11.00  Orchid Room (Physicians, Free
Communications)
Ventilation and neurology
11.00 Blue Room (Nurses, Lectures)
Management, education and etics
* K. Peternelj: Consience
¢ Lectures: S. Kati¢, M. Verbi¢
18.30  Lunch and poster walk
15.00  Orchid Room (Physicians, Meet the
Experts)
* Metka Derganc: Introduction:
Neuroprotective measures in NICU/
PICU
* Robert C. Tasker: Diagnosing
severity of head injury and
praediction outcome
Lena Hellstrom Westas: Effects
of hypothermia on the amplitude
integrated EEG and pitfalls in its use
in the NICU
Marianne Thoressen: Safety of
therapeutic hypothermia, feasibility
before and during transport to
terciary ventre
15.00  Blue Room (Nurses, Free
Communications)

ISIS * marec 2008




MOC JEZIKA, MOC IZBIRE
- NEVROLINGVISTICNO
PROGRAMIRANJE (NLP) ZA
VODJE V ZDRAVSTVU IN
ZDRAVSTVENI NEGI

¥l ioorica ki
negnes

organizator e

Visoka Sola za zdravstveno nego Jesenice, Center
za vsezivlienjsko ucenije, karierno svetovanje,
tutorstvo in mentorstvo

BLED,

Best Western Hotel Kompas, Cankarjeva ulica
2, konferen¢na dvorana Triglavska

7. marec 2008

Biti uspesen vodja pomeni imeti znanja,
vescine in osebnostne modi, ki nam omogocdijo
vzpostavitev dobre komunikacije z drugimi
ljudmi, ki so zato pripravljeni sodelovati

v doseganju ciljev organizacije. Nekateri

imajo te kakovosti »vrojene«, drugi pa jih z
izobraZevanjem, treningom, osebnostno rastjo
in motivacijo lahko pridobijo in utrdijo. To
spoznanje nam odpira iziemne moznosti, saj
vsak samomotiviran posameznik lahko postane
iziemno uspesen vodja.

Na seminarju Mo¢ jezika, mo¢ izbire - NLP

za vodje v zdravstvu in zdravstveni negi bomo
poskrbeli, da boste spoznali najpomembnejSe
sestavine odliéne komunikacije: zaznavanie,
proznost, cilje. In kar je najpomebnejse,
medtem ko boste skozi prakti¢ne primere
pridobili lastno izkustvo, boste Ze razmisljali, kje
lahko nauc¢eno uporabite.

[ | PROGRAM:
Petek, 7. marca 2008

8.00 Registracija udelezencev seminarja

9.00 Uvodni pozdrav organizatorja
seminarja

9.05 Predavanje - 1. del

Model uspeSne komunikacije:

nevrolingvistiéno programiranje (NLP):
a) predstavitev modela NLP,
b) stebri NLP-ja,
c) aksiomi NLP-ja.

10.30  Odmor

11.00  Predavanje - 2. del

Osnovne zakonitosti dobre komunikacije:
a) postavljanje ciljev, ki nas podprejo,
b) perspektive dobrega sogovornika.

12.30 Razprava po predavanjih

12.45  Kosilo (vklju¢eno v kotizacijo)

14.00 Predavanje - 3. del

Ostrina zaznavanja:
a) moc vpliva s povezavo ¢utov in
besed,
b) prepoznavanje neverbalne
komunikacije.

Mo¢ izbire in uspeh:
a) prepoznavanje notranjih stanj,
b) zgraditi notranjo moc.

156.30  Odmor

15.45 Predavanje - 4. del

Enostavna filozofija:
a) sestavine novega delovnega vzdusja,
b) priprava akcijskega plana.

1715  Razprava po predavanjih in zaklju¢na
misel organizatorja

Pridobljena znanja boste lahko uporabili pri:

¢ izboljSanju osebne ucinkovitosti,

¢ izboljSanju medsebojnih komunikacij,

¢ izboljSanju odnosov s pacienti in sodelavci,

¢ vodenju sodelavcey,

* timskem delu in sestavi delovnih skupin,

e samopoznavanju in razvijanju lastnega
potenciala.

Seminar bo vodila dr. Neja Zupan, NLP-trenerka,
jasnocutna terapevtka in svetovalka.

Seminar je sestavljen iz predavanj in vaj v
delavnicah, kjer se reSujejo prakti¢ni primeri.
Na seminar se lahko prijavite preko prijavnice,
ki je objavljena v informativnem biltenu Utrip,

ali preko e-prijavnice, ki je objavljena na spletni
strani Visoke Sole za zdravstveno nego Jesenice
www.vszn-je.si v rubriki Dejavnosti. Klasi¢no
prijavnico morate poslati na sedez Visoke $ole
za zdravstveno nego Jesenice, Cesta zZelezarjev
6, 4270 Jesenice ali F: 04 586 93 63. Prijave
sprejemamo do 2. 3. 2008 oziroma do zasedbe
prostih mest. Stevilo mest na seminarju je
omejeno.

Kozacija za seminar znasa 156 EUR. Za redne
Studente in upokojence znasa kotizacija 96
EUR. V kotizacijo so vklju¢ena predavanja

z delavnicami, kosilo, pogostitev v odmorih,
potrdilo o udelezbi in seminarsko gradivo.
Fizicne osebe nakazejo kotizacijo na
transakcijski racun Visoke Sole za zdravstveno
nego Jesenice, Cesta Zelezarjev 6, 4270
Jesenice, na Stevilko: 07000-0001033819, sklic
00-760106. Pravne osebe poravnajo kotizacijo
po izstavitvi raCuna v valutnem roku.

Dodatne informacije dobite v Centru za
vseZivljenjsko ucenje, karierno svetovanje,
tutorstvo in mentorstvo, T: 04 586 93 60,

051 394 363 ali

E: mkaucic@vszn-je.si, mburkelc@vszn-je.si.
UdeleZba na seminarju se lahko uposteva pri
napredovanju. Na izobraZevanju boste prejeli
potrdilo o udelezbi, na podlagi katerega boste
lahko pridobili licenéne tocke.

Sledite naSemu sloganu Partnerstvo, Znanje,
Razvoj in se nam pridruzite.
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SOLA ZA PALIATIVNO OSKRBO
BOLNIKA OB KONCU ZIVLJENJA

organizatorji *

Onkoloski institut Ljubljana, Katedra za onkologijo
in radioterapijo

Zveza drustev onkoloskih bolnikov

Kancerolosko zdruzenje SZD

LJUBLJANA, Onkoloski institut
7.-8. marec 2008

[ | STROKOVNI PROGRAM:
Petek, 7. marca 2008

14.00  Pozdravni nagovor
1415  Testiranje znanja pred Solo (anonimno)
1430 Jozica Cervek: Bolnik ob koncu
Zivljenja
Vsebina: definicija paliativne oskrbe
in terminalne faze, patofizioloSke
spremembe med umiranjem,
najpogostejsi simptomi, kriteriji za
oceno prezivetja, kljuéna zdravila
15.00 Branko Zakotnik: Splo$na oslabelost,
stradanje in dehidracija
Vsebina: patofiziologija dehidracije,
stradanja in ukrepanje

15.30  Odmor

15.45  Matjaz Zwitter, Mirjana Rajer: Motnje
v delovanju dihal, srca in ledvic v
¢asu umiranja
Vsebina: patofizioloske spremembe,
najpogostejsi simptomi, ukrepi

16.15  Jernej Benedik: Motnje v delovanju
Zivéevja
Vsebina: motnje v komunikaciji, motnje
zavesti, delirij, pomen preizkusa
spoznavnih sposobnosti

16.45  Jozica Jelen Juri¢: Zdravstvena nega
ob koncu zivljenja
Vsebina: nega koze, sluznic, hidracija,
preprecevanje prelezanin

1715  Slavica Lahajnar: Zdravljenje
boleéine pri umirajoéem bolniku
Vsebina: izbira zdravila in poti vnosa

Sobota, 8. marca 2008

9.00 Jozica Cervek: Paliativna sedacija
(PS)
Vsebina: indikacije za PS, pravni
predpisi in eti¢na vprasanija, zdravila
9.15 Jasenka Gugi¢ Kevo: Kliniéna pot
oskrbe umirajo¢ega (Liverpoolska
pot)

marec 2008 ¢ ISIS
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Vsebina: predstavitev in pomen klinicne
poti za oskrbo umirajocega, obravnava
simptomov in uporaba zdravil v
terminalni fazi
9.45  Klelija Strancar: Duhovna oskrba
bolnikov in svojcev
Vsebina: duhovna podpora bolniku in
pomoc¢ svojcem
1015 Ucne delavnice:
* Maja Ebert Moltara: Pogovor z
bolniki in svojci
e Helena UrSi¢, Erik Brecelj: Oskrba
malignih koznih ran
¢ Mira Logonder, Slavica Lahajnar:
Obravnava bolecine
13.30  Testiranje znanja po Soli (anonimno)

14.00  Zakljucek

Organizacijski odbor: JoZica Cervek, Srdjan
Novakovi¢, Branko Zakotnik, Jernej Benedik,
Maja Ebert Moltara, Jasenka Gugi¢ Kevo,
Gordana Lokajner, Mirjana Rajer, Klelija
Strancar, Nives Turk

Splo$ne informacije: Sola je namenjena vsem
zdravnikom in medicinskim sestram. Stevilo
udelezencev je omejeno na 40 slusateljev.

Kotizacije ni. UdeleZzenci bodo prejeli potrdilo
o udelezbi, ki se bo upostevalo za podaljSanje
licence, in slovenski prevod prirocnika za
paliativno oskrbo.

Prijave in informacije:

ga. Nives Turk, dipl. upr. org., Enota za
raziskovalno in izobraZzevalno dejavnost,
Onkoloski institut Ljubljana, ZaloSka cesta 2,
1000 Ljubljana, T: 01 587 96 41,

F: 01 587 94 95, E: nturk@onko-i.si

Prijava je obvezna in naj vsebuje to¢en naslov,
da vam bomo lahko poslali potrdilo o udelezbi.
Za prijavo lahko uporabite enotno prijavnico za
udelezbo na zdravniskih srecanjih, objavljeno v
reviji Isis.

XXV. PODIPLOMSKA SOLA
ZA ZDRAVNIKE: SLADKORNA
BOLEZEN TIPA 2

organizator e

Univerzitetni klini¢ni center Ljubljana, SPS Interna
klinika, KO za endokrinologijo, diabetes in
presnovne bolezni

LJUBLJANA, Univerzitetni kliniéni center
7.-8. marec 2008

| PROGRAM:

Petek, 7. marca 2008, predavalnica 1,
Univerzitetni klini¢ni center Ljubljana

11.30  Registracija udelezencev
1215 Uvod v Solo

Sklop |

moderatorka: Maja Ravnik Oblak

12.30 M. Ravnik Oblak: Klasifikacija,
etiopatogeneza, diagnostika

12.50 A.Janez. Vzgoja in izobrazevanje
bolnikov

13.20 M. Medvescek. Prehrana

13.40 M. Vrtovec: Telesna dejavnost

14.00 Odmor

Sklop Il

moderator: Franc Mrevlje

14.30 F. Mrevlje: Zdravljenje s peroralnimi
antidiabetiki

15.00 F. Mrevlje: Zdravljenje z insulinom

156.20  P. Sencar BozZi¢: Predstavitev
repaglinida in nekaterih insulinov

16.00 M. Tomazi¢ Rode: Samokontrola

16.20 Odmor

Sklop 11l

moderator: Marjeta Tomazic¢

16.40 M. Medvescek: Dislipidemija pri
sladkornem bolniku

1710 J. Zaletel: Kroni¢ni zapleti sladkorne
bolezni

17.30 J. Zaletel: Arterijska hipertenzija in
sladkorna bolezen

18.00 V. Urbanci¢: Diabeti¢na noga

18.30 M. Ravnik: Psihosocialni vidiki

Sobota, 8. marca 2008

Delavnice: Skupine A, B, C - Razpored po
skupinah bo dan na zacetku Sole.

Sklop |

8.00 Svetovanje prehrane (A - M. Bohnec,
B - M. Hocevar, C - M. Tomazin
Sporar)

9.00 Samokontrola (A - M. Bohnec, B -
M. Hocevar, C - M. Tomazin Sporar)

10.00  Peroralno zdravljenje 1 (A - F. Mrevlje,
B - M. Vrtovec, C - M. Ravnik Oblak)

11.00  Odmor

Sklop Il

11.20  Peroralno zdravljenje 2 (A - F. Mrevlje,
B - M. Vrtovec, C - M. Ravnik Oblak)

12.20  Zdravljenje z insulinom (A - F. Mrevlje,
B - M. Tomazi¢, C - V. Urbancic)

13.20  Sladkorni bolnik v posebnih okolis¢inah
(A - M. Medvescek, B - M. Tomazic,
C - V. Urbancic)

1430  Odmor

Sklop 111

Predavalnica 1, vsi udeleZenci

15.15  Diabeti¢na noga, prikaz primerov
(V. Urbancic)

15.45  Obravnava sladkornega bolnika v
ambulanti sploSne medicine
(M. Tomazic)

16.15  Preizkus znanja in zaklju¢ek Sole

Kotizacije ni. Stevilo udelezencev je omejeno
na 30 slusateljev. Prednost imajo zdravniki/
zdravnice specialisti in specializanti splosne in
druzinske medicine, vabljeni pa so tudi drugi
zainteresirani zdravniki/zdravnice.

Prijave: Prim. Franc Mrevlje, dr. med., Klini¢ni
oddelek za endokrinologijo, diabetes in
presnovne bolezni, SPS Interna klinika,
Univerzitetni klini¢ni center Ljubljana,
Zaloska 7, 1000 Ljubljana, s pripisom

»Za Solo sladkorne bolezni tipa 2« ali na

E: franc.mrevlje@kclj.si

Prosim, da v prijavi navedete to¢en domaci

in sluzbeni naslov ter vas poklicni oziroma
strokovni status.

Dodatne informacije dobite na T: 522 31 36 ali
522 28 37. O tem, ali boste sprejeti v Solo, vas
bomo obvestili pisno najkasneje dva tedna pred
zacCetkom Sole.
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3F° LUUBLJANA REFRACTIVE
SURGERY MEETING

organizator e
Drustvo za razvoj minimalno invazivne kirurgije

LJUBLJANA,

Hotel Mons
7.-8. marec 2008
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| OKVIRNI PROGRAM:

Friday, March 7" 2008

8.00 Refractive surgery practice

11.00

11.30

13.30

14.40

Marjan Irman, Slovenia: Computer
supported refractive surgery practice

Tayo Akingbehin, UK: Patients selections
and pre - operative assessment in refractive
surgery

Alenka Lavri¢, Slovenia: Dry eye syndrom in
refractive patients

Vikentia Katsanevaki, Greece: LASIK-
surgical technique

Kristina Mikek, Slovenia: Advanced surface
ablation technique

Carlos Moedas, Portugal: Phakic IOLs
Zdravko Mandi¢, Croatia: Rafractive surgery
and glaucoma

Coffee break in exhibition area

Presbiopia

Tayo Akingbehin, UK: Up to date in
correction of astigmatism and presbiopia
with clear lens extraction

Iva Dekaris: Who is the right patient for
presbiopic IOL implantation

Vladimir Pfeifer, Slovenia: Presbiopia and
Astigmatism Correction with Acri.LISA Toric
466 TD

Nikica Gabri¢, Croatia: Results of refractive
lens exchange with ReSTOR IOL

Kristina Mikek, Slovenia: Satisfaction of
patients with ReSTOR IOL in cataract
patients - short term results

Oliver Findl, Austria: Multifocal IOLs: an
alternative to monovision?

Lunch
Cornea and cataract surgery

Edoardo Midena, ltaly: Corneal thickness
and morphology in refractive and pathologic

16.30

corneas

Sheraz M. Daya, UK: Long term outcome sof
ex-vivo stem cell transplantation

Dusica Pahor, Slovenia: Wound insufficiency
following penetrating keratoplasty

Sheraz M. Daya, UK: Intralase Penetrating
Keratoplasty

Vladimir Pfeifer, Slovenia: 1.7 mm Coaxial
Micro Incision Cataract Surgery

Oliver Findl, Austria: PCO - life and death on
the posterior capsule.

Petra Popovi¢, Slovenia: CME in patients
after uncomplicated cataract surgery

Quality of vision

Marko Hawlina, Irena Irman, Slovenia:
Photophobia - differential diagnosis and
management

Vikentia Katsanevaki, Greece: Glare and
night vision disturbances: How to assess
objectively?

Tom van den Berg, The Netherlands:
Straylight results in healthy patients and
patients before and after cataract surgery

18.30  Welcome reception and dinner in the

exhibition area

Saturday, March 8" 2008

9.00 Laser refractive surgery

10.00

Zoltan Z. Nagy, Hungary: Outcome of
hyperopic refractive treatments with different
types of excimer lasers and different surgical
techniques

Mirko Jankov, Serbia and Montenegro:
Customized laser treatments - which is the
right modality

Franc Salamun, Slovenia: iVIS Suite ™ with
Ultrafast, high resolution surgical laser
system - Early experience, Presentation of
complicated cases

Kristina Mikek, Vesna Morela, Slovenia: Long
term results of surface ablation refractive
surgery in thinner corneas

Sheraz M. Daya, UK : Aspheric vs. Tissue
savings algorithm using the Busch and
Lomb laser

Prevention and treatment of corneal
ectasia

Sheraz M. Daya, UK: Ectasia following
surface ablation

Kristina Mikek, Vesna Morela, Slovenia:
Results of UV corneal collagen cross-linking
in keratoconus patients

Mirko Jankov, Serbia: Clinical indications and
three year results of treatment for corneal
ectasia using combined UV corneal collagen
cross-inking

Namen: Strokovno srec¢anje je namenjeno
zdravnikom oftalmologom, specializantom
in sekundarijem, ki jih podrocje zanima.
Predstavljene bodo novosti s podrocja
refraktivne kirurgije in operacije sive mrene.
Udelezenci dobijo potrdilo o udelezbi in
strokovno literaturo o sre¢anju.

Strokovni odbor: Vesna Morela, Kristina Mikek,

Vikentia Katsanevaki, Tayo Akingbehin, lvana
GardaSevi¢

Kotizacija: oftalmologi 250 EUR, specializanti
150 EUR, medicinske sestre/tehniki 50 EUR.
Upokojeni zdravniki, Studenti, sekundariji so
oprosc¢eni kotizacije.

Kontaktna oseba: mag. Kristina Mikek, dr.
med., T: 041 351 339, F: 01 510 23 42,
E: kmikek@morelaokulisti.si

11. SCHROTTOVI DNEVI

organizatorji
Katedra za druzinsko
medicino

Zdruzenje zdravnikov
druzinske medicine
Zavod za razvoj
druzinske medicine

LJUBLANA,
Cankarjev dom, Linhartova dvorana
14.-15. marec 2008

| PROGRAM:
Petek, 14. marca 2008

7.30 Registracija

8.45 Odprtje, nagovori, kulturni program

9.15 Video

9.25 Maja Rus Makovec: Zdravljenje
anksioznih motenj brez tveganja
za razvoj ali nehotno podpiranje
odvisnosti
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9.45

10.05

10.25
10.45

1115

11.35

11.55

12.05

12.25

12.45

13.05

13.20

14.25

14.45

15.05

15.25

15.45

16.15

16.35

16.55
17.05

17.25

17.45

18.05
18.25

8.30
8.40

9.00

9.20

9.40
10.00

Davorina Petek: Obravnava anksioznih
motenj v ambulanti druzinske medicine
Vlasta Vodopivec Jamsek: Zasvojenost
z nikotinom - kako jo premagamo?
Razprava

Odmor s kavo

Leja Dolenc Groselj: Narkolepsija s
katapleksijo

Irena Keber: Kako intenzivno znizevati
holesterol v sekundarni preventivi
koronarne bolezni?

Razprava

Andrej Janez: Nov pristop k zdravljenju
bolnikov s sladkorno boleznijo tipa 2
Mario Poljak: Cepljenje proti okuzbi s
humanimi virusi papiloma (HPV)

Mike Thomas: Kako uporabiti strokovna
priporocila za astmo z alergijskim
rinitisom v vsakodnevni praksi
Razprava

Odmor z bifejskim kosilom

Janez Prezelj: Nova spoznanja pri
obravnavi bolnika z osteoporozo -
bolnikovo tveganje za zlom

Marija Pfeifer: Vitamin D: klju¢ni element
za ucinkovito zdravljenje osteoporoze
Marko Gri¢ar: Nova priporocila za
zdravljenje sréno-zilnih bolezni in vioga
kombiniranega zdravljenja

Razprava

Odmor s kavo

Ale$ Zemva: Endotelijska disfunkcija in
vloga dusikovega oksida pri hipertenziji
Borut Kol&ek: Blokatoriji receptorjev
beta pri zdravljenju arterijske
hipertenzije

Razprava

Metoda Lipnik Stangelj: Farmakologke
lastnosti zdravil za zdravljenje
anksioznosti - sinteticna zdravila vs.
herbalna

Matej TuSak: Psiholoski vidiki stresa in
nacini obvladovanja stresa

Nena Kopc¢avar Gucek: Prepoznavanje
stresa pri pacientih in njihova
obravnava

Razprava

Zakljucek prvega dne

Sobota, 15. marca 2008

Video

Jelka Zaletel Vrtovec: Sladkorni bolnik
in krvni tlak - ali lahko povemo kaj
novega?

Danica Rotar Pavli¢: Multidisciplinarna
obravnava bolnika s sladkorno
boleznijo tipa 2

Igor Zupan: Zakaj je Zivljenje pod 60
utripov/min boljse?

Razprava

Stanislav Primozi¢: Originatorji, generiki

in bioloska zdravila v sistemskih
postopkih avtorizacije, dolo¢anja cen in
dostopa do javnih sredstev

10.20  Uros Ahcan: Kaj naj bi o rekonstrukciji
dojke vedel druzinski zdravnik?

10.40 Razprava

10.55  Odmor s kavo

11.30  Video

11.40  Matej Marindek: Asimptomatska
ateroskleroza karotidnih arterij: uvajati
hipolipemik in/ali antihipertenziv?

12.00  Nina Vene: Acetilsalicilna kislina in
antiagregacijsko zdravljenje - kdaj?

12.20  Martin Tretjak: Polipragmazija
- zdravljenje ali preventiva?

12.40 Razprava

13.00  Gordana Zivéec Kalan: Informirani
pristanek bolnika - odveza zdravnika?

13.20 Video

13.25 Joze BalaZic: Zdravnik kot lastnik in
posrednik medicinskih informacij

13.45  Igor Svab: Potrognistvo in druZinska
medicina

14.05 Razprava

14.25  Uradni zakljucek sre¢anja

14.30 Kosilo: bifejska postrezba

A
Generalni pokrovitelj: ‘ ’ MSD
\ 4

2. REGIONALNI ALA - ADRIATIC
LASER ACADEMY SIMPOZIJ

- UPORABA LASERJA V
ZOBOZDRAVSTVU

g
L

! F b .ﬂ“l m_guﬂl.il:-:
CEPMGKS i—apai uﬂ‘ :

organizatorji

Zdruzenje za maksilofacialno in oralno kirurgijo

Slovenije - ZMOKS

Implantoloski institut

World Clinical Laser Institute

LJUBLJANA,
Hotel in kongresni center Mons,
Pot za Brdom 55, 1000 Ljubljana
15. marec 2008

[ PROGRAM:

Teme simpozija:

¢ Uporaba laserja v zobozdravstvu otrok in
mladine,

¢ Uporaba laserja v oralni in maksilofacialni
kirurgiji,

¢ Laser v endodontiji,

* Lasersko beljenje zob,

* Implantologija in laserske aplikacije na tem
podrodju,

¢ Fotodinamic¢na terapija in

e Uporaba naravnih kostnih presadkov.

Sobota, 15. marca 2008

8.00 Prijava udelezencev
Moderatorji: Robert Kiener, Hans
Heydorn, asist. Matija Gorjanc, dr. med.,
dr. dent. med., Damir Skripec, dr. dent.
med., lvo Matkovi¢, dr. stom.

8.45 Matija Gorjanc: Odprtje in pozdravni
nagovor

Uporaba laserjev v zobozdravstvu

9.00 Damir Skripec, Slovenija: Er, Cr: YSGG
dentalni laser

9.20 Andreas Moritz, Avstija: Laserji v
zobozdravstvu

10.50 Ivo Matkovi¢, Hrvaska: Laser v
vsakodnevni zobozdravstveni praksi

11.20  Odmor za kavo

Laserji v endodontiji

11.40  Ruud Verdaasdonk, Nizozemska:
Endodontski vidiki interakcije zobnih
tkiv in laserja

Uporaba laserjev v otroSkem zobozdravstvu

1210  Kristina Vihar, Slovenija: Uporaba Er:
YAG in Nd: YAG laserjev v otroSkem
zobozdravstvu

12.40  Ivan Azinovi¢, Hrvaska: Uporaba Er, Cr:
YSGG laserja v otroSkem zobozdravstvu

Uporaba dentalnega laserja v oralni in

maksilofacialni kirurgiji

13.10  David Dovsak, Slovenija: Uporaba
laserja v oralni in maksilofacialni kirurgiji

1340 Alfredo Araglies Gonzélez, Spanija:
Parodontologija prihodnosti ... Ze danes

1410  Kosilo

Lasersko beljenje zob in fotodinami¢na

terapija v zobozdravstvu

14.50  Sinisa Kulasevi¢, Slovenija: Beljenje
zob, vsakodnevna praksa ali stranpot

1510  Jochen Arentz M. Sc., Nem¢ija:
»Photolasesystem« - revolucionarno
nov sistem za zmanjSanje bakterijskega
bremena s pomocjo nove
fotodinami¢ne terapije za bakterije,
viruse in glivice

Predstavitev novih izdelkov v zobozdravstvu
15.40  Judit Hibner, Nemcija: Kratka
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predstavitev uporabe binokularnih lup z
lu¢ko v zobozdravstvu

15.50 Odmor za kavo

Nove smeri vimplantologiji

1610  Javier Martinez Osorio, Spanija:
Predstavitev kirurskih in proteti¢nih
postopkov uporabe implantatov

1710  Matija Gorjanc, Slovenija; Nove
tehnologije v implantologiji - kaj imamo
in kaj potrebujemo?

1740  Joaquin Garcia Rodriguez, Spanija:
Odli¢nost v postopkih kostne Siritve/
Zadniji korak v napredku implantologije

18.40 Ivan Olajos, Hrvaska: Laser v
implantologiji in kirurgiji

1910 Razprava

19.25  Zakljucek simpozija

10.00-16.00 Razstave dentalne opreme,
pripomockov in materiala

11.00-17.00 Delavnice:

¢ Prakti¢na uporaba Er, Cr: YSGG in diodnih
laserjev

¢ Prakti¢na uporaba implantatov in postopek
kostne Siritve

Uradni jeziki simpozija: slovenski, hrvaski in
angleski jezik. Predavanja v Spanskem jeziku
bodo simultano prevajana v angleski jezik.

Omejitev Stevila slusateljev: predvidevamo, da
bomo ob udeleZencih iz tujine lahko gostili le
okoli 150 domacih slusateljev. Predlagamo vam,
da pohitite s prijavo.

Kotizacija: 180 EUR, 100 EUR pred 15. 2.
2008, 150 EUR pred 29. 2. 2008, za Studente in
upokojence 20 EUR. DDV je vkljucen.

Placilo kotizacije, NLB, d.d., IBAN: SI56 0203
1025 3963 852, SWIFT LJBASI2X.
Registracija: fotokopirane ali originalne
registracijske liste nam posljite po faksu
+386 1 50 07 110 ali po posti na naslov:
ALA - ADRIATIC LASER ACADEMY, Tajnistvo
simpozija (EXPO COMM inZeniring, d.0.0.),
Plemljeva 8, 1000 Ljubljana, Slovenija,

g. Peter Goljuf (ALA), T: +386 1 500 71 09,
+386 51 631 675, F: +386 1 500 71 10,

E: peter.goljuf@gmail.com. Za prijavnico v
elektronski obliki posljite vas e-naslov na:
peter.goljuf@gmail.com.

MOTNJE HRANJENJA IN
CUSTVOVANJA

organizator e
Sekcija za Solsko in visokosolsko medicino pri SZD
Mladinsko klimatsko zdravilis¢e Rakitna

RAKITNA, Miadinsko klimatsko zdravilisée
Rakitna, Rakitna 96, 1352 Preserje
8. marec 2008
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4. SOOCENJE MNENJ
SPECIALISTOV RAZLICNIH STROK
S PRIKAZOM BOLNIKOV - PASTI
V DIAGNOSTIKI IN ZDRAVLJENJU
PRI VECSIMPTOMSKIH BOLNIKIH

organizator e
Univerzitetni klinicni center

LJUBLJANA,

Univerzitetni kliniéni center, Zaloska cesta 7,
1000 Ljubljana, predavalnica 1

20. marec 2008

[ PROGRAM:

Sobota, 8. marca 2008
9.30 Registracija udelezencev

10.00 Predstavitev programa
¢ |rena Gracar, dr. med., Barbara
Cibej Zagar: Custvene motnje in
motnje hranjenja na Rakitni

10.45 Delavnice
¢ Gorazd V. Mrevlje: Indikacije
in kontraindikacije pri motnjah
hranjenja in ¢ustvenih motnjah
Metka Savli Kali$nik: Motivacija in
reintegracija pri otrocih z motnjami
hranjenja in motnjami ¢ustvovanja
¢ Karin Sernec: Kaj so motnje
hranjenja?
¢ Irma Kuhar: Kaj so ¢ustvene
motnje?

13.15  Zakljucek: Pogovor in vprasanja
o programu Motnje hranjenja in
¢ustvovanija

1415  Kosilo

Prijave: Mladinsko klimatsko zdraviliS¢e
Rakitna, Rakitna 96, 1352 Preserje

T: 01 365 98 16 ali 051 410 491

(ga. Irena Braniselj),

E: irena.braniselj@mkz-rakitna.si

[ | PROGRAM:
Cetrtek, 20. marca 2008

8.00 Registracija

8.30 Rado Jansa: Pozdrav in uvod

8.45 Matija Tomsi¢, Tomaz Lunder, Ivan
Ferkolj: Kaj imajo skupnega kroni¢na
vnetna Crevesna bolezen, psoriaza in
revmatoidni artritis?

1015  Borut Stabuc, Sonja Praprotnik, Ales
Blinc, Igor Zupan: Krvavitev iz prebavil
pri bolnikih z revmati¢nimi boleznimi,
periferno okluzivno arterijsko boleznijo
ali po operacijah in interventnih
posegih na srcu

11.45  Odmor s kavo

12.05 Marjeta Zorman Tercelj, Irena
Hocevar Boltezar, Matjaz Kozelj:
Kaselj, hripavost in slabo pocutje pri
nekadilcu

13.35 Kosilo

14.45  Irena Preloznik Zupan, Igor
Zupan, Rado Jan$a, Rado Kveder:
Diagnosti¢ni postopek anemije pri
starostniku z ledvi¢no insuficienco in
srénim popuscanjem

16.15  Odmor s kavo

16.35  Sonja Praprotnik, Irena Preloznik
Zupan, Ziva Mrevlje: Paraneoplastiéni
sindrom

Organizacijski odbor: Rado Jansa, vodja
organizacijskega odbora, Borut Stabuc,
Igor Zupan, Sonja Praprotnik, Irena Ho¢evar
Boltezar, Marjeta Zorman Tercelj, Clani
organizacijskega odbora

Prijave: Klini¢ni oddelek za gastroenterologijo,
Japlieva 2, 1000 Ljubljana, Melita Susmelj,

T: 01 522 26 39, F: 01 433 41 90,

E: melita.susmelj@kclj.si

Kotizacija: 60 EUR (z vkljuc¢enim DDV),
kotizacija vkljucuje udelezbo na strokovnem
srecanju, materiale in placilo potrdila
Zdravniske zbornice o priznanju kreditnih tock,
za Studente in specializante kotizacije ni.
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OKUZBA Z VIRUSOM HEPATITISA
C PRI UZIVALCIH DROG

organizator e

Klinika za infekcijske bolezni in vrocinska stanja,
Univerzitetni klinicni center Ljubljana,
Koordinacija centrov za preprecevanje in
zdravljenje odvisnosti od drog

LJUBLJANA,

Cankarjev dom, Stihova dvorana
20. marec 2008

[ PROGRAM:

Cetrtek, 20. marca 2008
9.00 Odprtje srecanja

915 Andrej Kastelic, Olga Perhavc:
Substitucijsko zdravljenje in zdravljenje
hepatitisa C v CZOPD in zavodih za
prestajanje kazni zapora

9.45 Mojca Matici¢, Mario Poljak, Nina Kmet
Lunacek: Rezultati nacionalne akcije
brezplaénega anonimnega testiranja
na okuzbe z virusoma hepatitisa B in C
ter HIV

1015  Larisa Stojanovi¢: KoZne spremembe
pri bolnikih, okuzZenih z virusom
hepatitisa C, in nase izkusnje

10.40 Marta Grgic Vitek: Cepljenje proti
okuZzbi z virusoma hepatitisa A in B

11.00  Odmor

11.30  Mojca Matici¢, Andrej Kastelic:
Posodobitev slovenskih smernic
obravnave in zdravljenja s HCV
okuzenih uzivalcev drog

12.00  Mojca Mati¢ic¢: Prikaz primera iz
kliniéne prakse

1215  Andrej Kastelic: Prikaz primera iz
kliniéne prakse

12.30  Eli Zamernik: Prikaz primera iz prakse
za samopomo¢

12.45 Razprava

13.00 Kosilo

Organizacijski odbor: doc. dr. Mojca Maticic,
dr. med., Klinika za infekcijske bolezni in
vro¢inska stanja, Univerzitetni klini¢ni center
Ljubljana, mojca.maticic@kclj.si, asist. Andrej
Kastelic, dr. med., Center za zdravljenje odvisnih
od prepovedanih drog, Psihiatricna klinika
Ljubljana, andrej.kastelic@psih-klinika.si

Informacije: ga. Simona Rojs, Klinika za
infekcijske bolezni in vro¢inska stanja,
Japljeva 2, 1525 Ljubljana, T: 01 522 21 10,
E: simona.rojs@kclj.si

KAKOVOSTNO PRIMARNO
ZDRAVSTVENO VARSTVO

(& -
organizatorji ®

Katedra za druzinsko medicino Univerze v Ljubljani
Katedra za druzinsko medicino Univerze v
Mariboru, Zavod za razvoj druzinske medicine,
WONCA Europe, Forum for primary health care,
Zavod za zdravstveno zavarovanje, Odbor za
osnovno zdravstvo Zdravniske zbornice Slovenije,
Center nevladnih organizacij

LJUBLJANA, Zavod za zdravstveno
zavarovanje, velika predavalnica,
MikloSiceva 24, Ljubljana

28.-29. marec 2008

Konferenca bo vsebovala ve¢ tematskih

sklopov:

1. Kaksna je kakovostna obravnava in
kako jo meriti?

e sporazumevanje med uporabnikom in
bolnikom ter izvajalcem in zdravnikom,

medicinskim tehnikom, laboratorijskim
tehnikom,

e organizacija druzinske medicine in
primarnega zdravstvenega varstva s
poudarkom na vgrajevanju sodobnega
koncepta zdravljenja,

e vrednotenje kakovosti v primarnem
zdravstvenem varstvu,

¢ poucevanje na dodiplomski in podiplomski
ravni (primeri dobre prakse),

* spodbujanje samooskrbe kot kazalca
kakovosti primarnega zdravstvenega varstva,

* raziskovanje in vrednotenije stali$¢ bolnikov.

2. Nove tehnologije, ki omogocajo
kakovostnejse delo v primarnem
zdravstvenem varstvu

* elekironska kartoteka,

* sistem akreditacije ambulant VISOTOOL
(AQUA - Institute for Applied Quality
Improvement and Research in Health Care,
University of Heidelberg),

* sporazumevanje z uporabniki (forumi,
elektronska posta, spletne strani).

3. Kako so lahko organizacije uporabnikov
ucinkovit zagovornik potreb bolnikov?

¢ soodlocanje skupnosti na primarni ravni,

e orodja, ki omogocajo soodlo¢anje bolnikov,

* vloga sodobne elektronske tehnologije pri
delu organizacij uporabnikov,

* primeri dobre prakse,

* povezave med organizacijami bolnikov in
zdravstvenim zavarovanjem,

¢ kaj lahko pricakujemo od Svetovne
zdravstvene organizacije.

Pricakujemo, da se bodo sre¢anja udelezili vodije
sluzb splosne medicine, predsedniki zdravniskih
zdruZenj, nadzorni zdravniki, predstavniki univerz
ter predstavniki organizacij bolnikov iz naslednjih
drzav Srednje in Vzhodne Evrope: Belorusije,
Bolgarije, Bosne in Hercegovine, Estonije,
Hrvaske, Latvije, Litve, Makedonije, Moldavije,
Romunije, Rusije, Srbije in Slovenije.

Organizatorii pripravljajo tudi pester
spremljevalni program z razstavo, kulturnim
dogodkom in pogostitvijo. Ve¢ podatkov o
tem pomembnem mednarodnem srecanju
si lahko preberete na spletni strani www.
ljubljanapatient2008.si/, kjer je na voljo tudi
obrazec za prijavo.

ISIS * marec 2008




POZOR: PROJEKTI ON-LINE
ZDRAVSTVENO ZAVAROVANJE

organizatorja *
Zdravniska zbornica Slovenije
Zdruzenje zdravstvenih zavodov Slovenije

LJUBLJANA,

Hotel Mons
20. marec 2008

13. REDNI LETNI POSVET O
OBRAVNAVI IN SPREMLJANJU
BOLNIKOV S TUBERKULOZO
(TB) V SLOVENLUJI

organizator e
Bolnisnica Golnik - Kliniéni oddelek za plju¢ne
bolezni in alergijo

LJUBLJANA, Medicinska fakulteta,

Korytkova 2, srednja predavalnica
28. marec 2008

PROGRAMI STROKOVNIH SRECANJ

17. POSVETOVANJE MEDICINA
IN PRAVO: IZVORNE CELICE IN
HUMANI GENOM

organizatorji

Zdravnisko drustvo Maribor

Pravnisko drustvo Maribor

v sodelovanju s Pravno fakulteto Univerze v
Mariboru in Medicinsko fakulteto Univerze v
Mariboru
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Namen dogodka:

* Neodvisno prikazati predvidene tezave
pri vpeljavi projektov on-line zdravstveno
zavarovanije (ZZ) Zavoda za zdravstveno
zavarovanje pri posameznih vrstah
izvajalcev (manjSe prakse, ZD, bolnisnice)
- stroSkovni in organizacijski vidik

¢ Predstaviti skupna stali§¢a Zdravniske
zbornice Slovenije (ZZS) in ZdruZenja
zdravstvenih zavodov Slovenije (ZdrZZ) ter
ostalih zdruzenj do projektov on-line ZZ in
predlog nacrtovanih aktivnosti.

[ | PROGRAM:
Cetrtek, 20. marca 2008

8.30 Registracija

9.00 Uvod: Vpliv projektov on-line ZZ na
zdravstvo

9.20 O uvedbi on-ine ZZ

9.50 Stalis¢a ZdrZZ, ZZS in nadaljnje
aktivnosti

10.15  Odmor

10.45 Kako se lotiti prenove informatike v ZD
in pri zasebnikih?

11.45  Bolnisni¢na problematika projektov
on-ine ZZ

12.30 Ponudba informacijske in
komunikacijske tehnologije

13.00 Kosilo

13.45  Kako urediti varovanje podatkov
po novem (Urad informacijske
pooblascenke)

1430  Okrogla miza

MozZne so manj$e spremembe programa.

Prijave in informacije: tajniStvo Zdravniske
zbornice Slovenije, Dalmatinova 10,

1000 Ljubljana, T: 01 30 72 100 ali

01 30 72 101 in tajniStvo Zdruzenja
zdravstvenih zavodov Slovenije, T: 01 23 21 675
ali 01 23 21 476, E: info@zdrzz si

Kotizacije ni.

| DNEVNI RED:

11.00 M. Kosnik: Uvod

1115  D. ErZen: Epidemija TB v Sloveniji
in nacionalni program

11.35 L. Travnik: Kostna tuberkuloza
11.55  D. ErZen: MoZnost tuberkuloze pri
uporabi zdravil za zaviranje imunske

odzivnosti

1215 M. Zolnir Dové&: Zanimivosti iz sveta
mikobakteriologije

12.35 Razprava

12.45  Satelit

Odmor

14.00 R. Bavdek: Izkusnje pri organizaciji
nadzorovanega prejemanja zdravil

1420 B. Zadnik: Obravnava skupin s
povecanim tveganjem za tuberkulozo

14.40 Razprava in zakljucek

Prijave in ostale informacije: Andraz Jakelj,
E: andraz jakelj@klinika-golnik.si

| PROGRAM:

Petek, 28. marca 2008

8.00 Registracija

9.00 Izvorne celice - uvodna predavanja in
ucne delavnice

20.00 Druzabno sre¢anje

Sobota, 29. marca 2008

9.00 Humani genom - uvodna predavanja
in u¢ne delavnice
13.00  Zakljucek sre¢anja

Obe temi bomo obravnavali z medicinskega, s
pravnega, filozofskega in z eticnega vidika.

Sodelovali bodo ugledni strokovnjaki iz
Slovenije, Hrvaske, Avstrije, Nemcije, Francije,
Anglije in Srbije, ki bodo predstavili stanje,
probleme in perspektive na obravnavanem
podrodju.

Udelezenci srecanja bodo prejeli potrdila, ki se
bodo upostevala za podalj$anje licence.

Splosne informacije

Kotizacija znasa 100 EUR + DDV in vklju¢uje
obisk predavanj in u¢nih delavnic, pisno
gradivo, osvezitev med odmori in druZzabno
srec¢anje. Kotizacije so oproséeni Studenti
medicine in prava ter upokojeni zdravniki in
pravniki.

Kotizacijo nakazite na TRR Zdravnisko drustvo
Maribor, Vo$njakova ul. 4, Maribor,

§t.: 04515-0000124280, sklic na §t. 1027.

Informacije in prijava:

Majda Petek, Oddelek za nalezljive bolezni in
vrocinska stanja, Univerzitetni klinini center
Maribor, Ljubljanska 5, 2000 Maribor,

T: 02 321 26 57, F: 02 331 23 93,

E: j.gorisek@sb-mb.si

marec 2008 ¢ ISIS
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INFEKTOLOSKI SIMPOZIJ 2008

organizatorji

Sekcija za kemoterapijo SZD, Katedra za
infekcijske bolezni in epidemiologijo MF, Klinika za
infekcijske bolezni in vro¢inska stanja UKC

LJUBLJANA, Univerzitetni kliniéni center,
predavalnica 1, Zaloska 2
28.-29. marec 2008

| PROGRAM:

Petek, 28. marca 2008

9.15 F. Strle: Novosti v infektologiji 2008

9.40 M. Cizman, S. Cad Peéar, V. Vregar,
T. Bajc: Ambulantna poraba
protimikrobnih zdravil po regijah v
Sloveniji

10.05 T. Pokrajac, P. Truden Dobrin, B.
Beovi¢, M. Cizman: Pogostnost
ambulantnih in bolnisni¢nih obravnav
okuZzb v Sloveniji

10.30 M. Mueller Premru, . Strumbelj, K.
Seme, H. Ribi¢, V. Tomi¢, J. Kolman,
T. Franko Kancler, B. Zdolsek, V.
Bozanic, . Piltaver Vajdec, M. Paragi,
U. Dermota, J. Fiser, L. Sarjanovi¢, M.
Kav¢ic¢, T. Harlander: Streptococcus
pneumoniae, Haemophilus influenzae,
Moraxella catarrhalis in Streptococcus
pyogenes - obcutljivost izolatov iz
dihal in invazivnih izolatov v okviru
projekta EARSS za antibiotike leta
2006

10.45 M. Paragi in sod.: Epidemiologija
invazivnih meningokoknih in
pnevmokoknih okuzb v Sloveniji

11.00  Odmor

11.30  P. Karner, N. Kmet Lunac¢ek: Sodobne
indikacije za peniciline

11.55 M. Logar, S. Gregorc¢i¢: Sodobne
indikacije za cefalosporine

12.20  S. Lotri¢ Furlan, T. Rojko: Sodobne
indikacije za makrolide in piranozide

12.45 M. Jereb, M. Luki¢: Sodobne indikacije
za kinolone

1310  Kaosilo

14.30

14.55

1515

15.40

16.05

16.35

17.00

17.25

T. Lejko Zupanc, N. Planinc Strunjas:
Sodobne indikacije za sulfonamide,
rifampicin, tetracikline

B. Beovi¢, K. Seme, N. Kmet Lunacek:
Vpliv antibiotikov na bakterijsko
odpornost

M. Matici¢, P. Bogovi¢, M. Dolenc:
Sodobna ambulantna raba
antimikotikov

V. Maraspin Carman, L. Knez:
Predpisovanje novejsih protimikrobnih
zdravil v nose¢nosti

Odmor

N. Gucek, B. Beovic¢, E. Music, V. Tomic,
K. Osolnik, S. Skrgat Kristan, D. Petek,
S. Sugkovig, F. Sifrer, J. Sorli, F. Strle:
Antibioti¢no zdravljenje akutnega
poslabsanja KOPB - Slovenske
smernice

D. Cerar, M. So&an, T. Av&i¢ Zupanc, F.
Strle: Vrocica Q v Sloveniji

J. Rebersek Gorisek, M. Rupnik, G.
Lesnicar in sod: Okuzbe s Clostridium
difficile v Sloveniji in v svetu

Sobota, 29. marca 2008

9.15

9.40

10.05

10.30

10.55

11.25

11.45

12.00

1215

M. Socan, N. Koren: Breme
citomegalovirusnih okuzb in mozni
javnozdravstveni ukrepi

M. Petrovec, M. Poljak: MikrobioloSka
diagnostika okuzbe s CMV

T. Mrvi¢, T. Srovin Plankar: Klini¢na slika
prirojene in pridobliene okuzbe s CMV
pri otroku

S. Levi¢nik Stezinar, U. Rahne Potokar:
Potransfuzijski hepatitisi (pojavnost,
zaznavanje, nadzor in preprecevanje)

Odmor

J. Tomazi¢, N. Gorisek Miksi¢: Klini¢na
slika CMV-okuzbe pri odraslem

M. Arnez, S. Bizjak: Terapija prirojene
CMV-okuzbe

J. Tomazi¢, N. Gorisek Miksi¢, J.
Pretnar: Terapija pridobliene CMV-
okuzbe

D. Paro Panjan, L. Lah: Nevrolosko
spremljanje otrok s prirojeno
citomegalijo

19. ZBOR ZASEBNIH ZDRAVNIKOV
IN ZOBOZDRAVNIKOV

SLOVENIJE »ODPRTA

VPRASANJA UPOKOJEVANJA
ZASEBNIH ZDRAVNIKOV IN
ZOBOZDRAVNIKOV«

organizatorji

Strokovno zdruzenje zasebnih zdravnikov in
zobozdravnikov Slovenije

Zdravniska zbornica Slovenije

OTOCEC,

Sport hotel, konferenéna dvorana
4.-5. april 2008

| PROGRAM:
Petek, 4. aprila 2008

16.00  Odprtje in pozdravni nagovor
predsednika Strokovnega zdruzenja
zasebnih zdravnikov in zobozdravnikov
Slovenije asist. Deana Klancic¢a, dr.
med.

Nagovor predsednika Zdravniske
zbornice Slovenije prof. dr. Vladislava
Pegana, dr. med.

16.30  Borut StraziSar: Pravni vidiki zivljenjskih
zavarovanj
Razprava

1730  Odmor

18.00 Tatjana Puc Kous: Upokojevanje
zasebnih zdravnikov in zobozdravnikov

Sobota, 5. aprila 2008

9.00 UniCredit Bank: Varna starost
- investicijsko var¢evanje
Razprava

10.30  Odmor

11.00  Stanovske teme, predlogi, pobude

12.00  Prve Sportne igre zasebnih zdravnikov
in zobozdravnikov v golfu (puttanje),
tenisu, streljanju, namiznem tenisu in
Se cem

Kotizacije ni.

Informacije: Strokovno zdruZenje zasebnih
zdravnikov in zobozdravnikov Slovenije,
Vojkova 4, 1000 Ljubljana, T: 01 433 85 35 ali
Zdravniska zbornica Slovenije, Dalmatinova 10,
1000 Ljubljana, T: 01 30 72 1283.

Rezervacija namestitve (z vklju¢eno svecano
vecerjo in zajtrkom) in prijava za Sportne
aktivnosti do petka, 28. marca 2008: Hoteli
Otocec, Sport hotel, Grajska cesta 2, 8222
Otocec, recepcija T: 07 384 86 00, F: 07 384 86
05, E: booking.otocec@terme-krka.si, s pripisom
»Za 19. zbor«

ISIS * marec 2008




SOLA URGENTNE NEVROLOGIJE

organizator e
Zdruzenje nevrologov Slovenije
KO za nevrologijo, UKC Ljubljana

TERME CATEZ
4.-5. april 2008

3. POSVET O KRONICNI
KORONARNI BOLEZNI:
KORONARNA BOLEZEN IN
PRIDRUZENE HIBE SRCNIH
ZAKLOPK

organizator e
Zdravnisko drustvo Novo mesto

NOVO MESTO,

Visoka Sola za upravljanje in poslovanje,
Na Loko 2, 8000 Novo mesto

5. april 2008
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| PROGRAM:

Petek, 4. aprila 2008

9.00 Registracija udelezencev

9.30 Pozdrav, seznanitev z nac¢inom dela,
razdelitev v $tiri skupine

Delo v stirih skupinah

9.45 A. Grad; B. Megli¢, A. Mesec, V.
Svigelj: Kako do nevrolo$ke diagnoze:
nevroloski pregled, motnje zavesti,
vrtoglavica, dvojni vid

1215  D. Kordeli¢: Pomen doseganja ciljnih
vrednosti krvnih masc¢ob

13.00  Odmor za kosilo

Delo v dveh skupinah

14.30 M. Zaletel: Pareze (mono, para, tetra,
hemi)
F. F. Bajrovi¢: Akutno poslabsanje
nevroloskih bolezni, motnje poZiranja,
dihanja

15.25  Menjava skupin

15.30 Delo v dveh skupinah - kot zgoraj

16.30  Odmor

Skupna predavanja

16.45  N. Pecari¢: Nevroradioloske preiskave

1715 M. Hawlina: Motnje vida v urgentni
ambulanti

20.00 Vecerja

Sobota, 5. aprila 2008

Delo v dveh skupinah

9.00 Z. Rodi: Bole¢inski sindromi
B. Lorber, Z. Pirtosek: Krci,
paroksizmalne motnje zavesti, motnje
gibanja

10.30  Odmor

11.00 Delo v dveh skupinah kot zgoraj,
skupini se zamenjata

12.30  Anketa, pogovor z udelezenci,
zakljucek Sole

13.00 Kosilo

Prijave: ga. Anka Zeks, T: 01 522 23 11,
F: 01 522 22 08, E: anka.zeks@Kclj.si

| PROGRAM:

Sobota, 5. aprila 2008

8.15 Prijave udelezencev
9.00 Odprtje

Jutranja predavanja

Moderatorja: P. Rakovec, I. Kranjec - Ljubljana

9.25 J. Resman - Jesenice: Klini¢na slika
in telesni pregled pri spremljanju
zdravljenja bolnika s kroni¢no
koronarno boleznijo in pridruzeno hibo
zaklopk: znaki in simptomi

9.45 T. Guli¢ - Maribor: Preiskave pri
bolniku s kroni¢no koronarno
boleznijo in pridruzeno hibo zaklopk

10.15 V. Kani¢ - Maribor: Invazivne preiskave
pri bolniku s kroni¢no koronarno
boleznijo in pridruzeno hibo zaklopk

10.45 Odmor

Dopoldanska predavanja

Moderatorja: I. Kranjec, P. Rakovec - Ljubljana

1115 M. Bunc - Ljubljana: Zdravljenje
z zdravili bolnika s hibo zaklopke,
vstavljeno umetno zaklopko in
koronarno boleznijo - modulacija
RAAS

11.35  J. Toplisek - Ljubljana: Zdravljenje
bolnika s hibo zaklopke, vstavljeno
umetno zaklopko in koronarno
boleznijo z beta blokatoriji

11.50  N.Vene - Ljubljana: Antikoagulantna
in antiagregacijska zascita pri bolniku
s hibo zaklopke, vstavljeno umetno
zaklopko in koronarno boleznijo

1210 M. Lain&¢ak - Golnik: Zapleti pri
zdravljenju z zdravili bolnika s hibo
zaklopke, vstavljeno umetno zaklopko
in koronarno boleznijo

12.25 D. Zorman - Ljubljana: Perkutana

revaskularizacija bolnika s kroni¢no
koronarno boleznijo in pridruZeno hibo
zaklopk

12,50 B. Gersak - Ljubljana: Kirursko
zdravljenje bolnikov s kroni¢no
koronarno boleznijo in pridruZeno hibo
zaklopk

13.15  G. DSuban - Ljubljana: Ocena delovne
zmoznosti in telesne okvare bolnika
s hibo zaklopke, vstavljeno umetno
zaklopko in pridruzeno koronarno
boleznijo

Razprava o predavanjih

13.30 Kosilo

Popoldanska predavanja

Moderatorja: M. Kenda, V. Kani¢ - Ljubljana

- Maribor

14.30 Obravnava bolnika s hibo aortne
zaklopke s koronarno boleznijo
Interaktivni prikaz dveh bolnikov

14.30 |. Gradecki - Novo mesto: 1. obravnava
bolnika z aortno stenozo in koronarno
boleznijo

1450 M. Klemenc - Nova Gorica:
2. obravnava bolnika z aortno
regurgitacijo in koronarno boleznijo

15.10 Obravnava bolnika s hibo mitralne
zaklopke in pridruzeno koronarno
boleznijo

Interaktivni prikaz bolnikov

1510  B. Krajaci¢ - Novo mesto: 1. obravnava
bolnika z valvularno mitralno hibo
zaklopke in koronarno boleznijo

15.30  N. Ruzi¢ Medvescek - Ljubljana: 2.
obravnava bolnika s funkcionalno in
ishemi¢no mitralno regurgitacijo in
koronarno boleznijo

1550 M. Bervar - Celje: 3. obravnava
bolnika z mitralno stenozo in koronarno
boleznijo

16.10 Vodenje zdravljenja bolnika s
kroni€no koronarno boleznijo in
pridruZzeno hibo zaklopk

16.10 M. Gustin - Novo mesto: 1. kaj mora
narediti osebni zdravnik pri pripravi
na in po operaciji srénih zaklopk in
koronarnih arterij

16.30 M. Gric¢ar - Ljubljana: 2. kaj mora
narediti specialist pri pripravi na in po
operaciji srénih zaklopk in koronarnih
arterij

Razprava o predavanjih

16.50  Plenarno zasedanje

* povzetek poudarkov vseh predavanj - I.
Kranjec - Ljubljana

e odgovori na vprasanja udelezencev z vodeno

marec 2008 « ISIS
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razpravo
e zakljucek in informacija o novem zdravilu
aliskirenu - Novartis Ljubljana

Posvet je sodobno zasnovan, interaktivni nacin
bo omogocil sodelovanije vseh udelezencev
(uporabljali bomo sodobno glasovalno
napravo, televoting), predstavitve primerov
bodo zagotovile klini€no usmerjenost posveta.
Poslusalec bo obnovil znanje, se seznanil

z novostmi in dobil napotke za sodobno
obravnavo in zdravljenje bolnikov s koronarno
boleznijo in pridruzeno hibo zaklopk.

Kotizacije ni, potrebna je prijava do
31. 3. 2008, udelezenci bodo prejeli zbornik.

Prigrizki in kosilo bodo za udeleZzence
brezplaéni. Brezplacno parkiranje je
zagotovljeno v parkirni hisi, ki je v neposredni
bliZini.

Prijave in informacije: Boris Krajadic,
T: 07 332 25 50, E: medicons@siol.net

UCNA DELAVNICA
»LAPAROSKOPSKA KIRURGIJA«

organizatorja *

Klini¢ni oddelek za abdominalno kirurgijo, UKC
Ljubljana

Slovensko zdruzenje za gastroenterologijo in
hepatologijo, SZD

LJUBLJANA, Univerzitetni kliniéni center
Ljubljana, predavalnica 1, Veterinarska
fakulteta v Ljubljani

10.-11. april 2008

| PROGRAM:
Cetrtek, 10. aprila 2008

8.30 Prenos laparoskopskih operacij v
predavalnico
14.00 Kaosilo

Predavanja

Moderator F. Jelenc

15.00 F. Jelenc: Laparoskopska oprema,
osnove laparoskopije, uvajanje in

postavitev troakarjev

1515 A Tomazi¢: Laparoskopska desna
hemikolektomija

15.30 A. Tomazi¢: Laparoskopska resekcija
sigme

1550 F. Jelenc: Laparoskopska nizka
sprednja resekcija rektuma in
abdominoperinealna ekscizija rektuma

16.10  R. Juvan: Laparoskopska
koloproktektomija z IPAA

16.25 Razprava in odmor

Moderator M. Omejc

16.45 M. Omejc: Laparoskopska kirurgija
Zelodca

17.00  A. Pleskovi¢: Laparoskopska kirurgija in
zdravljenje debelosti

1715 V. Sojar: Laparoskopska jetrna kirurgija

17.30  B. TrotovSek: Laparoskopska
splenektomija

1745  D. Stanisavljevi¢: Laparoskopska
kirurgija trebusne slinavke

19.00 Vecerja

Petek, 11. aprila 2008

8.30-14.00  Prenos laparoskopskih operacij v
predavalnico

Veterinarska fakulteta v Ljubljani

8.30 F. Jelenc, V. Sojar, A. TomaZzi¢: Prakti¢na
delavnica laparoskopske kirurgije na
Zivih prasicih (Stevilo udelezenceyv je
omejeno na 9)

14.00  Zakljucek u¢ne delavnice in podelitev
potrdil o udelezbi

Naslov za posiljanje prijav: Klini¢ni oddelek
za abdominalno kirurgijo, Zaloska cesta 7,
1000 Ljubljana, T: 01 522 47 88,

F: 01 5622 22 09, E: ales.tomazic@kclj.si

Kotizacija A znasa 150 EUR (specializanti 120
EUR).
Kotizacija B znasa 350 EUR (specializanti 280
EUR).

Kotizacijo poravnajte na transakcijski racun pri
Banki Celje 06000-0895253166, sklic 00 2670.
Kotizacija A vkljucuje udelezbo na videoprenosih
in predavanijih, zbornik predavanj, kosilo, vecerjo
in plagilo potrdila Zdravnike zbornice. Stevilo
udeleZencev ni omejeno.

Kotizacija B vklju€uje dodatno $e udelezbo na
prakti¢ni delavnici na Veterinarski fakulteti, ki bo
potekala na Zivih prasigih. Stevilo udeleZencev je
omejeno na 9, prednost bodo imeli kandidati, ki
se bodo prijavili prej.

XXV. ORTOPEDSKI DNEVI:
NOVOSTI V ORTOPEDIJI

organizator e
Ortopedska klinika
Drustvo za razvoj ortopedije

LJUBLJANA, velika predavalnica
Medicinske fakultete, Korytkova 2

11.-12. april 2008

petek, 11. aprila 2008, s pri¢etkom ob 16. uri
sobota, 12. aprila 2008, s pricetkom ob 9. uri

| PROGRAM:

V. Antoli¢: Zdravljenje PEV po Ponsetiju

2. K. Schara: Otroci s cerebralno paralizo
- novosti v op. zdravljenju

3. J. Brecelj: Ortopedsko zdravljenje
hemofilne artropatije
R. KoSak: Anteriorna korekcija skolioz
K. Strazar, M. Drobni¢, O. Zupanc, V.
Pavlovéi¢: Mehkotkivni alografti za
rekonstrukcijo kolenskega sklepa

6. M. Drobni¢, K. Strazar, O. Zupanc, D.
Radosavljevi¢: Aktualni nacini zdravljenja
sklepnega hrustanca

7. O. Zupanc, K. StraZar, M. Drobni¢.: Bolezen
rotatorne mansete - sodobne smernice
zdravljenja

8. 0. Zupanc, M. Drobni¢, K. Strazar:
Endoskopija mehkih tkiv v ortopediji

9. M. Drobni¢, O. Zupanc, K. Strazar:
Artroskopski posegi na gleznju

10. D. Dolinar: Novosti v endoprotetiki
kolen¢nega in kol¢nega sklepa

11, M. Kralj: Kirur§ko zdravljenje omajanj
endoproteze kolka

12. K. Strazar, M. Drobni¢, O. Zupanc: Novosti
v artroskopiji kolka

13. B. Mav¢ic, V. Antoli¢, N. Berden: Metoda
pomnozevanja za dolocitev termina
epiziodeze na spodnijih udih

14. M. Gorensek, R. Vengust: Umetna
medvretenéna ploscica pri operaciji hernije
vratne hrbtenice

15. R. Vengust: Endoskopske operacije hernije
diskusa ledvene hrbtenice

16. R. Vengust: Umetna medvreten¢na
ploscica ledvene hrbtenice

17. L. Travnik: Zdravljenje anaerobnih vnetij
hrbtenice s hiperbari¢no komoro in
zdravljenje osteoid osteoma z gama sondo
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Vodja tecaja: prof. dr. Vinko Pavlov¢ic, dr. med.
Tehni¢na organizacija: asist. dr. Marko Kralj,
dr. med.

UdeleZba na podiplomskem izpopolnjevanju bo
upostevana ob podaljSanju licence zdravnikov.
Organizator bo poravnal stroske Zdravniski
zbornici Slovenije za podaljSanje licence.

V kotizacijo je vstet zbornik predavanj XXV.
ortopedskih dnevov, ki ga bodo udelezenci
prejeli neposredno pred zacetkom predavan;.

Informacije v zvezi z organizacijo XXV.
ortopedskih dnevov dobite pri ge. Ireni Cotman
naT. 01522 41 74, F: 01 522 24 74, E: irena.
cotman@kclj.si.

Prijavnice s potrdilom o placani kotizaciji posljite
na naslov: ga. Irena Cotman, Ortopedska klinika,
Zaloska c. 9, 1000 Ljubljana.

Namestitev - hoteli v Ljubljani, banket po
predavanjih v petek, 11. 4. 2008, okrepcila med
odmori.

Prijavnica velja le skupaj s priloZzenim potrdilom
o placani kotizaciji, ki znasa 170 EUR. NakaZite
jo na poslovni ra¢un, odprt pri NLB, d.d., t.:
02014-0089455595, identifikacijska Stevilka:
S194064229, s pripisom »XXV. ortopedski dnevi
2008«.

XVIIl. SRECANJE PEDIATROV
V MARIBORU

IN

V. SRECANJE MEDICINSKIH
SESTER V PEDIATRIJI

organizatorji ¢ Univerzitetni klini¢ni center
Maribor, Klinika za pediatrijo, Zdravstveni dom
dr. Adolfa Drolca Maribor, Dispanzer za otroke

in Dispanzer za Solske otroke in mladino,
Slovensko zdravnisko drustvo, ZdruZenje za
pediatrijo, Zdravnisko drustvo Maribor, Zveza
drustev medicinskih sester, babic in zdravstvenih
tehnikov Slovenije, Sekcija medicinskih sester in
zdravstvenih tehnikov v pediatriji

MARIBOR, Kongresni center Habakuk
11.-12. april 2008

| PROGRAM:
Petek, 11. aprila 2008

8.00 Registracija
8.30 Odprtje sre¢anja - Turnerjeva dvorana

PROGRAM ZA ZDRAVNIKE
Petek, 11. aprila 2008, dopoldan
Minafikova dvorana

Organizatorka teme: Dusanka Miceti¢ Turk:
Boleéine v trebuhu pri otrocih

Moderatorja: DuSanka Miceti¢ Turk, Ales Mrhar

9.00 Marjan Rupnik: Fiziologija bolecine

9.20 DuSanka Miceti¢ Turk in sod.:
Funkcionalne prebavne motnje v otroski
dobi

9.40 Sanja Kolacek in sod.: Akutne bolecine
v trebuhu v otroski dobi

10.00 Jernej Dolindek in sod.: Kroni¢ne
bolecine v trebuhu v otroski dobi

10.20  Natasa Nagelj Kovacic, Ales Mrhar:
Pomen farmakodinamicnih in
farmakokineti¢nih lastnosti analgetikov
za njihovo klini¢no ucinkovitost in
varnost pri otrocih

10.40 Razprava

11.00  Odmor

Moderatorja: Darja Urlep, Jernej Dolinsek

11.30  Darja Urlep in sod.: Abdominalne
bolecine pri otrocih s kroni¢nimi
¢revesnimi boleznimi in nutritivno
alergijo

11.50  Natasa Mar¢un Varda: Abdominalne
bolecine pri otrocih z boleznimi ledvic
in urogenitalnega trakta

1210  Matjaz Homan: Abdominalne bolecine
pri otrocih z boleznimi jeter in
Zol¢evodov

12.30  Stojan Potr¢: KirurSka obravnava otroka
z bolecinami v trebuhu

1250 Razprava

13.00 Kosilo

10.00  Vzporedni program: pedopsihiatricna
delavnica (dvorana Josipa Priola)

Tema in pogoji prijave so navedeni v zakljucku
programa.

Petek, 11. aprila 2008, popoldan
Minafikova dvorana

Organizatorka teme: Zlatka Kanié¢: Sinkopa
pri otrocih

Moderatorki: Zlatka Kanié, Vesna Herceg Cavrak

15.00  Mirjana Miksi¢ in sod.: Patofiziologija
sinkope pri otroku

15.20  Uros Mazi¢: Sinkopa: diagnoza in
zdravljenje

15.40  Vesna Herceg Cavrak in sod.: Sinkopa
pri mladih Sportnikih med telesnim
naporom

16.00  Peter Gradisnik: Sinkopa - problem
pediatri¢ne nevrologije?

16.20 Razprava

16.40  Odmor

Moderatorja: Mirjana Miksi¢, Uro§ Mazi¢
17.00  Vojko Berce: Obravnava bolnikov s
sinkopo na Otroskem oddelku Splosne

bolnisnice Murska Sobota

1720  Lidija Vucajnk in sod. : Obravnava
otrok s sinkopo na Otroskem oddelku
Splosne bolnidnice Celje

17.40  Hojka Gregori¢ Kumperscak:
Psihogena sinkopa

18.00 Zlatka Kani¢, Mirjana Miksi¢: Kdaj nas
lahko nezavest pri otroku skrbi

18.20 Razprava

20.00 Druzabni program v hotelu Habakuk

Sobota, 12. aprila 2008, dopoldan
Turnerjeva dvorana

Sobotni program je skupen za zdravnike in
medicinske sestre

8.00 Registracija

Organizatorja teme: Martin Bigec,
Milena Franki¢: Ustno zdravje otrok in
mladostnikov

Moderatorja: Rok Kosem, Ivanka Limonsek

8.00 Marjan Premik: Otrosko zobozdravstvo
v pogledu javnega zdravja

8.15 Sabina Markoli: Zdravniska zbornica in
otrosko zobozdravstvo v Sloveniji

8.25 Rok Kosem: Sodobna stali$¢a in
smernice v otroSkem in preventivnem
zobozdravstvu

8.35 Prof. Jack Toumba, BSc (Hons) MSc
BChD PhD FDS(Paeds) RCS(England):
British gudelines on the use of fluoride
for the prevention of dental caries in
children

9.05 Alenka Forstner, Darinka BorovSak
Bela: Pokazatelji sistemati¢nega dela v
preventivnem otroSkem zobozdravstvu

9.15 Vesna Kozelj: Prirojene anomalije zob in
ustne votline

9.30 Martina Drevensek: Vpliv motenih
funkcij orofacialnega sistema na rast in
razvoj zobnih lokov in eljustnic

9.45 Martin Bigec: Dojenje in
komplementarna prehrana otrok v
prvem letu Zivljenja

9.55 Razprava

10.10  Odmor

Moderatorki: Darinka Borovsak Bela, Milena

Franki¢

10.30  Tanja TomazZevi¢, Janez Jazbec: Otrok z
rakom in ustno zdravje

10.40  Alenka Senk Erpi¢: Ustno zdravje
nedonosenckov in otrok z nizko
porodno tezo

10.50  Alenka Pavli¢: Zobozdravniska
oskrba otrok z motnjami v telesnem in
dusevnem razvoju

11.00  Ivanka Limon$ek: Zdravje zob pri
osebah z motnjami v telesnem in
dusevnem razvoju v Zavodu dr.
Marijana Borstnarja Dornava

1110 Lijana Jureci¢: Zobozdravstvena oskrba
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otrok z motnjo v telesnem in dusevnem
razvoju na Goriskem

11.20  Tamara Lubi, Lea Verlak: Svetovanje o
zobnem zdravju in pravilnem hranjenju
v posvetovalnici za dojencke

11.30  Zvonka Debenak: Vpliv dojenja na rast
zob in Celjusti

11.40  Rosita Makovec: Vloga medicinske
sestre v zobozdravstveni preventivi na

terenu
11.50 Razprava
12.00  Odmor

12.00-13.00 U¢ne delavnice

Skupina A: Poskodbe zob in obzobnih tkiv

- oskrba nujnih stanj

Skupina B: Pravilna ustna higiena in pripomocki
Skupina C: Kaj je slabse: duda, steklenicka ali
prst?

Program za medicinske sestre

Petek, 11. aprila 2008, dopoldan
Turnerjeva dvorana

Organizatorki teme: Ilvica Brumec, Zlatka
Kani¢: Sinkopa pri otrocih

Moderatorki: Ivica Brumec, Jadranka Stricevi¢

9.00 Zlatka Kani¢: Kdaj nas lahko nezavest
pri otroku skrbi

9.25 Peter Gradisnik: Sinkopa - problem
pediatri¢ne nevrologije?

9.50 Jadranka Stricevi¢: Zdravstvena nega
otroka z znaki sinkope

10.15  Tanja Bele, Renata Sturm: Celostni
pristop ob sprejemu kriticno bolnega
otroka na Kliniko za pediatrijo
Univerzitetnega klini¢nega centra

Maribor
10.40 Razprava
11.00  Odmor

Moderatorja: Darko Cander, Renata Sturm

11.30  Darko Cander, Renata Sturm:
Sodelovanije Sluzbe nujne medicinske
pomodi Zdravstvenega doma dr.
Adolfa Drolca s Kliniko za pediatrijo
Univerzitetnega klinicnega centra
Maribor

12.00  Ucna delavnica: Prepoznava urgentnih
stanj in prva pomo¢ na terenu

13.00 Kosilo

Petek, 11. aprila 2008, popoldan
Turnerjeva dvorana

Organizatorja teme: lvica Brumec, Jernej
Dolinsek: Bole€ine v trebuhu pri otrocih

Moderatorki: Ivica Brumec, Majda Pajnkihar
15.00 Jernej Dolingek: Kroni¢ne bolecine v
trebuhu v otroski dobi

156.20  Sanja Temnik: Ko telo izgovori, Cesar
beseda ne more

15.40 Majda Pajnkihar: Teorija D. Orhem v
zdravstveni negi otroka

16.00 Gordana Strgar, Erika Macur:
Predstavitev endoskopske enote Klinike
za pediatrijo Univerzitetnega klini¢nega
centra Maribor

16.20 Razprava
16.40 Odmor

Moderatorki: Ivica Brumec, Angelca Kunst

1700  Angelca Kunst, Erika Smid: Zdravstvena
nega in kakovost Zivljenja otrok po
presaditvi jeter

1720  Marina Klasinc: Izolacija

1740  Doroteja Dobrinja: Kakovost
zdravstvene nege otroka pri boleznih
prebavil

18.00  Mirjam Koler: Vloga prehrane pri otrocih
z boleznimi prebavil

18.20 Razprava in zakljucek

20.00 Druzabni program v hotelu Habakuk

Kotizacija za oba dneva: 210 EUR do 28. 2.
2008, 230 EUR do 31. 3. 2008, 270 EUR na
srecanju

Kotizacija za prvi dan: 160 EUR do 28. 2. 2008,
180 EUR do 31. 3. 2008, 210 EUR na sre¢anju
Kotizacija samo za drugi dan: 120 EUR do 28.
2.2008, 130 EUR do 31. 3. 2008, 150 EUR na
srecanju

Kotizacija omogoca obisk predavanj in
prireditev, zbornik, prigrizke v odmorih, kosilo,
vecerjo in zgodnje kosilo drugega dne.
Studentje in upokojeni zdravniki se lahko
udelezijo predavanj brez placila kotizacije.
Prosimo, da kotizacijo nakaZete pred sre¢anjem
na transakcijski racun: Zdravnisko drustvo
Maribor, Vosnjakova ul. 4, 2000 Maribor,
transakcijski racun: 04515-0000124280 pri NKB
d.d., sklicna Stevilka: 1088. Davcna Stevilka:
42918847, matic¢na Stevilka: 42569

Cenjene prijave pricakujemo najkasneje do 31.
marca 2008.

Kontaktna oseba: ga. Karmen Obrul,
Univerzitetni klini¢ni center Maribor, Klinika za
pediatrijo, Ljubljanska ulica 5, 2000 Maribor,

T: 02 321 24 65, E: pediatrija.mb@sb-mb.si

Posebna prijava je potrebna za pedopsihiatri¢cno
delavnico v petek, 11. aprila 2008, dopoldan
- dvorana Josipa Priola

10.00-13.30: Helmut Remschmidt (Nemcija):
»ADHD - Attention deficit hyperkinetic disorder«
(the diagnostic and differential diagnostic
aspects, including treatment problems and
follow-up studies)

Kotizacija: 80 EUR

Stevilo udeleZencev je omejeno na 30.

Prijave do 31. marca 2008 pri ge. Karmen Obrul,
T: 02 321 24 65, E: pediatrija.mb@sb-mb.si

VIIl. KOKALJEVI DNEVI:

Pomen sréne frekvence, astma

in KOPB, bolec¢ina v prsnem
koSu, obravnava bolecine po
kirurski poskodbi, kroni¢na
ledvi¢na bolezen, migrena,
sodobna fitoterapija ter praktiéne
vaje ozivljanja in pristop k
poskodovancu na terenu

organizatorji

Zdruzenje zdravnikov druzinske
medicine - SZD

Osnovno zdravstvo Gorenjske
-ZD Jesenice

Katedra za druzinsko medicino
MF Maribor

Katedra za druzinsko medicino
MF Ljubljana

Zavod za razvoj druzinske medicine

KRANJSKA GORA,
Hotel Kompas, Borovska 100
11.-12. april 2008

| PROGRAM:

Petek, 11. aprila 2008

8.00 Prihod in registracija

8.30 Marko Drescek, Janko Kersnik:
Uvodni pozdrav, predstava Domacega
gledalis¢a Kolenc

1. sklop: Pomen sréne frekvence -

moderatorka: Maja Pelcl

9.05 Renata Rajapakse: Pomen
ocenjevanja sréne frekvence pri
bolnikih v ambulanti DM

9.25 Nadja Ruzi¢ Medvescek: Povisana
sréna frekvenca - pomemben, a
zapostavljeni dejavnik tveganja

9.45 Igor Zupan: Predstavitev raziskave
Reality

10.05 Igor Zupan: Predstavitev produkta

10.15  Razprava

10.25 Odmor

2. sklop: Astma in KOPB - moderatorka:

Ljubica Kolander Bizjak

10.45 Danica Rotar Pavli¢: U¢inkovito
vodenije zapletenih stanj KOPB v
ambulanti DM

11.05  Arjana Macek Cafuta: Obravnava
KOPB v ambulanti specialista
pulmologa

11.25  Matjaz Flezar: Ali lahko zdravljenje z
zdravili izbolj$a preZivetje bolnikov s
KOPB?

11.45  Sonja Trobec: Predstavitev produkta
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11.55 Razprava
12.05  Odmor

3. sklop: Boleéina v prsnem kosu - kaj

sedaj? - moderatorka: Danica Rotar Pavli¢

12.25 Marko Drescek: Diferencialna
diagnostika prsne bolecine v ambulanti
DM

12.45 Klemen Rebolj: Prsna bolecina - vidik
psihiatra

13.05 Jana Brguljan Hitij: Prsna bolec¢ina
- vidik kardiologa

13.25 TBA: Predstavitev produkta

13.35 Razprava

13.45  Skupno kosilo

4. sklop: Vaje - izvajanje nekaterih

temeljnih postopkov oZivljanja in

imobilizacija

15.00 Vaje 1: TPO in DPO odraslih z AED,
TPO in DPO otrok

15.40  Odmor

1550 PHE Maribor: Prikaz pristopa ekipe k
Zivljenjsko ogrozenemu poskodovancu

1610  Vaje 2: Imobilizacija (zajemalna nosila,
vratna opornica, snemanije ¢elade)

16.50  Odmor

17.00  PHE Kranj: Prikaz pristopa ekipe k
Zivljenjsko ogrozenemu poskodovancu

1720  Vaje 3: Alternativna oskrba dihalnih
poti, aplikacija zdravil pri oZivljanju

18.00 Odmor

18.10  Vaje 4: Imobilizacija (vakuumska
blazina, steznik, deska PediPac)

18.50  Zakljucek prvega dne

20.00 Vecerja s plesom

Sobota, 12. aprila 2008

5. sklop: Obravnava bolnika z boleéino po

kirur§ki poskodbi - moderatorka: Mihaela

Strgar Hladnik

8.30 Maja Pelcl: Prikaz primera

8.50 Gorazd PoZlep: LajSanje akutne in
kroni¢ne bolecine pri bolnikih po
poskodbah

9.10 Natasa Kos: Uporaba fizikalnih agensov
pri zmanjsevanju bolecine po poskodbi

9.30 TBA: Predstavitev produkta

9.40 Razprava

9.50 Odmor

6. sklop: Kroni¢na ledvi¢éna bolezen -

moderatorka: Lea Gril JevSek

1010  Gordana Zivéec Kalan: Prepoznava in
obravnava bolnikov s KLB v ambulanti

DM

10.30  Marko Malovrh: Kroni¢na ledviéna
bolezen

10.50 Bojan Knap: Obravnava anemije v
okviru KLB

1110  Matjaz Bedjani¢: Predstavitev produkta
11.20 Razprava

11.40  Odmor

7. sklop: Migrena - moderatorka: Gordana

Zivéec Kalan

12.00  Mihaela Strgar Hladnik: Obravnava
migrene v ambulanti DM

12.20  Bojana Zvan: Kroniéna migrena

12.40  Marjan Zaletel: Ali je migrena
nevropatski bolecinski sindrom?

13.00  Jana Kumelj: Predstavitev produkta

1310 Razprava

8. sklop: VI. sre¢anje Sekcije mladih
zdravnikov druzinske medicine (SMZDM)
Sodobna fitoterapija - moderator: Marko Dres¢ek
13.20  Vladimir Mlinari¢: Funkcionalna
dispepsija - etiologija in zdravljenje
13.40 Robert Tercelj Schweizer: Predstavitev
produkta
13.50 Razprava
14.00  ZakljuCek srecanja in sestanek SMZDM
e Aktualno
* Volitve 2008

Organizacijski odbor: Marko Dre$cek, Janko
Kersnik, JoZe Prestor, Helena Turk, Ljubica
Kolander Bizjak, JoZica Krevh

Strokovni odbor: Janko Kersnik, JoZe Prestor,
Marko Drescek, Danica Rotar Pavli¢

Namen srecanja je podrobneje seznaniti
zdravnike, medicinske sestre in zdravstvene
tehnike z naslednjimi podrocji: sréna frekvenca,
astma in KOPB, bolecina v prsnem kosu,
bolecina po kirurskem posegu, kroni¢na
ledvi¢na bolezen, migrena, fitoterapija ter vaje iz
TPO in imobilizacije.

Program je zasnovan tako, da bodo slusatelji
dobili odgovore na ¢im ve¢ vprasanj in

bodo nova znanja lahko s pridom uporabili

pri svojem prakti¢cnem delu. Teme bodo
predstavljene iz ve¢ zornih kotov: zdravniki in
medicinske sestre v osnovnem zdravstvu ter

iz bolnisni¢ne perspektive. Vsi udelezenci se
bodo lahko udelezZili tradicionalnega prakti¢nega
usposabljanja, prav tako bodo vsi prejeli zbornik
predavanj. Po srecanju sledi sestanek Sekcije
mladih zdravnikov druzinske medicine. Na ZZS
bo podana vloga za dodelitev kreditnih tock.

Kontakt: JoZica Krevh, Uprava Osnovnega
zdravstva Gorenjske, Gosposvetska 9,

4000 Kranj, F: 04 20 26 718, T: 04 20 82 523,
E: jozica.krevh@ozg-kranj.si

Informacije: http://www.drmed.org/novica.
php?id=11906
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UCNA DELAVNICA ZA MENTORJE
V DRUZINSKI MEDICINI
POUCEVANJE V DRUZINSKI
MEDICINI - LEONARDO EURACT
COURSE FOR TRAINERS IN FAMILY
MEDICINE«

organizatorji L
EURACT - European . N T
Academy of Teachers KL IE;‘%ET Hi
in General Practice Sar ol T L
Zdruzenje zdravnikov L
druzinske medicine

- SZD

Katedra za druzinsko medicino MF Ljubljana
Katedra za druzinsko medicino MF Maribor

LJUBLJANA
11.-12. april 2008

[ PROGRAM:

Petek, 11. aprila 2008

15.30  Marija Petek Ster: Delo v veliki skupini
- Uvod v delavnico; Predstavitev
udeleZencev

16.00  Marko Kolsek: Predavanje
- Dodiplomsko in podiplomsko
poucevanje druzinske medicine; Vloga
mentorja

16.30  Ksenija Tusek Bunc: Predavanje
- Osnovna nacela izobrazevanja
odraslih

1700  Odmor

17.30  Delo v skupinah - Kaksen naj bo dober
mentor?

18.30  Mojca Miholi¢: Moderirano porocanje
skupin

19.00  Igor Svab: Predavanje - Nadrt
izobrazevanja

19.30  Zakljucek prvega dne

Sobota, 12. aprila 2008

9.00 Delo v veliki skupini - Prihod novega
specializanta

9.15 Erika Zelko: Moderirana razprava
- Feedback na zaigran prizor

9.30 Delo v skupinah - Organizacija dela v
mentorski ambulanti

10.00  Katja Lah: Moderirano poro¢anje
- Organizacija dela v mentorski
ambulanti

1015  Andrej Kravos: Predavanje - Teoreti¢ne
osnove poucevanja v mentorski
ambulanti
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10.30  Odmor

11.00  Erika Zelko: Predavanje - Feedback

1115 Delo v skupinah - Feedback - igranje
vlog

1215  Delo v skupinah - Izdelava u¢nega
nacrta za specializanta

13.30  Odmor s kosilom

14.30  Ksenija Tusek Bunc: Moderirano
poroc¢anie - Predstavitev u¢nih nacrtov
15.00 Marko Kolsek: Moderirana razprava
- Prakti¢ni pristop k reSevanju tezav pri
poucevanju in nasveti, kako jih omiliti
16.00  Zaklju¢ek delavnice

Delavnico so oblikovali predstavniki EURACT-

a v sklopu projekta Leonardo da Vinci. Prva
delavnica je bila izvedena v letu 2004 na
Poljskem. Delavnica je bila nato vsako leto
ponovljena v eni od evropskih drzav. Udelezenci
delavnice imajo nalogo, da na osnovi originalne
delavnice v roku enega leta pripravijo delavnico
0 poucevanju v svoji drzavi. Slovenci smo se
udelezili te¢aja v maju 2007 v Magglingenu v
Svici in bomo znanije in izkusnje, pridobliene na
teCaju, delili z udeleZenci te¢aja.

Predavatelji in moderatorji na delavnici: Ilgor
Svab, Marko Kol$ek, Ksenija Tu$ek Bunc, Andrej
Kravos, Erika Zelko, Mojca Miholi¢, Katja Lah,
Marija Petek Ster.

Namen delavnice je izbolj$ati kakovost pouka
druzinske medicine.

Temeljni cilj delavnice je je pomagati
udelezencem osvojiti u¢inkovite pristope za
poucevanje v druzinski medicini in jih usposobiti,
da bodo svoje znanje, vescine in staliS¢a znali
prenasati na Studente in specializante.

Na sreCanje se lahko prijavite pri ge. Ani Artnak,
Medicinska fakulteta, Katedra za druzinsko
medicino, Poljanski nasip 58, p.p. 2218,

1104 Ljubljana, T: 01 43 86 915, F: 01 43 86 910,
E: kdrmed@mf.unij.si.

Natancna lokacija srec¢anja, ki bo potekalo v
Ljubljani, bo sporo¢ena naknadno.

POMLADANSKO SRECANJE
ZDRUZENJA ZA PATOLOGIJO IN
SODNO MEDICINO

organizator
Zdruzenje za patologijo in sodno medicino SZD

11.-12. april 2008

| PROGRAM:

Petek, 11. aprila 2008

Programi zgodnjega odkrivanja raka

15.00 M. Primic Zakelj: Uspe$nost programa
ZORA

15.20 J. Vrh Jermangic: Izkusnje citologa in
patologa v programu ZORA

15.40 V. Snoj: Razprava

16.00 M. Primic Zakelj: Program DORA

16.20  S. Frkovi¢ Grazio: Debeloigelna
biopsija dojke v programu DORA

16.40 M. Bracko: Razprava

1700  Odmor

1720  J. Maucec Zakotnik, D. Novak Mlakar:
Program SVIT

1740  A. Cerar: Neoplasti¢ne spremembe
v endoskopskih biopsijah Sirokega
Crevesa in danke

18.00 M. Brac¢ko: Delo patologa v programu
SVIT in razprava

18.20  U. Schmidt: Satelitski simpozij
neoclear® - nadomestek ksilena za
varnejs$e delo v laboratoriju

20.00 Vecerja

Sobota, 12. aprila 2008

Patologija glave in vratu

9.00 N. Gale: Predstavitev izbranih
primerov |

11.00  Odmor

11.30  N. Gale: Predstavitev izbranih
primerov Il

Organizacijski odbor: Izidor Kern, Metka
Volavsek, Jera Jeruc, Zdenka Ové&ak in Vivijana
Snoj.

Kotizacija: 50 EUR + DDV. Kotizacija vkljucuje
potrdilo o udelezbi, vecerjo in napitke v odmorih.

Prijave in informacije: Metka Volavsek, Institut
za patologijo, Korytkova 2, 1000 Ljubljana,

T: 01 543 71 48, E: metka.volavsek@mf.uni-lj.si.
Prosim, uporabite enotno prijavnico za udelezbo
na zdravniskih srecanjih, ki je objavljena v Izidi.
Po prijavi boste prejeli racun za placilo kotizacije.
Ob registraciji predlozite potrdilo o pladilu
kotizacije.

Namestitev mozna v hotelih Maestoso in Klub
Lipica, rezervacije uredi vsak udelezenec sam
(Lipica turizem, d.o.o., T: 05 739 17 90 ali 05 739
15 80). Za udelezence srecanja je do

17. 3. rezerviranih nekaj sob.

15. SLOVENSKI
PARODONTOLOSKI DNEVI

organizator e

Zdruzenje za ustne bolezni, parodontologijo in
stomatolosko implantologijo

Stomatoloska klinika

BLED, Festivalna dvorana
11.-12. april 2008

Petek, 11. aprila 2008

10.00 Odprtje

10.20  U. Skaleri¢: Razvoj in perspektive
slovenske parodontologije

11.00 M. Kovac¢ Kavci¢: Spremembe na ustni
sluznici zaradi lokalnih dejavnikov

11.20 K. Salamun Cok: Stanje obzobnih tkiv
pri osebah z motnjami v reprodukciji

11.40  R. Schara: Magnetnoresonan¢no
slikanje pri nacrtovanju zdravljenja v
parodontologiji
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12.00 A. Mikuz: Majavost kot napovedni
dejavnik za ekstrakcije zob

12.20 Razprava

1230  Odmor

15.00 E. Skaleri¢: Potrebe po parodontalnem
zdravljenju 20 let po prvem pregledu

15.20 T Struc Cvitan: Obravnava bolnikov z
deskvamativnim gingivitisom

15.40 R. Mance Kristan: Zdravljenje vertikalne
kostne resorpcije

16.00 E. Cvetko: Indikacije za sistemsko
antibioti¢no zdravljenje parodontalne

bolezni
16.20 Razprava
16.30  Odmor

1700  Deseto spominsko predavanje »prof. dr.
Lojzeta Brencica«
Prof. dr. Klaus Lang (Svica): Success in
Periodontics - What is it?
Razprava

20.30 Vecerja z druzabnim srecanjem

Sobota, 12. aprila 2008

9.00 S. Heinz (Avstrija): Periodontal
mucogingival surgery - some dos and
donts

9.30 B. Gaspirc: Prekrivanje razgaliene
zobne korenine z lasersko podprtim
vezanim reznjem

9.50 A. RaZzem: Prekrivanje lokaliziranih
in multiplih gingivalnih recesij s
subepitelijskimi vezivnotkivnimi
transplantati

1010 Razprava

10.20  Odmor

10.50 K. Srdjak Jorgi¢ (Hrvaska): Uloga faze
odrZavanja u dugoro¢noj prognozi
parodontnih bolesti

11.20 M. Petelin: Povecanije kostnega
volumna zobi$énega odrastka

11.40  R. Gaspersi¢: Bioloska Sirina sluznice
ob zobnem vsadku

12.00 M. Rode: Fotodinami¢no zdravljenje
periimplantitisa

12.20 Razprava

12.30  ZakljuCek srecanja

12.40  Obcéni zbor Zdruzenja za ustne bolezni,
parodontologijo in stomatoloSko
implantologijo

Kotizacija: za zobozdravnike 170 EUR (do 31.
marca 2008), 200 EUR (po 31. marcu 2008),
vkljuéno z DDV, za ostale zobozdravstvene
delavce 100 EUR, vklju¢no z DDV.

V znesek kotizacije je vklju¢ena skupna vecerja

v petek, 11. aprila 2008, ob 20.30.

Licenca: Zdravniska zbornica Slovenije bo
priznala udelezbo na prireditvi pri podaljSanju
licence.

Prijave: ZdruZenje za ustne bolezni,
parodontologijo in stomatolo$ko implantologijo,
Stomatoloska klinika, Hrvatski trg 6,

1000 Ljubljana ali F: 01 522 24 94.

Dodatne informacije: ga. Martina Kajzer,

T: 01 300 21 10, E: martina.kajzer@kclj.si in prof.
dr. Erika Cvetko, T: 041 592 556,

E: erika.cvetko@mf.uni-lj.si

Racun za placilo kotizacije vam bomo izstavili
osem dni pred pri¢etkom srecanja.
Prenocisca: udeleZzenci si sami rezervirajo
prenocisce in stroske hotelske namestitve
poravnajo v hotelih.

Rezervacija prenocis¢a in dodatne informacije v
Albatros, Ribenska 2, 4260 Bled, T: 04 578 03
51, ga. Nina Bernard, F: 04 578 03 55,

E: nina@albatros-bled.com

OSNOVE KLINICNE
ALERGOLOGIJE IN ASTME
POUK BOLNIKA Z ASTMO
VODENJE BOLNIKA S KOPB

organizator e
Klini¢ni oddelek za plju¢ne bolezni in alergijo,
Golnik

KRANJSKA GORA, Hotel Lek
24.-26. januar 2008

17.-19. april 2008

29.-31. maj 2008

20.-22. november 2008

| PROGRAM:

* Klasifikacija preobcutljivostnih reakcij
¢ Alergeni, navzkriznost, skritost

¢ Astma in KOPB: plju¢na funkcija pri
obstruktivnih boleznih plju¢, etiopatogeneza,
klini¢na slika in diferencialna diagnoza,
zdravljenje

e Zdravstvena vzgoja bolnika z astmo in
KOPB, kako poucevati, kdo pouduje,

pricakovane koristi pouka
* Rinitis: diagnosticni in terapevtski pristop

* Alergijsko vnetje, Anafilaksija, Alergijske
bolezni koZe, Nutritivna alergija, Alergija za
zdravila, Posebnosti alergijskih bolezni v
otrostvu

e Kozni in laboratorijski testi alergije

e Zdravljenje in prepre¢evanje alergijske
bolezni

* Interakcije zdravil pri bolnikih z alergijskimi
boleznimi in astmo

Vodji te¢aja: prof. Mitja Kosnik, prof. Stanislav
Suskovi¢

Sodelavci: prof. Alojz lhan, prof. Jurij Sorli, prof.
Ema Musi¢, doc. Matjaz Flezar, asist. Robert
Marcun, Katarina Osolnik, prof. Tomaz Lunder,
asist. mag. Nada Kecelj Leskovec, prim. Vesna
Glavnik, prim. Marijana Kuhar, prim. Jernej
Podboj, asist. mag. Mihaela Zidarn, prim. mag.
Aleksandra Kraut, asist. Nissera Bajrovic, asist.
Sabina Skrgat Kristan

Namen delavnice je sinhronizacija osebnega
zdravnika in specialista pri obravnavi bolnika
z alergijsko boleznijo in astmo. Delavnica je
namenjena predvsem zdravnikom splosne/
druzinske medicine. Vabljeni tudi specializanti
in sekundariji ter specialisti drugih strok
(dermatologi, otorinolaringologi, internisti,
pediatri).

Poudarek delavnice bo na prakti¢ni obravnavi
posameznih pomembnih segmentov
alergologije ali astme, resevanju konkretnih
alergoloskih primerov, prikazu nac¢inov pouka
bolnikov z astmo. Vaje bodo potekale pod
vodstvom posameznih strokovnjakov v skupinah.
Udelezenci bodo ob prihodu na te¢aj prejeli
zbornik predavan.

Kotizacija 250 EUR vklju¢uje zbornik, potrdilo
o udelezbi, opravljanje zaklju¢nega izpita,
prehrano, animacijo.

PrenociSce je rezervirano v hotelu Lek, sobo
placajo udelezenci.

Pozanimajte se pri organizatorju za morebitne
Stipendije.

Informacije in prijave: ga. Irena Dolhar,
Bolnignica Golnik - Klini¢ni oddelek za plju¢ne
bolezni in alergijo, 4204 Golnik, T: 04 25 69 111,
F: 04 25 69 117, E: irena.dolhar@klinika-golnik.si

marec 2008 ¢ ISIS



134

PROGRAMI STROKOVNIH SRECANJ

KORAK NAPREJ V
EHOKARDIOGRAFIJI

organizatorji

Zdruzenje kardiologov Slovenije
Delovna skupina za ehokardiografijo
Slovenska $ola ehokardiografije

12. april 2008

XXXVI. PODIPLOMSKI SEMINAR
KLINIENE TOKSIKOLOGIJE

organizator e
Center za zastrupitve

LJUBLJANA,

Univerzitetni kliniéni center, predavalnica 1
14.-18. april 2008

| PROGRAM:
Sobota, 12. aprila 2008

9.00 Predstavitev dela
o J. Tasi¢: Sole ehokardiografije
* M. KoZelj: Delovne skupine

Ocena funkcije sréne misice - nosilec

sklopa I. Gradecki

9.30 |. Gradecki: Sistolna in diastolna
funkcija LP

10.15 M. Tretjak: TDI

10.45 Odmor za kavo

1115  H. Bernhardt: 3D

11.45 M. Kozelj: Funkcija DP

12.30 |. Gradecki: Kontrola kakovosti dela
ehokardiograferja in eholabolatorija

13.30 Kosilo

Mitralna zaklopka - regurgitacija - nosilec

sklopa N. Ruzi¢ Medvescek

1430 M. Kozelj: Uvod - etiologija MR

15.00 T. Golob Guli¢: UZ-ocena stopnje
regurgitacije (kvantifikacija)

15.30 P.Zohar: Organska MR

16.00  N. Cerni¢ Suligoj: Funkcionalna MR

16.30  Odmor za kavo

17.00  N. Ruzi¢ Medvescek: Ishemi¢éna MR

17.30  N. Ruzi¢ Medvescek: Sistemati¢na
predoperativna ocena (TEE)

18.00 H.Bernhardt: 3D

18.30 J. Tasi¢: Zakljuéne besede

18.45  Poslovilna razprava ob primerih in
prigrizku

Prijave sprejemamo do zapolnitve mest
oziroma do 7. aprila 2008. Stevilo udelezencev
je omejeno, zato bomo za sprejem v Solo
upostevali datum prijave in placilo kotizacije.
Kotizacija za posamezni te¢aj znasa 200 EUR
(DDV je vstet v ceno) ter vklju¢uje udelezbo na
predavanijih, strokovno gradivo, osvezitev med
odmori in kosilo.

Prijave in informacije: ZdruZenje kardiologov
Slovenije, ga. Sasa Radelj, Klini¢ni center
Ljubljana, KO za kardiologijo, Zaloska 7, 1000
Ljubljana, T: 01 522 29 34, F: 01 522 45 99.

| OKVIRNI PROGRAM
PREDAVANJ:

Ponedeljek, 14. aprila 2008

9.00-12.00 Splosna toksikologija:

¢ toksikodinamika,

¢ toksikokinetika,

e eliminacija,

e obravnava zastrupitev v intenzivnih enotah.

Torek, 15. aprila 2008

8.15-12.00 Specialna toksikologija:
e zdravila,

* sodnomedicinski vidiki zastrupitev,

e obravnava zasvojenih z drogami.

Sreda, 16. aprila 2008

8.15-12.00 Specialna toksikologija:
e strupi,

e droge,

e obravnava suicidalnega bolnika.

Cetrtek, 17. aprila 2008

8.15-12.00 Specialna toksikologija:
* predmeti splosne rabe,

e bojni strupi.

Petek, 18. aprila 2008

8.30-11.30 Predstavitev delovanja Centra
za zastrupitve

e 24-urna informacijsko-konzultacijska sluzba,

* Register zastrupitev.

Seminar je sestavljen iz predavanj in u¢nih
delavnic (vsak dan po odmoru za kosilo, do
priblizno 15.30).

Seminar se zadnji dan zakljuci s preizkusom
znanja, ki je obvezen za vse specializante,

ki imajo v programu krozenja kliniéno
toksikologijo.

Kotizacija 300 EUR (z DDV) vklju¢uje udelezbo
na predavanijih in delavnicah, seminarsko
gradivo, prigrizke med odmori.

Prijava in dodatne informacije: Andreja
Lamovsek, T: 01 522 88 08.

ADVANCED COURSE OF
ARTHROSCOPIC TECHNIQUES
WITH CADAVERIC WORKSHOP

Organized by ¢

Department of Traumatology

University Medical Centre Ljubljana,

Institute of Anatomy, Medical Faculty Ljubljana

Approved by e
SSAST - Slovenian Society for Arthroscopic
Surgery and Sports Traumatology

LJUBLJANA, Slovenia
17*"-19™ April, 2008

[ PROGRAMME:

Thursday, April 17", Otocec

8.00 Registration

9.00 M. Veselko, V. Senekovi¢: Welcome
and opening ceremony

Knee

9.15 Lectures: ACL

10.15  Discussion

11.00  Lectures: PCL, menisci, cartilage

12.00 Discussion

15.00-16.00 Workshop:

Meniscus sutures, arthroscopic knots
Shoulder

16.15  Lectures: instability

1715  Discussion

18.00 Lectures: rotator cuff

19.00 Discussion

Friday, April 18", Ljubljana

9.15 Lecture: Techniques

9.30 Cadaveric workshop:
Knee: meniscus repair, ACL
reconstruction, PCL reconstruction
Shoulder: Bankart repair, subacromial
decompression, rotator cuff repair

14.00 Lecture: Techniques

1430 Cadaveric workshop:
Knee: meniscus repair, ACL
reconstruction, PCL reconstruction
Shoulder: Bankart repair, subacromial
decompression, rotator cuff repair

Saturday, April 19", Ljubljana

9.15 Lecture: Techniques
9.30 Cadaveric workshop:
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Knee: meniscus repair, ACL

reconstruction, PCL reconstruction

Shoulder: Bankart repair, subacromial

decompression, rotator cuff repair
14.00  Lecture: Techniques

14.30 Cadaveric workshop:
Knee: meniscus repair, ACL
reconstruction, PCL reconstruction
Shoulder: Bankart repair, subacromial
decompression, rotator cuff repair

Organizing committee: President: Matjaz
Veselko, Co-presidents: Martin Tonin, Dean
Ravnik, General Secretary: Vladimir Senekovic,
Members: Robert Beden, Dejan Hermann,
Ladislav Kovaci¢, Matija Krkovi¢, Marko Macura,
Martin Mikek, Boris Poberaj, Tomaz Randl,
Bostjan Sluga, Katja Strus, Oskar Zupanc

Faculty (instructors):

Knee: Bogdan AmbroZi¢ - Slovenia, Matej
Drobni¢ - Slovenia, Mohsen Hussein - Slovenia,
Timo Jarvela - Finland, Marko Macura

- Slovenia, Gideon Mann - Israel, Christos

D. Papageorgiou - Greece, Matjaz Veselko

- Slovenia, MatjaZ Vogrin - Slovenia, Young

B. Jung - Korea, Benno Zifko - Austria, Oskar
Zupanc - Slovenia

Shoulder: Eliyahu Adar - Israel, Tomaz

Bajec - Slovenia, Knut Beitzel - Germany,
Janos Csotye - Hungary, Stephane Guillo

- France, Pol Huysmans - Holland, Ladislav
Kovaci¢ - Slovenia, Maarten van der List

- Holland, Radovan Miheli¢ - Croatia, Martin
Mikek - Slovenia, Boris Poberaj - Slovenia,
Vladimir Senekovi¢ - Slovenia, Klemen Strazar
- Slovenia, Ettore Taverna - ltaly

Site:

Hotel Otocec, Grajska cesta 2, 8222 Otocec,
Slovenija, T: +386 7 38 48 600, 07 38 48 900,

F: +386 7 38 48 605, E: booking.otocec@terme-
krka.si

Institute of Anatomy, Medical Faculty Ljubljana,
Korytkova 2, 1000 Ljubljana, Slovenia

Topics this year:

Arthroscopy of the knee: meniscus

repair, cartillage repair, ACL biomechanics,
reconstruction- double bundle, graft choice, PCL
reconstruction, PCL and posterolateral corner

Arthroscopy of the shoulder: anterior,
posterior and multidirectional instability, partial
rotator cuff tear, isolated supraspinatus and
subscapularis tear, massive RC tear, rotator
cuff repair (single row, double row), AC
syndesmolysis, frozen shoulder

2 days cadaveric workshop
Maximum 32 participants - 2 participants,
1 instructor per workstation

Knee: meniscus repair, ACL reconstruction, PCL
reconstruction

Shoulder: Bankart repair, subacromial
decompression, rotator cuff repair

Course fee: Course and cadaveric workshop:
400 EUR, Lectures: 200 EUR

Payment: Slovene society for arthroscopic
surgery and sports traumatology will send a
bill to all registered participants which will be
payable within 8 days on the SSAST bank
account.

The payment will also be possible at the
registration desk

Information: For registration or any other
information contact: E: ladislav.kovacic@kclj.si
(preferably) or: Ladislav Kovacic¢, Dpt. of Trauma
Surgery, University Clinical Centre Ljubljana,
Zaloska c. 7, SI-1525 Ljubljana, Slovenia,

T: +386-1-522-3255, F: +386-1-522-2242
Information about the programme:
www.ortopedija.si

MEDICINSKA DOKUMENTACIJA
- EVROPSKI STANDARDI
ZASEBNOSTI IN ZAUPNOSTI V
MEDICINI

organizator e
ODIN d.o.0., Ljubljana

LJUBLJANA,
Hotel City
23. april 2008

Vabilo:

Medicinska dokumentacija je eden izmed
najpomembnejsih podpornih sistemov v
procesu zdravljenja bolnika. Ima namre¢
neprecenljiv pomen za samo zdravljenje
bolnika, za spremljanje bolezni in ukrepanje
in ne nazadnje pri dokazovanju ustreznosti
(ali neustreznosti) diagnosti¢nih in zdravilnih
ukrepov pred sodis¢em takrat, ko zdravniku
kdorkoli o¢ita napa¢no ravnanje.

V podrocje medicinske dokumentacije torej
posegajo razli¢ni zakoni, ki jih je potrebno,
vsaj v temelju, poznati. Prepletajo se: Zakon
o zdravstveni dejavnosti, Zakon o zbirkah
podatkov s podrocja zdravstvenega varstva,

Zakon o varstvu osebnih podatkov, Zakon o
zavarovalnicah, Zakon o kazenskem postopku,
Stvarnopravni zakonik in nenazadnje Zakon

o elektronskem poslovanju in elektronskem
podpisu ter Zakon o arhivskem gradivu in
arhivih.

Pripravili smo seminar, na katerem boste

dobili med drugim tudi odgovore na naslednja
vprasanja: Kdo je lastnik medicinske
dokumentacije? Kdo lahko izvirno medicinsko
dokumentacijo prenasa oziroma kako ravnati z
izvirniki? Ali in kdaj ima bolnik pravico vpogleda
v svojo dokumentacijo? Ali povzetek nekega
zdravnika o bolnikovi dokumentaciji nadomesca
izvirnike? Kaksne pravice imajo v zvezi z
medicinsko dokumentacijo svojci po smrti
bliznjega?

Seminar v prvi vrsti torej namenjamo
zdravnikom kot vsebinskim tvorcem in hkrati
uporabnikom zdravstvene dokumentacije,
drugim zdravstvenim delavcem, ki zdravstveno
dokumentacijo uporabljajo ali z njo delajo
(administracija), predstavnikom zdravstvenega
zavarovanja, predstavnikom drugih zavarovalnic,
pravnim zastopnikom, odvetnikom in vsem
drugim, ki jih poklicno ali kako drugace
zanimajo zahtevna pravno-eti¢na vprasanja
zdravstvene dokumentacije.

Udelezenci seminarja bodo prejeli tudi
posebno zgo$cenko - CD z vso navezujoco se
zakonodajo.

Letosnja novost: po seminarju udelezencem
omogoc¢amo individualne zaupne pogovore s
strokovnim izvajalcem o konkretnih primerih na
temo medicinske dokumentacije. (Vrstni red
pogovorov bomo dolocali na osnovi vrstnega
reda prijav.)

| PROGRAM:
Sreda, 23. aprila 2008

e Pomen medicinskih podatkov

* Vrste medicinskih podatkov

* Ravnanje z medicinsko dokumentacijo
- primerjalni pregled kontinentalnih in
anglosaksonskih drzav

* Hranjenje in varovanje medicinskih podatkov

* Medicinska dokumentacija in elektronsko
arhiviranje

e Zdravniska mol¢ecnost

* Kaj naj ve bolnik o pravnih vprasanjih pred
sprejemom v bolni$nico ali zdravljenjem

* Kdo ima pravico do vpogleda v medicinsko
dokumentacijo

* Razkritje podatkov iz medicinske
dokumentacije

* Evropski standardi zasebnosti in zaupnosti v
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medicini

e Zdravstvena dokumentacija z vidika potreb
zavarovalnic, ZPIZ, cenzorjev

¢ Medicinska dokumentacija v kazenskem in
civilnem postopku

¢ PritoZbeni postopki v zdravstvu

¢ Skupinska obravnavanje primerov iz prakse
udeleZzencev

¢ Individualni pogovori o konkretnih primerih
(po posebni prijavi)

Strokovni izvajalec: dr. Vojko Flis, dr. med.,
Zilni kirurg v Univerzitetnem klinicnem centru
Maribor, odlic¢en poznavalec zakonodaje

in drugih predpisov s podrocja medicinske
dokumentacije ter prakti¢nih izkusenj

FROM RISK FACTORS TO FINAL
DIAGNOSIS

organizator
University Medical Centre, Paediatric Hospital

BLED;
April 23 - 26, 2008

[ SCIENTIFIC
PROGRAMME:

23 April 2008 - Pre-Congress Course

Demonstrations in life

Moderators: Lois Bly (USA), Lea Suc (Slovenia),

Helen Miller (Switzerland)

* Neda Rotar (Slovenia): Handling the Infants
with Neurological Abnormalities

¢ Susane Dreier (Switzerland): NDT
Occupational Therapy Approach for Infants

¢ Dore Blom (Greece): Pre-speech Intervention

24-26 April 2008 - Main Congress

Opening Ceremony Lecture

¢ Anita Loring (ICPS): Save a Baby

* Robert Rust (USA): Cerebral Palsies - A
Historical Perspective

Normal anatomy, physiology, development

Chair persons: Yoshiyuki Suzuki (Japan), Neza

Zupangic (Slovenia)

¢ Heinz Prechtl (Austria): Basic Principles of
Developmental Neurology

* Takao Takahashi (Japan): Neocortical
Histogenesis

¢ Pierre Gressens (France): Growth Factors
and Brain Injury

¢ Philippe Evrard (France): Microglia in the
Human Foetus Encephalon

Chair persons: Sabiha Aysun (Turkey), Matevz

Krzan (Slovenia)

¢ Pasko Raki¢ (USA): Migration of Nerve Cells

¢ lvica Kostovi¢ (Croatia): The Development of
Cerebral Connections

¢ Alec Aeby (Belgium): Thalamo-cortical
Maturation in Human Brain Development

Andrea Guzzetta (Italy): Somatosensory System

Risk factors, Protective factors

Chair persons: Vlatka Mejaski-Bosnjak (Croatia),

Silva Burja (Slovenia)

¢ Karin Nelson (USA): Risk and Protective
Factors

a) Risk factors

Chair persons: Ranka Mirkovi¢ (Montenegro),

Marta Macedoni-Luksi¢ (Slovenia)

¢ Catherine Limperopoulos (Canada):
Immature Cerebellum

¢ Donna Ferriero (USA): Genetic
Polymorphism Associated with Preterm Brain
Injury

¢ Richard Wennberg (USA): Kernicterus

e Shaul Harel (Israel): Intrauterine Growth
Retardation - Long-term Outcome

b) Protective factors

Chair persons: Sergiusz Jézwiak (Poland), Borut

Bratani¢ (Slovenia)

¢ Michael Johnston (USA): Cascade of Brain
Injury

¢ (Chao-Ching Huang (Taiwan): Transcriptions
and Neuroprotection

¢ Andrew Elimian (USA): Antenatal
Corticosteroids

* Giovanna Bertini, Firmino Rubaltelli (Italy):
Neonatologists and Prevention of Brain
Damage in Very

Low-Weight Preterm Infants

Diagnostic procedures and techniques,

Timing

Chair persons: Paolo Curatolo (ltaly), Nuska

Pecari¢ Megli¢ (Slovenia)

* Mary Rutherford (United Kingdom):
Advanced MR Imaging Techniques in the
Developing Brain

e Mirjana Mileti¢-Savati¢ (USA, Serbia): MRI
Spectroscopy - a Spy for Neural Progenitors

¢ Inge Krageloh-Mann (Germany): Timing of
Cerebral Lesion or Maldevelopment

¢ Harry Chugani (USA): Micro PET imaging in
the Nursery

¢ Sujatha Kannan (USA): PET Imaging of
Neuroinflammation

Chair persons: Biserka Resic (Croatia), Darja

Paro (Slovenia)

¢ Omar Khwaya (USA): Foetal and Neonatal
Neurology

¢ Geraldine Boylan (Ireland): Electrographic
Activity after Birth and the Time of Cerebral
Injury in Uterus

e Karin Edebol Eeg-Olofsson (Sweden):
Neurophysiology Tests in Infancy

e Christa Einspieler (Austria): Spontaneous
General Movements

Identification and registration of cerebral

palsy

Chair persons: Virginia Wong (Hong Kong, PR

China), Ziva Novak (Slovenia)

¢ Christine Cans (France): Surveillance of
Cerebral Palsy in Europe

¢ Michael Shevell (Canada): Quebec Provincial
Cerebral Palsy Registry

e Eve Blair (Australia): Australian Cerebral
Palsy Register

e Milivoj Velickovi¢ Perat (Slovenia): 35 Years
of Slovene National Register of At-Risk
Newborns

Early intervention

Chair persons Elisabeth Kéng (Switzerland),

Lilijana Kornhauser-Cerar (Slovenia)

e Sari Goldstein Ferber (Israel): Kangaroo Care

* Tatjana Dolenc Veli¢kovi¢ (Slovenia): Early
ND Treatment for Brain Injured Infants

Closing Remarks
¢ Milivoj Veli¢kovi¢ Perat (Slovenia)

Contact: Prof. dr. Milivoj Velickovi¢ Perat,
University Medical Centre, Paediatric Hospital,
Vrazov trg 2, SI-1525 Ljubljana, Slovenia, Phone:
+386 (0)1 522 92 00, Fax: +386 (0)4 236 14
00, E-mail: mvelic4@guest.arnes.si, WEB: http://
www2.mf.uni-lj.si/ ~velickovic/
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8. SIMPOZIJ »AKUTNI KORONARNI

SINDROM V SLOVENIJI«

organizator e

Drustvo zdravnikov Centra za intenzivno interno
medicino - IATROS

v sodelovanju z

delovno skupino za interventno in akutno
kardiologijo Slovenskega zdruzenja kardiologov

BLED, Hotel Golf Bled
18.-19. april 2008

VIIl. PREKMURSKI ZDRAVNISKI
TEK

organizator e
Slovensko zdravnisko sportno drustvo Medicus
Zdravnisko drustvo Pomurja

MURSKA SOBOTA,

sredi§ée Murske Sobote,

stadion pri Osnovni $oli | in mestni park
19. april 2008 ob 13.00
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DELAVNICA O TORAKALNI
PUNKCIJI IN TORAKALNI
DRENAZI

organizator e
Kliniéni oddelek za torakalno kirurgijo, UKC
Ljubljana

LJUBLJANA,

Univerzitetni kliniéni center, Zaloska 7
25. april 2008

[ PREDHODNI STROKOVNI
PROGRAM:

Petek, 18. aprila 2008, ob 17.00

Dileme v vsakdaniji klini¢ni praksi (interaktivni
satelitski simpozij z glasovanjem)

Sobota, 19. aprila 2008, ob 9.00

e Kajje novega na podrocju AKS od zadnjega
simpozija?

* Kdaj in kako ¢im prej zaceti z hipotermijo po
uspesnem srénem oZivljanju?

* Ne pozabimo na drugo skupino bolnikov z
AKS, ki nimajo jasnih elevacij ST v EKG

* Ali gre bolnik s koronarnim stentom lahko
na magnetnoresonancno preiskavo in kdaj?

e Bolnik s problemom zaradi srénega
vzpodbujevalca - kaj naj naredim?

* Neodzivnost na antiagregacijsko zdravljenje
- kako ugotoviti in kaj narediti?

e Pasti pri obravnavi akutnega kardioloSkega
bolnika (prikazi primerov z glasovanjem)

e Prvi rezultati novih interventnih kardioloskih
centrov po Sloveniji

e Okrogla miza: Intervencijski kardioloski
centri v Sloveniji - kam naj posliem
koronarnega bolnika?

Organizacijski odbor: M. No¢, B. Mrevlje, T. Ploj,
P. Radsel, L. Gréar

Dodatne informacije: marko.noc@mf.uni-j.si

Dolzine prog
Proga je kroZna, 4,5 km za Zenske (2 kroga) in
6,7 km za moske (3 krogi).

Kategorije

a) zdravniki, zobozdravniki, farmacevti,
veterinarji
moski: do 35 let, 36-45 let, 46-55 let, 56-65,
nad 65 let
zenske: do 35 let, 36-45 let, 46-55 let, nad
56 let

b) zdravstveni sodelavci in Studenti

c) odprta kategorija

V tekmovalnem delu $teje le kategorija a.

Ekipno tekmovanje: Ekipa Steje tri
tekmovalce, najmanj eno Zensko. Velja le za
kategorijo a.

Prijavnina: 5 EUR za ¢lane Medicusa s
plac¢ano ¢lanarino do 10. 4. 2008, 10 EUR za
ostale udelezence. Prijave bomo sprejemali
med 11.00 in 12.45 na stadionu pri Osnovni
Soli I.

Prijavo lahko do 10. 4. 2008 posljete tudi

po elektronski posti E: pzt@sb-ms.si,
mitja.lainscak@guest.arnes.si, prijavnica je
dostopna tudi na www.sb-ms.si

Podelitev nagrad: ob 15.00 v hotelu Zvezda,
kjer bo sledil druzabni del prireditve.

Dodatne informacije: doc. dr. Mitja Lainscak,
dr. med., E: mitja.lainscak@guest.arnes.si

| PROGRAM:

Delavnica

M. Srpci¢: Topografska anatomija in mesta
optimalne punkcije in drenaze

M. Dolensek: RTG plju¢ in interpretacija slik
Tanja Bavcar: RT prsnega koSa in
plevralnega prostora

K. Kocijan&i¢: Pomen UZ in RT toraksa pri
torakalnih punkcijah in drenazah

J. Jerman: Tehnika punkcije - punkcijske
igle, analgezija

M. Sok: Tehnika drenaze, analgezija, pean,
Skarje, vodilo, prst

S. Vidmar: Diagnosti¢na, terapevtska
punkcija, kdaj punkcija, kdaj drenaza

M. Srpcic: Preiskave torakalnega punktata
M. Sok: Mini drenaZza - seti za punkcijo in
drenazo

J. ErZen: Torakalna punkcija in drenaZa pri
otroku

T. Stupnik: Zapleti ob torakalnem drenu:
krvavitev, zamasen dren

J. ErZen: Prepoznavanije in punkcija
tenzijskega pnevmotoraksa

S. Vidmar: Torakalna punkcija in drenaza ob
marivarinu

T. Stupnik: Urgentna torakalna drenaza in
punkcija

M. Sok: Zdravljenje pnevmotoraksa

T. Stupnik: Streptokinaza pri torakalni
drenazi

J. Jerman: Plevrodeza - mehani¢na, kemi¢na
S. Vidmar: Neizpolnjen plevralni prostor

M. Srpc¢i¢: Okuzen plevralni prostor

J. Erzen: Poskodba prsnega kosa in
torakalna drenaza

J. Jerman: Odstranjevanije torakalnih drenov

Predstavitev drenaznih sistemov na trgu,
mokri in suhi sistemi, prerezani sistemi,
delovanie treh steklenic, demonstracija
pozitivnega in negativnega tlaka,
izravnavanje tlakov

Pravilna postavitev drenaznega sistema
Predstavitev setov za punkcijo plevralnega
prostora

Opazovanje puscanja zraka, tekocine,
premikanje drena, klemanje drena, fiksiranje
drenaznih cevi, tehnike za prehodnost
drenaznih cevi, torakalni dren ob transportu,
napake pri ravnanju

Dokumentirani primeri iz prakse

Torakalna punkcija in drenaza na modelu

marec 2008 ¢ ISIS
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STROKOVNO SRECANJE: KASELJ

organizator e
Zdruzenje pnevmologov Slovenije

LJUBLJANA,

Medicinska fakulteta, velika predavalnica
10. maj 2008

43. PODIPLOMSKI TECAJ I1Z
KIRURGIJE »KIRURSKI DNEVI«

organizatorja *
Kirurska klinika UKC Ljubljana
Zdruzenje kirurgov Slovenije

LJUBLJANA, Univerzitetni kliniéni center
Ljubljana, predavalnica 1
16.-17. maj 2008

| PROGRAM:

Sobota, 10. maja 2008

¢ Patofiziologija kaslja

e Vzroki za kaSelj v ORL-podrocju
* GERB

e Obstruktivna plju¢na bolezen

e Okuzbe

¢ Intersticijske plju¢ne bolezni

e Sréno popuscéanje, zdravila

¢ Plju¢na embolija

e Pljucni rak

¢ Algoritem obravnave kaslja

e Prikaz primerov

Sodelavci: MatjaZ FleZar, Mitja Kosnik, Mitja
Lains¢ak, Ema Musi¢, Katarina Osolnik,
llonka Osrajnik, Nadja Triller, Matjaz Turel ter
strokovnjaki iz ORL in gastroenterologije.

Namen srecanja je predstaviti patofiziologijo
kaslja, najpogostejse vzroke kaslja,
diagnosti¢ne postopke in moznosti zdravljenja.
Predavanje se bo zakljuilo s prikazom
primerov in interaktivnim kvizom.

UdeleZenci bodo ob prihodu na te¢aj prejeli
zbornik predavan;.

Informacije in prijave: ga. Irena Dolhar,
Bolnisnica Golnik, Klini¢ni oddelek za plju¢ne
bolezni in alergijo, 4204 Golnik,

T: 04 25 69 493, F: 04 25 69 117,

E: irena.dolhar@klinika-golnik.si

| PROGRAM:

Petek, 16. maja 2008
8.00 Prihod udelezencey, registracija
8.30 Odprtje 43. kirurskih dnevov

Travmatologija (moderator M. Tonin)

8.30 T. Malovrh, A. Kristan, M. Tonin: Odprti
zlomi

8.50 M. Jug, M. Dobravec, M. Tonin: Po-
Skodba hrbtenice z nevroloskimi izpadi

9.10 T. Havlicek, D. Hermann, M. Tonin:
Zlomi z nevrovaskularnimi motnjami

9.30 Razprava

9.45 Odmor

Abdominalna kirurgija (moderator S. Repse)

10.00  R.Juvan: Akutni abdomen - sodobna
diagnostika in zdravljenje

10.20 A. Tomazi¢: Akutna mezenterijska
ishemija

10.30 V. Sojar: Transplantacijska kirurgija

10.45 D. Stanisavljevi¢: Transplantacija jeter

11.00 Razprava

1115 Odmor

Kardiovaskularna kirurgija (moderator
B. Gersak)
11.30  B. Gersak: Bioloske sréne zaklopke

11.45 |. KnezZevi¢: Mehanska podpora levega
prekata

12.00 A. Brecelj: Kirursko zdravljenje atrijske
fibrilacije

1215  N. Laki¢: Kirursko zdravljenje
anevrizem aortnega loka

12.30 D. Mishaly: Surgical treatment of
complex congenital heart defects

12.45 Razprava

13.00 Kosilo

Nevrokirurgija (moderator B. Prestor)

14.00  B. Prestor: Sodobno nevrokirursko
zdravljenje subarahnoidalne krvavitve
in anevrizem mozganskih arterij
- vloga in pomen mikrokirurgije

1415 M. Korsi¢: Vodenoglavost kot resen
akutni problem v nevrokirurgiji

14.30 |. Tekavcic: Tumorii vratnega in

prsnega dela hrbtenice kot akutno
stanje

14.45  A.Vrani¢, B. Matos: Zdravljenje
mozganskega edema z dekompresivno
kraniektomijo

15.00 Razprava

1515  Odmor

Urologija (moderator A. Kmetec)

15.30 A. Kmetec: Urologija danes

15.35  A. Kmetec, B. Strus: Medikamentno ali
kirursko zdravljenje benigne hipertrofije
prostate

1550 B. Sedmak, M. Lovsin: Prekomerno
aktiven mehur pri moskem in Zenski

16.05 D. Coti¢, I. Strle: Prepoznavanije in
zdravljenje urgentnih stanj moskega
spolovila

16.20  A. Sedlar, B. TrSinar: Uroloski pogledi
na zdravljenje hipospadije pri otrocih

16.35 Razprava

16.45  Odmor

Torakalna kirurgija (moderator M. Sok)
1700  Stupnik, M. Sok: Akutna zapora dihalnih

poti

1720  J. Erzen, S. Vidmar: Akutne bolezni
poziralnika

1740 M. Srpcic, J. Jerman: Tenzijski
pnevmotoraks

18.00 Razprava

18.15  Konec

19.00 Svecana vecerja

Sobota, 17. maja 2008

Reanimacija - predavanja (moderator

D. Viahovi¢)

8.30  T. Diallo: Sréni zastoj: preprecevanije ali

ozivljanje

8.50 D. Vlahovi¢: Abeceda politravme

9.10 |. Poto¢nik: Dihalna stiska pri kirurskem
bolniku

9.25 P. Gradisek: Sok, sepsa ali krvavitev
9.45 T. Babnik: Motena zavest

10.00  Razprava in odmor

Reanimacija - delavnice

10.30  Scenariji srénega zastoja, dihalna
stiska, PAAK, sepsa, scenarij oskrbe
poskodovanca, RTG, triaZa.

Prijave: ga. Sasa Rus, Klini¢ni oddelek za

abdominalno kirurgijo, UKC Ljubljana, Zaloska

cesta 7, 1000 Ljubljana, T: 01 522 47 88,

F: 01 522 22 09, E: sasa.rus@kclj.si.

Kotizacija: 180 EUR, 90 EUR za specializante in

sekundarije.

Kotizacija vklju¢uje udelezbo na predavanjih

in delavnicah, zbornik predavanj, okrepcila

med odmori in placilo potrdila Zdravniske

zbornice. Zaradi laZje organizacije delavnic je
rok za prijave 5. 5. 2008. Prijavljenim kasneje
bo zagotovljena le udelezba na predavaniih.

Prijavite se pisno ali preko e-poste. Na podlagi

prijave bomo izstavili racun.

ISIS * marec 2008




BOLEZNI SCITNICE -
PODIPLOMSKA SOLA ZA
ZDRAVNIKE

organizator e
Slovensko zdruzenje za nuklearno medicino

LOGARSKA DOLINA,
Hotel Plesnik
16.-17. maj 2008
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[ PROGRAM:

Petek, 16. maja 2008

14.00  Sprejem udeleZzenceyv, razdelitev
gradiva

14.40  Sergej Hojker: Epidemiologija
S¢itnicnih bolezni v Sloveniji

15.00 Edvard Pirnat: Prepoznavanje
&¢itnicnih bolezni

15.20 Blaz Krhin: Kakovostna laboratorijska
diagnostika $&itni¢nih bolezni

15.40 Simona Gaberscek: Vloga joda pri
uravnavanju velikosti in delovanja
Scitnice

16.00 Simona Gaberscek: Pove¢ana S¢itnica
-golsa

16.20  Marko Hocevar: Rak scitnice

16.40  Odmor

1700  Katja Zaletel: Avtoimunske bolezni
Scitnice

1720  Edvard Pirnat: Zdravljenje z
radiojodom

1740  Katja Zaletel: Motnje delovanja Scitnice
zaradi presezka joda

18.00 Helena Molnar Novak: Boleca Scitnica

18.20  Sergej Hojker: Tiroloski bolnik v
ambulanti izbranega zdravnika

20.00 Vecerja

Sobota, 17. maja 2008

9.00 Delavnice (udelezenci se razdelijo v tri

skupine, ki se menjavajo)

* Katja Zaletel: Palpacija in ultrazvok
Scitnice

¢ Simona Gaberscek, Helena Molnar
Novak: TriaZa in telefonski posveti
- prikaz dosedanijih izkusenj

e Edvard Pirnat: Prikaz diagnosti¢nih
postopkov v tirologiji

10.30  Sergej Hojker, Simona Gaberscek,
Helena Molnar Novak, Edvard Pirnat,
Katja Zaletel: Skupno reSevanje
kliniénih primerov

Kotizacija znasa 100 EUR, vklju¢uje predavanija,
gradivo, bivanje in prehrano.

Prijavite se do 10. aprila 2008 z enotno
prijavnico za udelezbo na zdravniskih srecanjih,
objavljeno v Izidi. Prijave posljite na naslov:
doc. dr. Simona Gaberscek, dr. med., Klinika
za nuklearno medicino, Univerzitetni klinicni
center Ljubljana, Zaloska 7, 1525 Ljubljana ali
F: 01 522 22 37. Po potrditvi prijave nakazite
kotizacijo na rac¢un: Slovensko zdruzenje

za nuklearno medicino, transakcijski racun
02014-0253200422

Dodatne informacije:

doc. dr. Simona Gaberscek, dr. med.,
T: 051 687 352, F: 522 22 37,

E: simona.gaberscek@kclj.si

15. AZMANOVI DNEVI GRZS

organizator
Komisija za medicino, Gorska resevalna zveza
Slovenije

LOGARSKA DOLINA, Hotel Plesnik,
Logarska dolina 10, 3335 Sol¢ava
17.-18. maj 2008

[ PROGRAM:

Sobota, 17. maja 2008

Lovska soba Hotela Plesnik

8.30 Registracija in sprejem

9.00 Miroslav in Eva Pogacar: Pozdrav
udelezencem

9.15 Bozidar Krofli¢: Nujna ORL:stanja na
terenu

10.00 Iztok Takac: Nujna stanja v ginekologiji
in porodnistvu na terenu

10.45 Odmor

1115  Radko Komadina: IzobraZevanje za

kirursko delo na terenu - EU-smernice
12.00  Iztok Tomazin: OzZivljanje v gorah

- zahteve, mozZnosti, omejitve in izzivi
13.00 Odmor s kosilom

Glavna tema: Resevanje z Zi¢nic in smucisé¢

(konferen¢na dvorna Brest)

14.00 Samo K. Fokter: ReSevanje z Zi¢nic in
smucis¢ - pogled zdravnika

14.30  Zlatko Bahovec: Predpisi na podrocju
obratovanja Zi¢nic in smucis¢

15.00  Dusan Bozi¢nik: Urejenost na podrocju
reSevanja z Zi¢nic v praksi

15.30  Tomaz Marusic: Pravni vidiki reSevanja
s smucis¢

16.00  Odmor

16.30  Robert Kralj: Vioga GRZS pri reSevanju
z Zi€nic in smucis¢

1700  Miha Avbelj: MoZnosti helikopterskega
reSevanja z zi¢nic in smucis¢

17.30  Vsi predavatelji (okrogla miza in
zakljucek)

20.00  Aco Pepelnik: Potopisno predavanje:
Everest

Nedelja, 18. maja 2008

9.00 Vsi udeleZenci - planinski izlet
na OkresSelj v spomin na tragi¢no
preminule gorske resevalce med
helikoptersko vajo GRZS

Organizacijski odbor: doc. dr. Samo K. Fokter,
Eva Pogadar, dr. med.

Kontaktna oseba: doc. dr. Samo K. Fokter,
Oddelek za ortopedijo in Sportne poskodbe,
Splosna bolnisnica Celje, Oblakova 5, SI-3000
Celje, E: samo.fokter@guest.arnes.si

Informacije in prijave: pisarna GRZS, ga. Vilma
Jerman, E: grzs.sekretar@gmail.com, T: 04 238
27 27.

Kotizacija: 35 EUR do 30. 4. 2008, kasneje in
na kraju srec¢anja 50 EUR (vklju¢uje zbornik,
potrdilo o udelezbi, prehrano med odmori

in animacijo). Placilo na TR GRZS: 07000-
0001002973, sklic 17-18-5.

Prijava je potrjena s placilom kotizacije. Za
aktivne zdravnike GRZS, upokojene zdravnike in
Studente kotizacije ni.

Prenocis¢e s popustom za udeleZence je
rezervirano v Hotelu Plesnik in Vili Palenk do 30.
4. 2008, sobo placajo udelezenci. Prijave: ga.
Darja Knez, E: info@plesnik.si, T: 03 839 23 00,
F: 03839 23 12.

marec 2008 « ISIS
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34. SRECANJE DELOVNIH SKUPIN
KAKOVOSTNA OBRAVNAVA
BOLNIKA V DRUZINSKI MEDICINI
(nevrologija, interna medicina,
psihiatrija, delavnice)

organizatorji

Zdruzenje zdravnikov
druzinske medicine

Sekcija medicinskih sester in
zdravstvenih tehnikov v spl.
medicini

Katedra za druzinsko
medicino MF v Ljubljani
Zavod za razvoj druzinske medicine

LJUBLJANA,
dvorana GIO, Dunajska 160
23.-24. maj 2008

- PREDHODNI PROGRAM:

Petek, 23. maja 2008, dopoldne

Uvodni predavaniji

Mateja Bulc: Predstavitev doktorske disertacije:
Vpliv sprememb Zivljenjskega sloga odraslih
prebivalcev Ljubljane na krvni tlak

Maja Petek Ster: 24-urno merjenje krvnega tlaka
v ambulanti druzinske medicine

Bolezni ven

Pavel Poredos: Epidemioloske razseznosti
kroni¢nega venskega popuscanja
Predstavitev kirurskih tehnik zdravljenja
venskega popuscania (Zilni kirurg)

Motnje hranjenja

Nena Kopcavar Gucéek: Hujsanje kot simptom
- prepoznava in obravnava v ambulanti
druzinske medicine

Karin Sernec: Novosti pri obravnavi motenj
hranjenja

Nada Kozjek: Predstavitev slovenskih smernic
za obravnavo kaheksije

Petek, 23. maja 2008, popoldne

Infektologija

Mojca Miholi¢: C-hepatitis v ambulanti
druzinskega zdravnika

Mario Poljak: Moznost okuzbe s C-hepatitisom
pri zdravstvenih delavcih, laboratorijska
diagnostika

Mojca Matici¢: C-hepatitis - zdravljenje,
preventive

Zdravje moskih

Darinka Klancar: Zdravstveni problemi
moskega: odnos do zdravja, vrste bolezni
Moska menopavza - resnica ali utvara?

Diabetes

Izku$nje z vodenjem sladkornega bolnika na
osnovni ravni (zdr. druzinske medicine)
Marko Medvescek: Smernice za vodenje
sladkornih bolnikov - kaj je novega?

Franc Mrevlje: Novosti pri zdravljenju SB

Sobota, 24. maja 2008, dopoldne

Predstavitev smernic za obravnavo APKOPB
(pulmolog)

ALS

Leja Dolenc Groselj: Znaki in simptomi
amiotrofi¢ne lateralne skleroze

Lea Leonardis: Zdravljenje pri bolnikih z
amiotrofi¢no lateralno sklerozo

Janez Zidar: Delovanje skupine za ALS na
Institutu za klinicno nevrofiziologijo

Bolecina

Bolecina kot peti Zivljenjski znak - predstavitev
rezultatov raziskave (zdravnik druZinske
medicine)

Majda Sarman: Pregled tehnik zdravijenja
bolecine

Aleksander Stepanovic¢: Ovire, pomisleki in
predsodki pri zdravljenju z opioidnimi analgetiki
v o¢eh druZinskega zdravnika

Delavnice

Sestre

24-urno merjenje krvnega tlaka - vioga
medicinske sestre

BoZena Isteni¢: Ustna higiena pri sladkornih
bolnikih

Motnje hranjenja

Zdravniki

Primoz Dolenc: 24-urno merjenje krvnega tlaka:
interpretacija meritev

Polona Seli¢: Nasilje (2 uri)

Jurij Fuerst: Pravila nadzora ZZZS nad
predpisovanjem zdravil v ambulanti druzinske
medicine

Organizacijski odbor: asist. mag. Nena
Kopcavar Gucek, dr. med., asist. mag.
Davorina Petek, dr. med., BoZena Istenic,
sms., Aleksander Stepanovic, dr. med., Nada
Preseren, dr. med.

Kotizacija (DDV ni vklju¢en) za udelezbo na
predavanijih za zdravnike znasa 160 EUR, za
medicinske sestre in zdravstvene tehnike 90
EUR. Ob udelezbi zdravnika in medicinske
sestre iste delovne skupine 50 EUR popusta,
kotizacija za oba skupaj 200 EUR pri prijavi
DO 18. 4. 2008 (DDV ni vklju¢en). Prijavnica za
zgodnjo prijavo bo objavljena na spletni strani
ZdruZenja zdravnikov druZinske medicine:
http://www.drmed.org/novica.php?id=13864

Prijavnica in informacije o sre¢anju so objavljene
na spletni strani Zdruzenja zdravnikov druzinske
medicine: http://www.drmed.org/novica.
php?id=13864. Kotizacija vklju¢uje napitke in
prigrizke med odmori, kosilo v petek in zbornik
prispevkov. Studenti, sekundariji in upokojeni
zdravniki so oprosceni placila kotizacije za
udelezbo na predavanijih. Na voljo je omejeno
Stevilo mest, zato priporo¢amo zgodnijo prijavo.

Prijave: Katedra za druzinsko medicino,
Poljanski nasip 58, p.p. 2218, 1104 Ljubljana,
F: 01 438 69 10 ali E: kdrmed@mf.uni-

lj.si. Prijavnica mora vsebovati podatke o
placniku (ime, sedez, davéna Stevilka, davéni
zavezanec da/ne), na podlagi prijavnice vam
bo ra¢unovodstvo Zavoda za razvoj druzinske
medicine poslalo rac¢un.

Dodatne informacije: asist. mag. Nena
Kopcavar Gucek, dr. med., T: 01 200 45 00 in
asist. mag. Davorina Petek, dr. med.,

T: 01 420 24 383.

19. SRECANJE INTERNISTOV IN
ZDRAVNIKOV SPLOSNE MEDICINE
»|Z PRAKSE ZA PRAKSO« Z
MEDNARODNO UDELEZBO

organizatorji

Univerzitetni klinicni center Maribor
Klinika za interno medicino

Medicinska fakulteta Univerze v Mariboru
Zdravnisko drustvo Maribor

Zdruzenje internistov SZD

MARIBOR, Slovensko narodno gledalisée,
Kazinska dvorana
30.-31. maj 2008

| PROGRAM:

Petek, 30. maja 2008

14.00  Odprtje

1420  Simpozij AstraZeneca
V. Kani¢: Vpliv interakcij na varnost
statinov
A. Zavratnik: Pomen hipolipemi¢ne
terapije pri bolnikih s presnovnim
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15.50

16.00

16.15

16.30
16.45

17.00

17.45

18.00

18.15

18.30

18.40

sindromom

M. Bombek: Od hipertenzije do srénega
popuscanja: pomen dvojne blokade
RAAS-sistema

D. Dajéman, M. Skalicky: Pojasnilna
dolZznost - prikaz primerov

V. Flis: Pojasnilna dolZnost in bolnikova
privolitev na invazivne posege

S. Kert, V. Iveti¢: Pojasnilna dolZznost

- pogled zdravnika druzinske medicine
Pojasnilna dolznost v Avstriji

Pojasnilna dolznost - razprava

Odmor z razpravo

M. Glaser: Fiziologija levkocitov in
pomen krvnega razmaza

T. Grmek Zemlji¢: Najpogostejsi vzroki
zviSanega Stevila levkocitov

M. Grat: Najpogostejsi vzroki znizanega
Stevila levkocitov

Z. Roskar: Kateri bolniki s
spremembami v Stevilu levkocitov
sodijo v hematolo$ko obravnavo

- prikaz primerov

Razprava

Sobota, 31. maja 2008

9.00
9.15
9.30
9.40

9.50
10.00

10.15

10.25

10.40

10.50

11.05

1115

11.45

12.00

1215

12.30

I. Osrajnik: Etiopatogeneza in klini¢na
slika tuberkuloze

D. Vidovi¢: Diagnostika in zdravljenje
tuberkuloze

J. Regvat: Klini¢ni primer 1

N. Edelbaher: Klini¢ni primer 2
Razprava

M. Topalov¢, L. Puklavec, M.
Glogovsek: Radioizotopska diagnostika
nevroendokrinih tumorjev

M. Glogovsek, M. Topalovic, L.
Puklavec: Nevroendokrini tumor

- prikaz primera

B. Pecovnik Balon: Vitamin D in
kroni¢na ledvi¢na bolezen

T. Kok: Bolnik s kroni¢no ledvi¢no
boleznijo in kontrastno preiskavo

- prikaz primera

B. Dvorsak: Kontrastna nefropatija
Razprava

Odmor

V. Kani¢, A. Lobnik, |. Balevski, M.
Kotnik: Vodenje bolnika po perkutanih
posegih na srcu

D. Vokag, S. Granda, V. Nedog, F. Naji:
Nenadna sréna smrt - sodobni pogledi
na diagnostiko in terapijo

F. Naji, B. Bernhardt, T. Guli¢: Zgodnje
odkrivanje dejavnikov tveganja za
sréno-zilne bolezni

Razprava

12.40 A. Sinkovi¢: Infekcija, sepsa, septicni
Sok - zgodnje prepoznavanje in
zdravljenje

13.05 F. Svensek, A. Markota: Prikaz
primera bolnika s sepso kot zapletom
zdravljenja pri akutnem infarktu srca

1315 M. Marindek, S. Kirbi$: Prikaz
primera bolnika s sepso zaradi
zunajbolnisni¢nega infekta

13.25  A. Zavratnik, M. Krajnc: Insuficienca
nadledvi¢nih Zlez - pogosto nespoznan
problem

13.40  E. Zemljig, M. Cokolié: Nenavaden
vzrok insuficience nadledvi¢ne Zleze
- prikaz primera

13.50 Razprava

14.00  Zakljucek

Kotizacija:

60 EUR, st. TRR: 04515 0000124280,

sklic: 1009, z oznako Zdravnisko drustvo
Maribor - Iz prakse za prakso

Informacije: UKC Maribor, tajnistvo Klinike za
interno medicino (ga. Kodrin, T: 02 321 28 71)

4. SLOVENSKI PULMOLOSKI IN
ALERGOLOSKI KONGRES

organizatorji

Bolnisnica Golnik - Klini¢ni oddelek za plju¢ne
bolezni in alergijo

Zdruzenje pnevmologov Slovenije

Alergoloska in imunoloska sekcija SZD

PORTOROZ,

LifeClass Hotels & Resorts
14.-16. september 2008

| PROGRAM:

Nedelja, 14. septembra 2008

Pulmologi, alergologi, specializanti pulmologije
in interne medicine

e Tuberkuloza

* Alergija

Zdravniki druzinske/splosne medicine
e Astma

¢ Okuzbe dihal
« KOPB

* Alergije
Medicinske sestre
¢ Okuzbe dihal
* KOPB

* Alergije

Ponedeljek, 15. septembra 2008

Pulmologi, alergologi, specializanti pulmologije
in interne medicine

* Imunoterapija

¢ Obstruktivni sindrom

¢ Okuzbe dihal

Medicinske sestre
* Imunoterapija
e Obstruktivni sindrom

Torek, 16. septembra 2008

Pulmologi, alergologi, specializanti pulmologije

in interne medicine

Proste teme:

¢ Obstruktivne plju¢ne bolezni

¢ Pljucna hipertenzija

e Sistemski ucinki kroni¢nih bolezni

* Imunoterapija

* Respiratorna zdravstvena nega

¢ Pulmologija in alergologija pri splosnem
zdravniku

13.-14. oktober 2008

Pulmologi, alergologi, specializanti pulmologije
in interne medicine

Delavnice - lokacija na Golniku

e Genetika

¢ Slikovne metode

¢ Medsebojni vpliv bolezni plju¢ in srca

Prijave in informacije:

Irena Dolhar, dipl. upr. org., T: 04 25 69 493,

F: 04 25 69 117, E: irena.dolhar@klinika-golnik.si.
Ve¢ informacij v zvezi s programom in prijavami
na: http://www.klinika-golnik.si.

Visina kotizacije:

Celotni kongres: 200 EUR

Kongres - samo en dan: 100 EUR
Program za zdravnike druzinske/splosne
medicine: 100 EUR

Program za medicinske sestre: 200 EUR
Kongres in delavnice 300 EUR
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17" INTERNATIONAL BLED
COURSE

LEARNING AND TEACHING ABOUT
SELF-MEDICATION IN GENERAL
PRACTICE/FAMILY MEDICINE

organizatroji e

Slovene family medicine society, Department of
family practice, university Ljubljana, Department
of family practice, university Maribor, Institute of
family medicine, OZG primary health care center
Bled, organise under the patronage of, European
academy of teachers in GP/FP

BLED, SLOVENIA
September 16"-20", 2008

[ FIRST ANNOUNCEMENT:

Tuesday, September 16

8.00 Katja Pesjak, Marija Petek Ster: Arrival
and registration

8.30 Janko Kersnik: Welcome, introduction
to the course

9.00 Janko Kersnik: Introduction by the
participants

9.30 Yonah Yaphe: Teaching and learning
about patient self-medication in GP/
FM

10.00 Manfred Maier: Discussion

10.15  Coffee

10.45  Group leaders: Practice experiences
with self-medication
Group work: Reflect on a value of
patient self-medication

12.30 Lunch

14.30 Janko Kersnik: Regulations regarding
safety and quality control of products
in self-treatment

15.00  Group leaders: Practice experiences
with patient self-medication (products
for selftreatment, complementary
medicine)

16.30 Coffee break

1700  Nena Kopcavar Gucek: Sport acitivities
(walk...)

Wednesday, September 17

8.45 Yonah Yaphe: Warming-up session

9.00

9.30
9.45

11.00

11.30

13.00

14.30

17.00
17.30

19.00

Justin Allen: Compliance and
concodrance

Jaime Correia de Sousa: Discussion
Group leaders: How to improve patients
compliance/concordance?

Coffee

Group leaders: Preparation of a
module, presentation, assessment tool
etc.

Lunch

Group leaders, Leopold Zonik:
Exercise, fieldwork

Group leaders: Reports from fieldwork
Manfred Maier: Presentations of ideas
from working groups

Nena Kopc&avar-Gucéek: Dancing
lessons Waterpolo game

Thursday, September 18

8.45
9.00

9.30
9.45
11.00

11.30
12.30

13.00
14.30

15.00

16.00

16.30

17.30

18.15

Justin Allen: Warming-up session

Jaime Corriea de Sousa: Social aspects
of self-care

Igor Svab: Discussion

Group leaders: Reports from fieldwork
Coffee

Group leaders: Reports from fieldwork
Justin Allen: Presentations of ideas
from working groups

Lunch

Yonah Yaphe: Presentation of one
teaching method

Group leaders: Preparation of a
module, presentation, assessment tool
etc.

Coffee break

Group leaders: Preparation of a
module, presentation, assessment tool
etc.

Manfred Maier: Presentations of ideas
from working groups

Nena Kopc&avar Gucek, Leopold Zonik:
Social programme - visit to Community
health center Bled, wine inspection

Friday, September 19

8.45

9.00

9.30

10.00

11.00

11.30

Jaime Corriea de Sousa: Warming-up
session

Manfred Maier: Issues in
complementary medicine

Justin Allen: Discussion

Group leaders: Complementaty
medicine-experiances from different
countries

Coffee

Manfred Maier: Genetic susceptibility to
unforeseen reactions to medication (to

dosages, to interactions ...)
12.00  Group leaders (role play):

Disadvantages of drug treatment

(interactions, alergic reactions...)
13.00 Lunch

14.30  Igor Svab: »Joker session«: TBD
15.00 Group leaders: Preparation of
a teaching project - module,
presentation, assessment tool etc.
16.30  Free for individual activities
20.00 Farewell dinner

Saturday, September 20

9.00  Igor Svab:Country reports

10.30 Coffee break

11.00  Jaime Corriea de Sousa, Manfred
Maier: Final reports from the fieldwork

12.00  Justina Allen, Yonah Yaphe: Final
reports from the groupwork

13.00 Janko Kersnik: Plenary - Feed-back,
evaluation and reflection from the
paritcipants

14.00  Janko Kersnik: Clousure of the course

14.30 Departure

Course directors: Manfred Maier (Austria),
Jaime Correia de Sousa (Portugal), Yonah
Yaphe (Israel), Justin Allen (Great Britain), Janko
Kersnik (Slovenia)

Social programme: Nena Kocavar-Gucek
(Slovenia)

Local organisation: Nena Kocavar-Gucek
(Slovenia), Marko Kocijan (Slovenia), Marija
Petek-Ster (Slovenia), Leopold Zonik (Slovenia),
Katja Pesjak (Slovenia)

Aims of the course

The course is aiming at the educators in primary
care who are involved in teaching at university or
practice level.

During the course keynote presentations, group
work, role-play, fieldwork and discussions will be
held. Country reports concerning patient self-
medication are welcome. A selected number of
presentations will be allocated to be presented
to the audience during Saturday morning
plenary session. Abstracts should be sent to

the address below by July 15, 2008. Course
directors will evaluate the contributions and will
notify you on the acceptance of the presentation
by the August 31. Presentations will be assigned
as oral or poster displays.

After the course the participants should

- Know different options for self-medication

- Understand the reasons for self - medication
and social aspects of self care

- Know, that unforecsceen reactions to OTC
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medication are possible

- Accept, different statements of physicians and
patients toward complementary medicine
Appreciate complementary medicine as
valuable alternative to official medicine

- Value of patients compliance/concordance

- Recognize, that medical students and trainees
should learn about self medication

The course fee is set at 300 EURO + VAT

and will include organisation of the course,
course attendance, fieldwork, refreshments
during the brakes, lunch during lunch brakes
from Tuesday to Friday and the participation in
exciting social events including farewell dinner.
There is a 40 EURO reduction of the course
fee for EURACT members. A limited number

of sponsored places is available through the
EURACT sponsorship programme. Deadline for
application is June 10th. Details are available at
the EURACT website: www.euract.org. Detailed
programme will be available on Slovene Family
Medicine Society web page http://www.
drmed.org/novica.php?id=13081and through
EURACT web-page www.euract.org. Additional
information janko.kersnik@uni-mb.si.

All payments can be made in EURO on the site.
Tours and registration fee will be paid in cash
on the spot or you can make a bank transfer

to NLB, d.d., Account Holder: Zavod za razvoj
druzinske medicine, Poljanski nasip 58, 1000
Ljubljana, IBAN: SI56020450253583120, BIC
or SWIFT: LUBASI2X, Communication: EURACT
2007 + NAME OF THE DELEGATE.

You will receive a confirmation e-mail regarding
the registration and payment. Cancellations
received before August 15th 2008, will be
refunded minus bank and handling charges.
After this date no refunds can be made.

The interested participants should send their
applications until August 15 in the attached
form, also available from http://www.drmed.org/
novica.php?id=13081 to the following address:
Mrs. Jadranka Torkar, ZD Bled, Mladinska 1,
4260 Bled, Slovenia

e-mail: euract_bled_course@yahoo.com,
tajnistvo@zd-bled.si, phone: +386 4 57 54 000

ZACETNI TECAJ »MEDICINSKA
HIPNOZA Z OSNOVAMI
HIPNOTERAPIJE«

organizator e
Drustvo za medicinsko hipnozo Slovenije
(DMHS), Tacenska 120, 1213 Ljubljana Brod

LJUBLJANA,
Visoka $ola za zdravstvo, Poljanska cesta
26a (v predavalnici vdrugem nadstropju).

3.-5. april 2008 (Cetrtek in petek od 16 do 21
ure, sobota od 8 do 14 ure)
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INTERNATIONAL CONGRESS:
PRAGUE DENTAL DAYS

organizator e
Czech Dental Chamber

PRGUE,

National House - Vinohrady namésti Miru 9,
Prague 2

October 15-17, 2008

Tecaj vodi prof. dr. Marjan Pajntar, dr. med., dipl.

psih., s sodelavci.

Teoreticni in prakti¢ni del bo potekal tri dni,
skupaj 16 ur.

Na tecaj se lahko prijavijo zdravniki, psihologi,
Studentje zadnjih letnikov medicine in
psihologije ter zdravstveni delavci, ki delajo pod
okriliem zdravnika ali psihologa.

Kotizacija: 200 EUR, Studenti 100 EUR

Prijavite se lahko po

E: drustvo.medicinska.hipnoza@gmail.com
ali

T: 01 516 14 12, 041 386 138 do 15. 3. 2008.

Dear Colleagues,

Since 1993, Czech Dental Chamber has
been organising Prague Dental Days (PDD),
an international congress focused on dental
issues. Thousands of Czech dentists, and
around one hundred international colleagues,
attend regularly. The attendants will get the
chance to hear some 50 presentations by
authors form the Czech Republic, European
Union countries, the USA, Japan, etc....
Prague Dental Days 2008 will take place at
Narodni dum, Prague - Vinohrady, in October
15-17, 2008.

Language

The official congress languages will be Czech
and English with simultaneous or consecutive
translation. Simultaneous translation to German
and Russian will also be provided.

For more information on the Prague Dental
Days please call the Chamber's Congress
Departments. We will send you an information
brochure, registration from and accommodation
info at the end of May 2008 when the agenda
has been finalised. The congress program will
include a traditional party night and by-events
full of cultural and sightseeing experiences.

For detailed information please contact:
Ceska stomatologicka komora - PDD,
Slavojova 22, 12800 Praha 2,

T. +420 224 918 613, F: +420 234 709 619,
E: stepankova@dent.cz, www.dent.cz.
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DELOVNA MESTA

DELOVNA MESTA

Zdravstveni dom Koper

Splosna bolnisnica dr. JoZeta Potréa Ptuj

Zdravstveni dom Ptuj

objavlja prosto delovno mesto
zdravnika (m/z)

v sluzbi nujne medicinske pomodi za dolocen
¢as eno leto, z moznostjo zaposlitve za
nedolocen cas.

Pogoiji:

¢ diploma medicinske fakultete,

¢ opravljen strokovni izpit,

¢ zazelene delovne izkusnje,

* aktivno znanje slovenskega jezika,

¢ veljavna licenca Zdravniske zbornice
Slovenije.

Kandidati naj posljejo pisne prijave z dokazili o
izpolnjevanju razpisnih pogojev v roku 15 dni
po objavi razpisa na naslov: Zdravstveni dom
Koper, Dellavallejeva 3, 6000 Koper.

Prijavljeni kandidati bodo o izbiri obvesceni v
30 dneh po objavi razpisa.

Zdravstveni dom Logatec

zaposli

zdravnika specialista sploSne medicine
za delo v splo$ni ambulanti (m/2)

Pogoji:

* veljavna licenca Zdravniske zbornice
Slovenije,

* potrdilo o specializaciji,

¢ tekocCe znanje slovenskega jezika,

¢ slovensko drZavljanstvo ali dovoljenje za
delo v Republiki Sloveniji,

¢ osnovno racunalnisko znanje,

* vozniski izpit B-kategorije.

Delovno razmerje bomo sklenili za dolocen ¢as
12 mesecev za polni delovni ¢as z moznostjo
podaljSanja. Nastop dela po dogovoru.

Pisne ponudbe z dokazili o izpolnjevanju
pogojev, kratkim Zivljenjepisom in opisom
delovnih izku$enj posljite v petnajstih dneh na
naslov: Zdravstveni dom Logatec, Notranjska 2,
1370 Logatec.

zaposli

tri specialiste ali specializante s podrocja
interne medicine (m/z)

Pogoji:
* konc¢ana medicinska fakulteta,

* opravljena specializacija in specialisti¢ni
izpit iz interne medicine,

¢ veljavna licenca Zdravniske zbornice
Slovenije,

e aktivno znanje slovenskega jezika

* konc¢ana medicinska fakulteta,
¢ koncan sekundarijat,

* aktivno znanje slovenskega jezika.

Za delovno mesto specialista bo delovno
razmerje sklenjeno za nedolocen ¢as s
Stirimese¢nim poskusnim delom.

Za delovno mesto specializanta bo delovno
razmerje sklenjeno za dolo¢en ¢as do
dokoncane specializacije, kasneje zaposlitev za
nedolocen cas.

Pla¢nik specializacije bo Splo$na bolnisnica dr.
JoZeta Potr¢a Ptuj. Omogoc¢eno bo nadaljnje
izobraZevanje.

Kandidate, ki bi se Zeleli prikljuciti nasemu
zdravniSskemu kolektivu, vabimo, naj se glede
ostalih moZnosti in pogojev dela oglasijo na
razgovor.

Pisne prijave z dokazili 0 izpolnjevanju pogojev,
kratkim Zivljenjepisom in opisom dosedanjih
delovnih izkusenj posljite v osmih dneh po
objavi na naslov: Splo$na bolni$nica dr.

JoZeta Potr¢a Ptuj, Potréeva 23-25, 2250 Ptuj.
Kandidate bomo obvestili o izbiri v 30 dneh po
sprejeti odlocitvi.

zaposli

1. zdravnika sploSne medicine ali
zdravnika specialista (m/z) sploSne
medicine oziroma druzinske medicine

2. zobozdravnika specialista
parodontologije (m/z)

3. zobozdravnika specialista protetike
(m/2)

Pogoji pod tocko 1:

¢ konc¢ana medicinska fakulteta - oddelek
splosna medicina,

* opravljen strokovni izpit ali sekundarijat
oziroma opravljen specialisti¢ni izpit,

¢ veljavna licenca Zdravniske zbornice
Slovenije,

* aktivno znanje slovenskega jezika,

¢ slovensko drzavljanstvo ali dovoljenje za
delo v Republiki Sloveniji.

Pogoji pod tocko 2:

¢ konc¢ana medicinska fakulteta -
stomatoloska smer,

* opravljen specialisti¢ni izpit,

¢ veljavna licenca Zdravniske zbornice
Slovenije,

* aktivno znanje slovenskega jezika,

¢ slovensko drzavljanstvo ali dovoljenje za
delo v Republiki Sloveniji.

Pogoji pod tocko 3:

¢ konc¢ana medicinska fakulteta -
stomatoloska smer,

* opravljen specialisti¢ni izpit,

¢ veljavna licenca Zdravniske zbornice
Slovenije,

* aktivno znanje slovenskega jezika,

¢ slovensko drzavljanstvo ali dovoljenje za
delo v Republiki Sloveniji.

Ponujamo sklenitev pogodbe za nedolocen ¢as
in dobre delovne pogoje.

Prijave z dokazili o izpolnjevanju pogojev
posljite v 15 dneh po objavi na naslov: JZ
Zdravstveni dom Ptuj, Potréeva 19 a, 2250 Ptuj.
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Javni zavod Zdravstveni dom Radece

objavlja prosta delovna mesta

1.
a) zdravnika specialista pediatrije (m/z)

b) zdravnika specialista splosSne ali
druzinske medicine z opravljenim
podiplomskim te¢ajem iz varstva otrok in
zena (m/2)

c) zdravnika z opravljenim programom
sekundarijata in opravljenim licenénim
izpitom (m/z)

d) specializanta druzinske medicine ali
pediatrije (m/2)

Pogodba o zaposlitvi bo sklenjena za
nedoloc¢en ¢as. Poskusno delo v skladu z
dolo¢ili kolektivne pogodbe za zdravnike in
zobozdravnike.

Pogoji za zasedbo:

a)

¢ konc¢ana medicinska fakulteta,

* specializacija iz pediatrije,

¢ veljavna licenca Zdravniske zbornice
Slovenije,

¢ znanje slovenskega jezika,

* zazelene delovne izkusnje - eno leto;

¢ konc¢ana medicinska fakulteta,

¢ specializacija iz sploSne oziroma druzinske
medicine,

* opravljen podiplomski tec¢aj za varstvo otrok
in Zena,

¢ veljavna licenca Zdravniske zbornice
Slovenije,

¢ znanje slovenskega jezika,

* zazelene delovne izkusnje - eno leto;

¢ konc¢ana medicinska fakulteta,

* opravlien program sekundarijata,

¢ veljavna licenca Zdravniske zbornice
Slovenije,

¢ znanje slovenskega jezika,

* zazelene delovne izkusnje - eno leto;

¢ konc¢ana medicinska fakulteta,

¢ specializant splo$ne, druzinske medicine ali
pediatrije,

¢ veljavna licenca Zdravniske zbornice
Slovenije,

¢ znanje slovenskega jezika,

* zazelene delovne izkusnje - eno leto;

1.
zobozdravnika (m/2)

Pogodba o zaposlitvi bo sklenjena za
dolocen ¢as, eno leto. Poskusno delo v
skladu s kolektivho pogodbo za zdravnike in
zobozdravnike.

Pogoji za zasedbo:

¢ konc¢ana medicinska fakulteta - smer
dentalna medicina,

¢ opravljen strokovni izpit,

¢ veljavna licenca Zdravniske zbornice
Slovenije,

¢ znanje slovenskega jezika.

Rok za oddajo vlog je 15 dni.

Kandidati naj pisne prijave z dokazili o
izpolnjevanju pogojev in kratek Zivljenjepis
posliejo na naslov: Javni zavod Zdravstveni
dom Radece, Ulica OF 8, 1433 Radece.
Za vse informacije prosimo poklicite na

T: 03 568 02 00, Zdravstveni dom Radece,
direktorica Ingrid Kus Sotosek, dr. med.

Zasebna zobozdravstvena ordinacija Renata
Ostanek Ule, dr. dent. med.,
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Karmen Verhovec, dr. dent. med.,

zasebna zobozdravstvena ambulanta za otroke
in mladino s koncesijo, objavlja prosto delavno
mesto

zobozdravnika (m/z)

v ambulanti na naslovu Gubceva cesta 413,
Trebnje, za dolocen ¢as eno leto.

Pogoji:

¢ konc¢ana medicinska fakulteta, smer
stomatologija,

* opravljen strokovni izpit,

* aktivno znanje slovenskega jezika,

¢ veljavna licenca Zdravniske zbornice
Slovenije.

Poskusno delo traja tri mesece. Prijave posljite
na gornji naslov ali po elektronski posti:
dr.karmen.verhovec@siol.net

Zdravstveni dom dr. Janeza Orazma Ribnica

s koncesijo za odrasle zaposli

zobozdravnika (m/Zz)

za doloc¢en ¢as s polnim delovnim ¢asom.

Pogoji:

¢ diploma medicinske fakultete, smer
dentalna medicina,

* opravljen strokovni izpit,

¢ veljavna licenca Zdravniske zbornice
Slovenije.

Nastop sluzbe je moZen takoj oziroma po
dogovoru. Kandidati naj posljejo pisne prijave
z dokazili o izpolnjevanju pogojev na naslov:
Zasebna zobozdravstvena ordinacija Renata
Ostanek Ule, dr. dent. med., Kandijska c. 4,
Novo mesto.

Za dodatne informacije pokli¢ite na T: 041 885
838, Renata Ostanek Ule, dr. dent. med.

objavlja prosto delovno mesto

zobozdravnika v Zdravstveni postaji LoSki
Potok (m/z)

za nedolocen ¢&as.

Pogoji za zasedbo:

¢ konc¢ana medicinska fakulteta stomatoloske
smeri,

* opravljen strokovni izpit,

¢ eno leto delovnih izkusenj,

* znanje slovenskega jezika,

* veljavna licenca za delo.

Poskusno delo traja stiri mesece.

Kandidati naj prijave z dokazili o izpolnjevanju
pogojev posljejo v tajnistvo Zdravstvenega
doma dr. Janeza Orazma Ribnica, Majnikova 1,
1310 Ribnica, v roku 15 dni od objave.

marec 2008 ¢ ISIS



146

DELOVNA MESTA

Zdravstveni dom dr. Janeza OraZzma Ribnica

Zdravstveni dom dr. Julija Polca Kamnik

Splosna bolnisnica Celje

objavlja prosto delovno mesto

zdravnika specialista ginekologa (m/z)

v Zdravstvenem domu dr. Janeza Orazma
Ribnica za nedolocen cas.

Pogoji za zasedbo:

¢ konc¢ana medicinska fakulteta,

* opravljena specializacija iz ginekologije,
* opravljen strokovni izpit,

¢ eno leto delovnih izkusen;,

¢ znanje slovenskega jezika,

¢ veljavna licenca za delo.

Poskusno delo traja stiri mesece.

Kandidati naj prijave z dokazili o izpolnjevanju
pogojev posliejo v tajnisStvo Zdravstvenega

doma dr. Janeza Orazma Ribnica, Majnikova 1,

1310 Ribnica, v roku 15 dni od objave.

Zdravstveni dom Novo mesto

objavlja prosto delovno mesto

1. zdravnika specialista sploSne medicine
ali zdravnika splo$ne medicine (m/2) in

2. zdravnika specialista pediatrije (m/z)

Pogoji:

¢ konc¢ana medicinska fakulteta,

* opravljen strokovni izpit,

* opravljen specialisticni izpit s podrocja
splosne medicine oziroma pediatrije,

¢ veljavna licenca Zdravniske zbornice
Slovenije,

* aktivno znanje slovenskega jezika,

¢ drzavljanstvo Republike Slovenije ali
dovoljenje za delo v Republiki Sloveniji,

¢ poskusno delo stiri mesece,

¢ vozniski izpit B-kategorije.

Delovno razmerje bo sklenjeno za nedolocen
¢as s polnim delovnim ¢asom.

Kandidati naj posljejo pisne prijave z dokazili
0 izpolnjevanju pogojev in kratek Zivljenjepis
v 15 dneh po objavi tega razpisa na naslov:
Zdravstveni dom Novo mesto, Kandijska c. 4,
8000 Novo mesto ali na E: info@zd-nm.si.

objavlja prosti delovni mesti, in sicer:

zdravnika specialista pediatra oziroma
specialista Solske medicine oziroma
zdravnika s podiplomskim tecajem
zdravstvenega varstva Zzena, otrok in
mladine ali zdravnika po konéanem
sekundarijatu (m/z)

za delo v ambulanti Sluzbe zdravstvenega
varstva Zena, otrok in mladine za nedoloc¢en
¢as s polnim delovnim ¢asom in

zdravnika specialista splosne ali druzinske
medicine oziroma zdravnika po konéanem
sekundarijatu (m/z)

za delo v ambulanti za nujno medicinsko
pomoc¢ in ambulanti splosne medicine za
dolocen ¢as (nadomescanje delavke v ¢asu
porodniskega dopusta) s polnim delovnim
Gasom.

Pogoji:

* opravljena specializacija ustrezne smeri
oziroma podiplomski te¢aj oziroma
opravljen sekundarijat s preizkusom
usposobljenosti z veljavno licenco,

¢ opravljen strokovni izpit,

* veljavna licenca Zdravniske zbornice
Slovenije,

¢ drzavljanstvo Republike Slovenije,
¢ aktivno znanje slovenskega jezika,

¢ poskusno delo stiri mesece.

Kandidati naj vloge z dokazili o izpolnjevanju
pogojev posliejo v osmih dneh po objavi

na naslov: Zdravstveni dom dr. Julija Polca
Kamnik, Novi trg 26, 1241 Kamnik.

vabi k sodelovanju kandidatke in kandidate za
zaposlitev na delovnih mestih:

1. zdravnika specialista pediatra (m/z)

2. zdravnika specialista gastroenterologa
(m/2)

3. zdravnika specialista anesteziologije in
reanimacije (m/z)

4. zdravnika specialista nuklearne
medicine (m/z)

5. zdravnika specialista radiologa (m/z)
6. zdravnika specialista internista za
delo na podrocju endokrinologije in

diabetologije (m/z)

7. zdravnika specialista internista za delo
na podroc¢ju nefrologije (m/2)

8. zdravnika specialista infektologije (m/z)
9. zdravnika specialista nevrologa (m(2)

10. zdravnika ali zobozdravnika specialista
maksilofacialne ali oralne kirurgije
(m/2)

Pogoji za zasedbo delovnega mesta so:
¢ koncana medicinska fakulteta,
* opravljen specialisti¢ni izpit ustrezne smeri,

* veljavna licenca Zdravniske zbornice
Slovenije,

* znanje slovenskega jezika.

Ponujamo vam zaposlitev za nedolo¢en
¢as s poskusnim delom, urejeno delovno
okolje, mozZnost strokovnega izobraZevanja,
napredovanja in raziskovalnega dela ter
moznost najema sluZzbenega stanovanija.

Vabimo vas, da prijave v roku 15 dni posljete
na naslov: Splosna bolnisnica Celje, kadrovska
sluzba, Oblakova ulica 5, Celje.
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Zdravstveni dom dr. Adolfa Drolca Maribor,

razpisuje prosta delovna mesta, in sicer:

1. zdravnika specialista pediatrije (m/2)

2. zdravnika specialista splosne medicine
(m/2)

3. zdravnika specialista druzinske
medicine (m/2)

Pogoji:

¢ pod tocko 1 - konc¢ana medicinska fakulteta
in opravljena specializacija iz pediatrije,

¢ pod toc¢ko 2 in 3 - kon¢ana medicinska
fakulteta in opravljena specializacija iz
splosne/druZinske medicine,

¢ veljavna licenca Zdravniske zbornice
Slovenije,

* znanje slovenskega jezika,

* vozniski izpit B-kategorije,

e zaZelene delovne izkusnje.

Delovno razmerje bo sklenjeno za nedolo¢en
¢as s polnim delovnim ¢asom in Stirimesecnim
poskusnim delom. Moznost druZinskega
stanovanja.

Prijave z dokazili posljite v roku 15 dni od
objave na naslov: ZD Vrhnika, Cesta 6. maja 11,
1360 Vrhnika

Zdravstveni dom Vrhnika

vabi k sodelovanju kandidatke in kandidate za
zaposlitev na delovnih mestih

- analitik raziskovalec zdravnik (m/z)

- samostojni analitik raziskovalec
zdravnik (m/z)

za delo na podrocju javnega zdravja.

Pogoji:

¢ konc¢ana medicinska fakulteta,

* opravljen strokovni izpit,

* aktivno znanje slovenskega jezika,
¢ tekocCe znanje angleskega jezika,
¢ drzavljanstvo Republike Slovenije.

Zazelena je specializacija iz socialne medicine,
epidemiologije ali javnega zdravja,

opravljen magisterij ali doktorat.

Ponujamo vam zaposlitev za nedolocen ¢as,
urejeno delovno okolje, moznost strokovnega
izobraZevanja, napredovanja in raziskovalnega
dela.

Za dodatne informacije nas pokli¢ite na

T: 01 244 14 35 ali 244 15 52.

Vabimo vas, da posljete prijave s CV v roku

15 dni na naslov: Institut za varovanje zdravja
Republike Slovenije, Sluzba za razvoj ¢loveskih
potencialov, Trubarjeva 2, 1000 Ljubljana ali

E: kadrovska.sluzba®@ivzrs.si

Zdravstveni dom Litija

isce

pogodbenega zunanjega sodelavca
(dr. med. spec. ali dr. med.) (m/z) za
izvajanje NMP in deZurne sluzbe.

Prijave posiljite v roku 15 dni od
objave na naslov:

ZD Vrhnika , Cesta 6. maja 11,
1360 Vrhnika.

objavlja prosto delovno mesto
zobozdravnika (m/Zz)
za delo v zobozdravstveni ambulanti za odrasle.

Nastop dela po dogovoru.

Delovno razmerje bo sklenjeno za nedolo¢en
¢as s polnim delovnim ¢asom.

Poleg splosnih pogojev, dolocenih z zakonom,

mora kandidat izpolnjevati $e naslednje pogoje:

¢ konc¢ana medicinska fakulteta - smer
stomatologija,

¢ veljavna licenca Zdravniske zbornice
Slovenije,

* aktivno znanje slovenskega jezika,

¢ drzavljanstvo Republike Slovenije,

¢ poskusno delo stiri mesece.

Kandidati naj vloge z dokazili o izpolnjevanju
pogojev posliejo v 15 dneh po objavi na naslov:
Zdravstveni dom Litija, Partizanska pot 8a,
1270 Litija.

SluZba splosne medicinske dejavnosti vabi
v svoj delovni kolektiv za delo na podrocju
splosne/druZinske medicine

dva zdravnika s temeljno specializacijo

iz splo$ne ali druzinske medicine za
nedolocen ¢as s polnim delovnim ¢asom in
trimesecnim poskusnim delom (m/z)

Kandidati, ki se bodo prijavili na prosto delovno

mesto, morajo izpolnjevati naslednje pogoje:

e opravljen specialisticni izpit iz splosne ali
druzinske medicine,

¢ veljavna licenca za podrocje sploSne
ali druzinske medicine ali zaklju¢en
sekundarijat in opravljen licencni izpit,

* znanje slovenskega jezika.

Ponujamo vam:

* moznost vsestranskega strokovnega
razvoja,

¢ delo v dinami¢nem okolju v primestni
ter mestni ambulanti, v domu starejsih
obc¢anov, kot tudi sodelovanje v sluzbi nujne
medicinske pomodi,

e vkljucitev v izobraZevanje Studentov,
specializantov,

* podporo pri razvojnem in raziskovalnem
delu,

¢ placilo po kolektivni pogodbi.

Sprva bi sklenili delovno razmerje za
nadomescanje manjkajocih zdravnic v ¢asu
porodniskega dopusta, v nadaljevanju pa
vam nudimo izjemne moZnosti za delo v lastni
ambulanti.

Va$e cenjene prijave z dokazili o izpolnjevanju
pogojev nam, prosimo, posljite v 15 dneh po
objavi v Sluzbo za pravne in kadrovske zadeve
Zdravstvenega doma dr. Adolfa Drolca Maribor,
Ul. talcev 9.

Za dodatne informacije lahko pokli¢ete vsak
dopoldan v Sluzbo za pravne in kadrovske
zadeve, T: 02 228 62 59.

Rok za prijavo je 15 dni po objavi razpisa.
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Septum, d.o.0., kardioloska ambulanta
s koncesijo,

Zdravstveni dom Celje

Zdravstveni dom Celje

objavlja prosto delovno mesto

specialista interne medicine - kardiologa
(m/2)

Pogoji:

* diploma medicinske fakultete in opravljen
specialisti¢ni izpit iz interne medicine,

* opravljen strokovni izpit,

¢ veljavna licenca Zdravniske zbornice
Slovenije,

* aktivno znanje slovenskega in angleskega
jezika,

* drzavljanstvo Republike Slovenije,

¢ dodatno znanje ultrazvoka srca,
obremenitvenega testa in 24-urnega EKG.

Ponujamo vam zaposlitev za nedolocen ¢as,
urejeno delovno okolje, moznost strokovnega
izobraZevanja in raziskovalnega dela.

Rok za prijavno je 15 dni po objavi.

Pisne ponudbe z dokazili posljite na naslov:
SEPTUM, d.0.0., Smartinska 53,
1000 Ljubljana ali na E: info@septum.si

Zdravstveni dom Ljubljana

vabi k sodelovanju

zdravnika specializanta sploSne/druzinske/
urgentne medicine za delo v ambulanti za
nujno medicinsko pomo¢ (m/z)

Delovno razmerje bo sklenjeno za nedolo¢en
¢as s polnim delovnim ¢asom.

Pogoji za zasedbo:

¢ konc¢ana medicinska fakulteta,

* strokovni izpit,

¢ drzavljanstvo Republike Slovenije,

* aktivno znanje slovenskega jezika,

¢ zazelene so delovne izkusnje,

¢ delo v sluzbi nujne medicinske pomodi,

¢ poskusno delo stiri mesec.

Kandidatu bomo omogocali ustvarjalno in
dinamicno delo v urejenem delovnem okolju,
osebni in strokovni razvoj ter stimulativho
nagrajevanije.

Kandidati naj pisne prijave z dokazili o
izpolnjevanju pogojev in kratkim Zivljenjepisom
posliejo v 15 dneh po objavi na naslov:

Zdravstveni dom Celje, Uprava, Gregorciceva 5,

3000 Celje, s pripisom: Za razpis.

Za dodatne informacije pokli¢ite prim. Andreja
Zmavca, dr. med., T: 03 543 42 20.

O izbiri bodo kandidati obvesceni v roku,
dolo¢enem z zakonom.

Zdravstveni dom Osnovno varstvo Nova Gorica

razpisuje

1. dve prosti delovni mesti
zobozdravnika (m/z)

za nedolocen ¢as.

Pogoji:
* doktor dentalne medicine,
¢ veljavna licenca;

2. dve prosti delovni mesti
zdravnika s podiplomskim te¢ajem v SNMP
(m/2)

za nedolocen Cas.

Pogoji:
* doktor medicine,
* veljavna licenca;

3. eno prosto delovno mesto

zdravnika specialista splosne ali druzinske

medicine (m/z)

* doktor medicine, specialist splosne/
druzinske medicine,

* veljavna licenca.

Kandidati/kandidatke naj posljejo prijave z
dokazili o izpolnjevanju pogojev v 15 dneh
po objavi razpisa na naslov: Zdravstveni dom
Ljubljana, Metelkova 9, Ljubljana.

zaposli

zdravnika (m/2)

za delo na podrocju splosne medicine in nujne
medicinske pomodi.

Pogoji:
¢ specializacija iz druzinske medicine ali

¢ zaklju¢en sekundarijat in licenéni izpit.

Informacije po T: (05) 33 83 260 ali
E: info@zd-go.si

vabi k sodelovanju

zdravnika specializanta sploSne/druzinske
medicine z opravljenim licenénim izpitom

ali

zdravnika z opravljenim licen¢nim izpitom
za delo v ambulanti sploSne/druzinske
medicine v Zdravstveni postaji Vojnik (m/z)

Delovno razmerje bo sklenjeno za nedolo¢en
¢as s polnim delovnim ¢asom.

Pogoji za zasedbo:
¢ koncana medicinska fakulteta,

¢ veljavna licenca Zdravniske zbornice
Slovenije za podrocje splosne/druzinske
medicine,

e drzavljanstvo Republike Slovenije,

* aktivno znanje slovenskega jezika,

* zazelene so delovne izkusnje,

e sodelovanje v sluzbi nujne medicinske
pomoci,

¢ poskusno delo stiri mesece.

Kandidatu bomo omogocali ustvarjalno in
dinamicno delo v urejenem delovnem okolju,
osebni in strokovni razvoj ter stimulativho
nagrajevanje.

Kandidati naj pisne prijave z dokazili o
izpolnjevanju pogojev in kratkim Zivljenjepisom
posliejo v 15 dneh po objavi na naslov:
Zdravstveni dom Celje, Uprava, Gregorciceva 5,
3000 Celje, s pripisom: Za razpis.

Za dodatne informacije poklicite prim. Andreja
Zmavca, dr. med., T: 03 543 42 20.

O izbiri bodo kandidati obvesceni v roku,
dolo¢enem z zakonom.
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Zdravstveni dom dr. BoZidarja Lavri¢a Cerknica

vabi k sodelovanju

zdravnika specialista sploSne/druzinske
medicine za delo v ambulanti splosne/
druzinske medicine

v Zdravstvenem domu Celje

Delovno razmerje bo sklenjeno za nedolocen
¢as s polnim delovnim ¢asom.

Pogoji za zasedbo:
* konc¢ana medicinska fakulteta,

¢ specializacija iz sploSne/druZinske
medicine,

* veljavna licenca Zdravniske zbornice
Slovenije za podrocje sploSne/druzinske
medicine,

e drzavljanstvo Republike Slovenije,

¢ aktivno znanje slovenskega jezika,

e zaZelene so delovne izkusnje,

¢ sodelovanije v sluzbi nujne medicinske
pomoci,

¢ poskusno delo stiri mesece.

Kandidatu bomo omogocali ustvarjalno in
dinamic¢no delo v urejenem delovnem okolju,
osebni in strokovni razvoj ter stimulativno
nagrajevanje.

Kandidati naj pisne prijave z dokazili o
izpolnjevanju pogojev in kratkim Zivljenjepisom
posliejo v 15 dneh po objavi na naslov:
Zdravstveni dom Celje, Uprava, Gregorciceva 5,
3000 Celje, s pripisom: Za razpis.

Za dodatne informacije pokli¢ite prim. Andreja
Zmavca, dr. med., T: 03 543 42 20.

O izbiri bodo kandidati obvesceni v roku,
dolo¢enem z zakonom.

objavlja prosto delovno mesto

a) zdravnika specialista druzinske/sploSne
medicine (m/z)

ali

b) zdravnika specializanta druzinske/
splos$ne medicine (m/z)

Pogodba o zaposlitvi bo sklenjena za
dolocen ¢as (nadomescanje delavke v ¢asu
porodniskega dopusta in dopusta za nego
in varstvo otroka). Poskusno delo v skladu z
dolocili kolektivne pogodbe za zdravnike in
zobozdravnike.

Lokacija dela: Zdravstvena postaja Rogaska
Slatina.

Pogoji za zasedbo:

¢ konc¢ana medicinska fakulteta,

¢ opravljen specialisticni izpit iz druzinske/
splosne medicine,

¢ veljavna licenca Zdravniske zbornice
Slovenije,

¢ znanje slovenskega jezika,

¢ zaZelene delovne izkusnje;

¢ konc¢ana medicinska fakulteta,

* opravljanje specializacije iz druzinske/
sploSne medicine oziroma opravljen
sekundarijat,

¢ veljavna licenca Zdravniske zbornice
Slovenije,

¢ znanje slovenskega jezika.

Rok za oddajo vlog je 15 dni.

Kandidati naj pisne prijave z dokazili o
izpolnjevanju pogojev in kratek Zivljenjepis
posliejo na naslov: Zdravstveni dom Smarije pri
Jelsah, Celjska cesta 16,

3240 Smarije pri Jel$ah.

Za vse informacije, prosimo, poklicite
T: 03 818 37 30, v. d. direktorja Janeza Caksa,
dr. med., spec. spl. med.

zaposli
1. zdravnika specialista druzinske/Solske
medicine (m/z)

Pogoji:

¢ VII. stopnja strokovne izobrazbe,

¢ specializacija iz druzinske/Solske medicine,

¢ veljavna licenca Zdravniske zbornice
Slovenije,

e Stiri leta ustreznih delovnih izkusen],

¢ tekocCe znanje slovenskega jezika,

¢ voznisko dovoljenje B-kategorije,

¢ osnovno racunalnisko znanje.

Zdravnik specialist bo opravljal delo nedolo¢en
¢as s polnim delovnim ¢asom.

2. zdravnika po konéanem sekundarijatu
(m/2)

Pogoji:

¢ VIl stopnja strokovne izobrazbe,

¢ veljavna licenca Zdravniske zbornice
Slovenije,

¢ tekocCe znanje slovenskega jezika,

¢ voznisko dovoljenje B-kategorije,

¢ osnovno racunalnisko znanje.

Zdravnik bo opravljal delo nedolocen ¢as s

polnim delovnim ¢asom.

3. zdravnika specialista internista

pulmologa (m/z)

¢ VII. stopnja strokovne izobrazbe,

* specializacija iz pulmologije,

¢ veljavna licenca Zdravniske zbornice
Slovenije,

e Stiri leta ustreznih delovnih izkusen],

¢ tekocCe znanje slovenskega jezika,

¢ voznisko dovoljenje B-kategorije,

¢ osnovno racunalnisko znanje.

Zdravnik specialist bo opravljal delo nedolo¢en
Cas s krajsim delovnim ¢asom od polnega,

v obsegu 15 ur na teden. Obstaja moznost
zaposlitve do polnega delovnega ¢asa pri
drugem delodajalcu.

Prijave z dokazili o izpolnjevanju razpisanih
pogojev naj kandidati posljejo v roku 15 dni

po tej objavi na naslov: ZD Cerknica, Cesta 4.
maja 17, 1380 Cerknica. O izbiri bodo kandidati
obves¢eni v osmih dneh po izbiri.

Interesente vljudno vabimo na razgovor. Za
dodatne informacije poklicite T: 051 601 313.

marec 2008 ¢ ISIS




150

DELOVNA MESTA

Javni zdravstveni zavod Splosna bolniSnica
Trbovlje

Osnovno zdravstvo Gorenjske, Zdravstvena
postaja Gorenja vas

Zdravstveni dom Lasko

objavlja prosta delovna mesta

1. zdravnika specialista ginekologije in
porodnistva (m/z)

2. zdravnika specialista interne medicine

(m/2)
3. zdravnika specialista radiologije (m/z)

4. zdravnika specialista pediatrije (m/z)

Pogoji pod:

* zdravnik specialist ginekologije in
porodnistva,

¢ veljavna licenca Zdravniske zbornice
Slovenije,

* zdravnik specialist interne medicine,
¢ veljavna licenca Zdravniske zbornice
Slovenije,

¢ zdravnik specialist radiologije,
¢ veljavna licenca Zdravniske zbornice
Slovenije,

¢ zdravnik specialist pediatrije,
¢ veljavna licenca Zdravniske zbornice
Slovenije.

Delovno razmerje bo sklenjeno za nedolocen
¢as s polnim delovnim ¢asom in stirimesecnim
poskusnim delom.

Nudimo stanovanje v Trbovljah.

Prijave z dokazili o izpolnjevanju pogojev
posljite v 15 dneh po objavi na naslov: Javni
zdravstveni zavod Splosna bolnignica Trbovlje,
1420 Trbovlje, Rudarska c. 9.

O izbiri bomo kandidate pisno obvestili v 30
dneh po opravljenem izboru.

objavlja prosto delovno mesto:

zobozdravnika v Solski zobni ambulanti v
zdravstveni postaji Gorenja vas (m/z)

Pogoji:

¢ diploma medicinske fakultete - smer
dentalna medicina,

* opravljen strokovni izpit,

¢ veljavna licenca Zdravniske zbornice
Slovenije,

¢ poskusno delo tri mesece,

¢ znanje slovenskega jezika,

* vozniski izpit B-kategorije,

¢ znanje dela z raCunalnikom.

Delovno razmerje bo sklenjeno za nedolo¢en
¢as s polnim delovnim ¢asom.

Rok prijave: do zasedbe delovnega mesta.
Kandidati naj svoje vlioge z dokazili o
izpolnjevanju pogojev posljejo na naslov:
Osnovno zdravstvo Gorenjske, OE Zdravstveni
dom Skofja Loka, Stara cesta 10, 4220 Skofja
Loka.

O izbiri bomo kandidate obvestili v 30 dneh po
zakljucku zbiranja prijav.

Zdravstveni dom dr. Julija Polca Kamnik

objavlja prosto delovno mesto

zobozdravnika - doktorja dentalne medicine
(m/2)

Pogodba o zaposlitvi bo sklenjena za dolocen

¢as, za nadomescanje delavke v ¢asu dopusta

za nego in varstvo otroka. Poskusno delo

v skladu z dolocili kolektivne pogodbe za

zdravnike in zobozdravnike.

Lokacija dela: Zdravstveni dom Lasko, OE

Zobozdravstvo.

Pogoji za zasedbo:

¢ konc¢ana medicinska fakulteta, smer
dentalna medicina,

* opravljen strokovni izpit,

¢ veljavna licenca Zdravniske zbornice
Slovenije,

* znanje slovenskega jezika,

¢ zaZelene delovne izkusnje.

Rok za oddajo vlog je 15 dni.

Kandidati naj pisne prijave z dokazili o

izpolnjevanju pogojev in kratek Zivljenjepis

posliejo na naslov: Zdravstveni dom Lasko,

Kidriceva 5 b, 3270 Lasko.

Za vse informacije, prosimo, pokli¢ite na

T. 03 734 36 00, direktor Marko Ratej, dr. med.,

specialist MDPS.

Rubis zdravstvo, d.o.o.

objavlja dve prosti delovni mesti
zobozdravnika (m/z)

s polnim delovnim ¢asom za doloc¢en cas Sest
mesecev za delo v ambulanti za odrasle ter za
doloc¢en ¢as 12 mesecev za delo v ambulanti
za otrosko in mladinsko zobozdravstvo
(nadomescanje delavk, ki sta na porodniskem
dopustu).

Pogoji:

* medicinska fakulteta - smer stomatologija,

¢ opravljen strokovni izpit,

¢ veljavna licenca Zdravniske zbornice
Slovenije,

¢ drzavljanstvo Republike Slovenije,

* aktivno znanje slovenskega jezika,

¢ poskusno delo stiri mesece.

Kandidati naj prijave z dokazili o izpolnjevanju
pogojev posliejo v osmih dneh po objavi

na naslov: Zdravstveni dom dr. Julija Polca
Kamnik, Novi trg 26, 1241 Kamnik.

objavlja prosto delovno mesto
specialista oftalmologije (m/z)

v o¢esni ambulanti v Slovenj Gradcu

Pogoji:

* diploma medicinske fakultete in opravljen
specialisticni izpit iz oftalmologije,

* opravljen strokovni izpit,

¢ veljavna licenca Zdravniske zbornice
Slovenije,

* aktivno znanje slovenskega jezika,

¢ drzavljanstvo Republike Slovenije,

¢ obvladovanje racunalniske tehnologije in
osnovno znanje zdravstvene administracije,

* poskusna doba tri mesece.

Rok za prijavo je 15 dni po objavi.

Pisne ponudbe z dokazili posljite na naslov:
Rubis zdravstvo, d.o.o., Partizanska 16,
2380 Slovenj Gradec.
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Dentalni amalgam pr1 otrocih

Marta Tome

Strokovno srecanje 8. slovenski pedontoloski dnevi v organizaciji Sekcije
pedontologov Slovenskega zdravniSkega drustva in Katedre za otrosko in preventivno
zobozdravstvo Medicinske fakultete Univerze v Ljubljani z osrednjo temo Sodobne
tehnike in sredstva v otroSkem in preventivnem zobozdravstvu sta zaznamovala velik
obisk ter pestra udelezba tujih in domacih predavateljev.

etek in soboto,28.in 29.septembra
2007, smo preziveli v prijetnem
vzdus$ju na pravni fakulteti, ki je

gostila strokovno srecanje.
V uvodnem predavanju nas je
prof. dr. Timothy A. DeRouen z Univerze v
Washingtonu seznanil s sedem let trajajoco
longitudinalno $tudijo o u¢inkih Zivega srebra
iz dentalnega amalgama na zdravje 507 otrok,
ki so bili v zacetku raziskave stariod 8 do 10let.
Polovici preiskovancev so zobe po odstranitvi
karioznih sprememb v transkaninem sektorju
restavrirali z amalgamom, drugi polovici pa
s kompozitom. Nato so spremljali koli¢ino
zivega srebra, izloCenega v urinu, ocenjevali
zdravje ledvic in nevroloske znake. Koli¢ina
zivega srebra v urinu pri preiskovancih z
amalgamom je ostala ves ¢as pod spodnjo
mejo dovoljenega po priporocilih SZO, prav
tako ni bilo statisticno pomembnih razlik
med skupinama pri ocenjevanju ledvi¢nih
in nevroloskih znakov. Izkazala pa se je vecja

obstojnost amalgamskih restavracij in manj
sekundarnega kariesa.

Predavatelj iz Belgije, dr. Luc A. M. Marks,
profesor v Univerzitetni bolni$nici v Ghentu,
je razpravljal o amalgamu alternativnih ma-
terialih, ki se Ze priblizno deset let uporabljajo
v otroskem zobozdravstvu. Poudaril je, da je
potrebno vsakega pacienta obravnavati indi-
vidualno in da je izbira materiala odvisna od
zdravstvenega stanja, izvida klini¢nega pre-
gleda in ocene tveganja za karies. Izberemo
material, katerega lastnosti v ustih potrebu-
jemo, pa naj bo to manj zahteven tehnoloski
postopek, sproscanje fluoridov, neobcutljivost
na vlago, povecana trdnost ali ¢im manjsa
iritacija pulpe.

Po obeh predavanjih se je odprla zivahna
razprava o uporabi dentalnega amalgama, ki
jo je vodila doc. Narcisa Kosir s Stomatoloske
klinike v Ljubljani, nato pa je prof. dr. Ilija
Skrinjari¢ z Univerze v Zagrebu, kot pred-
sednik organizacijskega odbora 9. kongresa

EAPD (European Academy of Pediatric Den-
tistry), predstavil to strokovno prireditev, ki
se bo odvijala od 29. maja do 1. junija 2008
v Dubrovniku.

V nadaljevanju je prof. dr. Mitja Bartenjev
iz Ljubljane opozoril na posebnosti mle¢nih
oziroma izra$cajocih stalnih zob, velikost
dentinske rane in vplive novih materialov
na pulpo. Pred uporabo novih materialov je
pomembno dolociti prave kriterije in opraviti
laboratorijska in klini¢na testiranja .

Asist.dr. Alenka Pavli¢ s Stomatoloske klini-
ke v Ljubljani je razpravljala o razli¢nih oblikah
in globinah fisur na griznih povrsinah stalnih
koc¢nikov, o metodah razpoznave zacetne ka-
riozne lezije v fisuri in glede na to moznosti
uspesnega preventivnega zdravljenja. Le pri
zacetni kariozni leziji je namrec¢ reminerali-
zacijsko zdravljenje zares uspesno.

V nadaljevanju je Tanja Tomazevic iz
Ljubljane predstavila prispevek o prebadanju
(piercingu) jezika, ki je v zadnjih letih postalo

Med razpravo o dentalnih amalgamih (z leve Timothy A. DeRouen, Rok Kosem, Narcisa Kosir, Luc Martens)
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Predavalnica je bila polna do zadnjega koticka.

moderno tudi pri nasih mladostnikih. Zapleti
so lahko takojsnji (krvavitev; oteklina, bolecina,
galvanizem, alergi¢ne reakcije, infekcije) ali
pozni (poskodbe zob in mehkih tkiv, abscesi,
razcep jezika, vrascanje lepotnega dodatka v
jezik, prenos nevarnih okuzb pri zdravstveno
ogrozenih posameznikih ter korozija amal-
gamskih plomb zaradi elektri¢nih tokov med
razli¢nimi kovinami v ustih).

Rok Kosem s Stomatoloske klinike v Ljub-
ljani je govoril o uporabi zobnega odlomka
za rekonstrukcijo zlomljene zobne krone,
kar ima poleg dobrega estetskega ucinka tudi
izredno dober psiholoski uc¢inek na pacienta.
Pritrditev odlomka je navadno zacasna resitev,
ki pa lahko sluzi trajno. Pacient naj odlomek
pred rekonstrukcijo hrani v vodi ali fizioloski
raztopini, da ne pride do izsusitve.

Prim. Marta Krznar Skapin iz ZD Celje
je spregovorila o kriterijih, po katerih lahko
uvrstimo enoletnega otroka v skupino otrok
s tveganjem za pojav kariesa pred tretjim
letom starosti. Kriteriji so bili doloceni na
osnovi petnajstletnega obdobja pregledovanja
enoletnih otrok in svetovanja starSem in se
ujemajo zrezultati podobnih raziskaviz tujine.
Kot najpomembnejsi dejavnik tveganja se je
izkazala nepravilna prehrana. V najvisjo sku-
pino tveganja pa uvrs¢amo tudi tiste otroke, ki
imajo pri enem letu Ze prisotno okvaro. Takih
je bilo v raziskavi sedem odstotkov. Za bolj
zanesljivo napoved zbolevnosti za zgodnjim
kariesom pred tretjim letom starosti bi bilo
dobro v rutinsko preiskavo vpeljati tudi druge
diagnosti¢ne preiskave, npr. slinske teste.
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Marta Tome iz ZD Celje je spregovorila
o strahu pred zobozdravnikom in posegi v
zobozdravstveni ordinaciji. Pacienti, ki jih je
strah, pridejo k zobozdravniku pozno, z bole-
zenskimi spremembami, ali pa se ga izogibajo,
dokler ne pride do nujnih stanj. Terapija le-teh
je navadno invazivna, kar strah Se poglablja,
odpravljanje tezav pa zahteva vecje stroske.
Za razvoj intenzivnega dentalnega strahu so
glavni vzrok predhodne travmatske izkusnje,
negativna naravnanost do zobozdravnika v
druzini, nezaupanje in pomanjkanje kontrole
nad dogajanjem, za njegovo preprecevanje pa
skrb za zdravje ustne votline, ¢im bolj zgodnje
in redno obiskovanje zobozdravnika, svetova-
nje starSem ter gojitev pozitivnega odnosa do
zobozdravnika Ze v druzini, vrtcih in Solah.

Petkov sklop predavanj je zakljucil Peter
Vukovi¢ iz ZD Slovenska Bistrica s predsta-
vitvijo primerov parcialnih pulpotomij, ki so
metoda izbora pri zapletenih poskodbah zob
z nedoraslo korenino. S to metodo se skusa
ohraniti vitalnost zoba in omogo¢iti dokon-
Canje razvoja korenine.

Sobotna predavanja so bila predvsem v
znamenju uporabe laserske tehnologije za
odkrivanje in zdravljenje patoloskih spre-
memb na zobeh in obzobnih tkivih. Prof. dr.
Luc Martens z Univerze v Ghentu v Belgiji
je govoril o0 moznosti uporabe laserja za dia-
gnostiko kariesa, pa tudi preparacijo kavitete,
¢emur naj bi sledila preventivna adhezivna
tehnika. Prav otroci so populacija, ki bi jim
v prvi vrsti morali ponuditi moznost, ki bi
temeljila na »restavraciji brez vrtanja«.

Asist. dr. Boris Gas$pic s Stomatoloske kli-
nike v Ljubljani je prikazal primere uporabe
laserja za zdravljenje povecane dlesni pri otro-
cih in mladostnikih. Pri teh posegih sta najbolj
uporabna erbijev ali/in neodimijev laser.

V nadaljevanju je Tanja Tantegel iz ZD Ptuj
podala klini¢ne primere lasersko podprte en-
dodontije, pri ¢emer so uporabljali neodimijev
laser (Nd:YAG).

Predavateljica s King’s College Hospital
iz Velike Britanije, dr. Evelyn C. Sheehy, je
razpravljala o novih moznostih ocenjevanja
karioznih lezij pri otrocih in omejitvah do-
sedanjega epidemioloskega evidentiranja. Gre
za razli¢ne metode odkrivanja in ocenjevanja
fisurnega kariesa, vklju¢no z vizualno oceno,
RTG-slikanjem, lasersko detekcijo in merje-
njem elektri¢nih potencialov.

Prof. dr. Domagoj Glavina z Univerze v
Zagrebu je spregovoril o razli¢nih sodobnih
materialih za zalivanje fisur. Tekoc¢e kompo-
mere predstavljajo dobro alternativo klasi¢nim
kompozitom z boljso retencijo v fisurah in
vecjim sprosc¢anjem fluridov. Uspeh je odvisen
tudi od izbora primerne indikacije za zalivanje
in od nacina polimerizacije (halogenska, LED,
laser ali plazma).

Doc. dr. Igor Poto¢nik iz Ljubljane je raz-
lozil metodo odkrivanja zgodnjih karioznih
sprememb s pomocjo kvantitativne svetlobne
fluorescence. Ko trda zobna tkiva izgubijo mi-
nerale, spremenijo stopnjo fluorescence.

Naslednji prispevek asist. dr. Alesa Fidlerja
s Stomatoloske klinike v Ljubljani je govoril
o vplivu sredstev za zalivanje fisur in drugih
materialovna odkrivanje karioznih sprememb
z lasersko fluorescenco (DIAGNOdent). Pri
poskusih in vitro so namre¢ nekateri materiali
po zabarvanju kazali visoke vrednosti fluores-
cence, zaradi katerih bi lahko prislo do lazno
pozitivne diagnoze dentinskih sekundarnih
karioznih sprememb.

Podobne ugotovitve so bile predstavljene
tudi v prispevku Aleksandre Ferlez iz Sentjur-
ja, kjer je slo za klini¢no merjenje vrednosti
laserske fluorescence v fisurnem sistemu pred
zalitjem s prozornim sredstvom in po njem.

V sobotnem popoldanskem delu se je bilo
mozno udeleziti delavnic o uporabi laserskih
naprav v zobozdravstvu, ki sta jih pripravila
Fotona, d.d., in KaVo, 3d Strazisar, d.o.o.

Strokovno srecanje je popestrila e zani-
miva razstava materialov in pripomockov za
lazje in kakovostnejse delo vzobozdravstvu za
otroke in mladostnike, pri kateri so sodelovala
$tevilna podjetja.

Organizacijo sre¢anja sta omogocila Talum,
d.d., in Farmadent, d.o.o.
|
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Kompatibilnost in biokompatibilnost
materialov v stomatoloski praksi

tomatoloska sekcija Slovenskega
zdravniskega drustva je v sodelo-
vanju z Zlatarno Celje organizirala
strokovno sre¢anje za stomatologe,
zobne tehnike in medicinske sestre.
Srecanje je potekalo 1. decembra 2007 v Pod-
Cetrtku, v Kongresnem centru Olimia.

Kljub izredno neugodnemu in meglenemu
dnevu smo se srecanja udelezili $tevilni stro-
kovnjaki, tako da je bila konferen¢na dvorana
Primula v kongresnem centru precej polna.

Zbrane je, kot se spodobi, pozdravil izvrsni
sekretar sekcije Aleksander Velkov, dr. dent.
med., ki je vkratkem nagovoru predstavil pre-
davatelje in namen strokovnega srecanja.

Po pozdravnem nagovoru je sledil nago-
vor podpredsednika sekcije Gorazda Sajka,
dr. dent. med., ki je orisal pomen dentalnih
materialov, ki jih danes pogosto uporabljamo.
Udelezence je seznanil s tragi¢nim dogodkom,
ki seje zgodil v Ljubljani - smrt kolegice Senke
Spoljar, dr.dent. med. Nagovor je,po minutnem
molku, koncal z novico, ki je bila za udelezence
sre¢anja zelo pomembna - da se pripravljanov
zakon, ki bo vzobozdravstvo uvedel glavarino,
preko katere naj bi bilo zobozdravstvo tudi
financirano. Kaksne spremembe naj bi ta zakon
prinesel in kako se bodo izkazale v zobozdrav-
stvu sedaj, ko primanjkuje zdravnikov in je
nezaupanje v zdravnike in zdravstvo veliko,
bomo $e videli.

Strokovno srecanje je s prispevkom Bio-
kompatibilnost vgrajenih stomatoloskih
materialov nadaljeval prof. Dragoslav Stamen-
kovi¢, dr. dent. med., ki je bil letos moderator
srecanja. V zelo dinami¢nem prispevku je
udelezence seznanil z definicijo in pomenom
biokompatibilnosti in biomehanike ter z
moznimi oziroma nezazelenimi medsebojnimi
vplivi stomatoloskih materialov v ustni votlini.
Spremenjene lastnosti, ki se lahko pojavijo v
procesu izdelave in vgraditve stomatoloskih
materialov, lahko ogrozajo organizem (cito-
toksi¢nost oziroma alergija).

V prispevku Bioenergetsko testiranje
materialov za zobno medicino je bila pred-
stavljena zgodovina ter povezanost biofizike
in medicine. Predstavljena je bila tudi naprava
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Zeljko B. Jakeli¢

za testiranje dentalnih materialov preko aku-
punkturnih tock.

Prvi sklop prispevkov je bil s tem konc¢an
in sledila je konstruktivna razprava ter za-
sluzen oddih.

o =l
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Naslednji sklop je zacel prof. Miodrag Coli¢,
dr. med., specialist patofiziologije, s prispev-
kom Preizkusanje/raziskovanje biokompatibil-
nosti stomatoloskih materialov. V zanimivem
prispevku je predstavil biokompatibilnost
materialov in teste za standardizacijo le-teh.
Predstavil je tudi $tevilne medije, v katerih se
delajo raziskave, ter teste citotoksi¢nosti, teste
dentinske bariere, mukozne bariere, genotok-
si¢nosti, implantacijske teste, teste iritacije,
stabilizacije (na nikelj). Udelezence je seznanil s
pomenom timskega in koordiniranega dela ter
opozoril na nove strateSke smeri v raziskavah
biokompatibilnosti dentalnih materialov.

Prof. Jasenka Zivko Babi¢ je v naslednjem
prispevku Dejavniki, ki vplivajo na terapijsko
uspesnost v primeru proteticne oskrbe pacien-
ta predstavila pogostne dejavnike, ki vplivajo
nauspeh fiksnoproteti¢nega zdravljenja. Opo-
zorila je na pomen zlitin in njihovih lastnosti
ter na nujnost upo$tevanja navodil proizvajalca
pri delu z njimi.

Sledil je prispevek Mikrostruktura in
staranje dentalnih zlitin prof. Ivana Anzela,
univ. dipl. inZ. mat. in met. Profesor Anzel je
opozoril na pomen staranja materiala, njegove
mikrostrukture, stabilnosti, spreminjanja in
ohranjanja v procesu obdelave.

V naslednjem prispevku Mehanske lastno-
sti in staranje cirkonijeve oksidne keramike

je asist. mag. Cedomir Oblak, dr. dent. med.,
z Medicinske fakultete v Ljubljani predstavil
ugotovitve raziskave o uporabnosti cirkonijeve
oksidne keramike pri klini¢nem delu.

Na koncu napornega strokovnega srecanja
sta sledila Se dva prispevka. Prvi od njiju z
naslovom Kombinirana dela in kompatibil-
nost zlitin je bil vezan na delo v laboratoriju.
Rudi Beckers, zobni tehnik, nam je predstavil
moznosti zobotehni¢nega dela z razlicnimi ma-
teriali. Poslusalce je opozoril na pomembnost
upostevanja pravil kompatibilnosti.

Zadnji prispevek strokovnega srecanja Vez
keramika — konstrukcija (Au-zlitina, cirkonij,
Co-Cr) pod mikroskopom, ki ga je predstavila
Tjasa Zupanci¢ Hartner, prof. biol. in kem., je
bil za praktike zelo zanimiv, kajti strukturne
spremembe na materialih ne moremo ugoto-
viti pri kliniénem delu. S pomod¢jo posnetkov
elektronskega mikroskopa nam je predavate-
ljica predstavila vezi zlata, zlitine/keramike,
cirkonija/keramike in Co-Cr/keramike.V pri-
spevku se je ozrla tudi na pomembnost izbora
in pravilne uporabe dentinskih zlitin.

Sledila je zanimiva razprava ter zakljucek
strokovnega sre¢anja.

Na koncu lahko ugotovimo, da je srecanje
izpolnilo pri¢akovanja Stevilnih udelezencev.
Kljub $tevilnim in bogatim informacijam, ki so
bile - vecinoma - vezane na biokompatibilnost
materialov, njihove strukture in na morebitne
spremembe v ustni votlini, ki se pogosto po-
javljajo kot posledica neupostevanja navodil
proizvajalcev, menim, da so bili predstavljeni
prispevki ve¢inoma namenjeni strokovnjakom,
ki se pri delu ukvarjajo z zobnimi materiali ter
lastnostmi in moznimi spremembami le-teh.
Za vsakega praktika je - zaradi velike uporab-
nosti materialov - izrednega pomena jasen in
strokoven vpogled v strukturo materialov ter
njihovo uporabnost. V stevilnih prispevkih je
ugotovljeno, da se pri nepazljivem delu in z
neupostevanjem strogih navodil proizvajalcev
lahko pojavijo nezazelene posledice uporabe
le-teh v ustni votlini.

Ceprav bi bilo treba prispevek o strokov-
nem seminarju Ze koncati, bi se rad ozrl se
na nagovor podpredsednika sekcije Gorazda
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Sajka, dr.dent. med., 0 morebitni uvedbi glava-
rine vzobozdravstvo. Kaj takega? Nezaslisano!
Posledice? Znano je, da je zobozdravstvo
izklju¢no storitvena dejavnost in da kljub
$tevilnim Zeljam, da bi bila dostopnost do
zobnoproteti¢nih izdelkov izboljsana, ostane
samo pobozna Zelja, tako zobozdravnikov kot
bolnikov, kajti ZZZS - ki $e vedno posluje z
dobi¢kom (déja vu) - ne namenja dovolj po-
sluha in denarja za nekatere zobo/zdravstvene
storitve. Alibomo kljub dejstvu,da zobo/zdrav-
nikov manjka in da se ¢akalne dobe za nekatere
storitve v zobozdravstvu e podaljsujejo, uvedli
glavarino? Ali je to smotrno? Kaj po¢nejo nasi
predstavniki? Bojim se, da bo po stevilnih
aferah, ki pretresajo zdravstvo in zdravnike v
Sloveniji, to le Se ena od afer, ki bo prizadela

vsakega uporabnika.

Ali bo po toci prepozno zvoniti?

Ce v prihodnosti ne bomo nastopili z
moc¢nimi in tehtnimi argumenti v obrambo
dosedanjih dosezkov in ¢e bomo $e naprej z
veliko mero potrpljenja poslusali predstavnike
7778 in njihove nesprejemljive zahteve, bo
delo zdravnikov moc¢no razveljavljeno. Od
predstavnikov bi bilo namre¢ pric¢akovati, da
stojijo za strokovnim ravnanjem in misljenjem
svojih stanovskih kolegov. Ali stojijo? Kje je
jedro zapleta? Kaj bo zbolniki? Cakalne dobe?
Zaskrbljujoce! Pravice do sodobne oskrbe ...
Ali ta in podobna vprasanja koga sploh za-
nimajo in/ali so to samo deklarativne pravice
tako bolnikov kot zdravnikov? Na odgovore
in celovite resitve teh in podobnih vprasanj
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bo zagotovo trebe $e nekaj ¢asa pocakati.
Do kdaj? Ali je danes in bo v prihodnje od te
blaznostivzobozdravstvu,ki je po prepri¢anju
$tevilnih zobozdravnikov nezaslisana, mogoce
pricakovati kaj dobrega?

Casbo pokazal, ali bo ... Kot velikokrat do
sedaj!? Veni, vidi,.../Sic!/ |
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Stipendija za mlade alergologe —

vetovni alergoloski kongres s 4100

udelezenci iz stotih drzav je potekal

v Bangkoku od 2. do 6. decembra

2007 v centru Queen Sirikit National

Convention. Predavatelji so bili iz
vseh celin, najvec iz ZDA in Evrope.

Kongres je imel dva vodilna mednarodna
simpozija, in sicer specifi¢no imunoterapijo in
alergijo na hrano.

Specifi¢naimunoterapija predstavlja vzroc-
no zdravljenje alergije oziroma preobcutljivosti
in je visoko uspes$na pri bolnikih, ki so utrpeli
preobcutljivostno reakcijo II1.in IV.stopnje po
piku kozekrilca. Pri inhalacijskih alergenih se
zaizvajanje specificne imunoterapije odlo¢imo,
ko so bolnikove tezave z alergijskim rinitisom
izrazite in motece kljub ustreznemu zdravlje-
nju.Do sedaj so alergen aplicirali subkutano (za
strup kozekrilcev je to $e vedno edina oblika),
sedaj paje za inhalacijske alergene na trg prisel
alergen v obliki prsila in tablet, ki si ju bolnik
lahko aplicira pod jezik sam doma. Omenjena
oblika naj ne bi imela pomembnih stranskih

tudi v Slovenijo

Katja Adamic

ucinkov, ki jih sicer obéasno opazamo ob iz-
vajanju subkutane imunoterapije in so lahko
tudi zivljenjsko nevarni.

Ob sumu na alergijo na hrano nam je v naj-
vedjo pomo¢ natan¢na anamneza. Dokonc¢no
diagnozo postavimo z dvojno slepim provo-
kacijskim testom, ki ga izvajamo v specializi-
ranih bolni$nicah pod nadzorom izkusenega
specialista, ki se ukvarja z alergologijo.

Navzporednih seminarjih in delavnicah so
bile zastopane prakti¢no vse teme iz otroske
in odrasle alergologije.

Med kongresom se je odvijal tudi druzabni
program s predstavitvijo tajske kulture, religije
in dezele.

Svetovna alergologka organizacija (WAO)
je vsodelovanjuz Nycomed vletu 2007 izbrala
devet mladih zdravnikov, ki se ukvarjajo z
alergologijo, in jim podelila §tipendijo. Izbrali
so jih glede na projekte, ki smo jih predlagali
zainteresirani zdravniki. Projekti bodo pred-
vidoma zaklju¢eni v enem letu. Stipendija
zajema udelezbo na Svetovnem alergoloskem

kongresu v Bangkoku in dvotedensko izob-
razevanje v izbranem centru v povezavi z
uspesnejso in lazjo izvedbo projekta. Izbrani
$tipendisti prihajamo iz Slovaske, Poljske,
Hrvaske, Romunije, Brazilije, Kanade, Grdije,
Juznoafriske republike in Slovenije.

Na kongresu v Bangkoku smo predstavili
svoje projekte na posterjih. Imeli smo moznost
posvetovanja in vzpostavitve stikov s pre-
davatelji, najpomembnejsimi strokovnjaki s
podrodja alergologije. Organizacija s strani
WAQO je bila odli¢na. Sama sem skupaj s kolegi
iz KOPA Golnik predlagala projekt v povezavi
z etiopatogenezo kroni¢ne urtikarije in tehniko
mikrodialize. Etiolosko je kroni¢na urtikarija
v visokem odstotku nepojasnjena. Mikrodia-
lizna tehnika nam omogoca zbiranje vzorcev
vnetnih mediatorjev in ostalih snovi na mestu
urtike vkozi. Raziskava je trenutno v teku. Do-
datna znanja in izkusnje s tehniko mikrodialize
bom pridobila $e na dvotedenskem obisku
na Farmakoloskem institutu na Dunaju, ki ga
organizira WAO. u

marec 2008 - ISIS
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Klini¢na ortodontija

Martina Zore Albreht, Maja Ovsenik

V zacetku oktobra 2007, natan¢neje 5. in 6. oktobra, je v prostorih Gospodarske
zbornice Slovenije v Ljubljani potekal zanimiv dvodnevni seminar z naslovom
»Klini¢na ortodontija«, ki ga je organiziralo Slovensko ortodontsko drustvo.

odil ga je eden prvih ¢lanov
Evropskega zdruzenja za orto-
dontijo Miroslav Milaci¢, dr.
dent. med., specialist zobne in
Celjustne ortopedije. Miroslav
Mila¢i¢ zivi in dela v Sionu v Svici in je
tudi gostujoci ucitelj na Centru za zobno in
Celjustno ortopedijo na Stomatoloski kliniki
v Ljubljani. Letos poteka jubilejno, petnajsto
leto njegovega aktivnega sodelovanja v Slo-
veniji pri ortodontski obravnavi pacientov z
nesnemnimi ortodontskimi aparati.V tem ob-
dobju je vodil stevilna predavanja in klini¢ne
seminarje. Kot gostujoci ucitelj na Centru
za zobno in Celjustno ortopedijo v Ljubljani
sodeluje Ze tretje leto, in sicer vsak mesec
po en teden kot mentor pri izobrazevanju
specializantov zobne in Celjustne ortopedije.
Je tudi redni ¢lan vseh izpitnih komisij pri
specialisticnih izpitih iz ortodontije.

Program leto$njega seminarja je posvetil
problematiki ekstrakcij v ortodontiji, orto-
dontskem zdravljenju odraslih pacientov in
interdisciplinarnem ortodontsko-kirurskem
zdravljenju.

Poudaril je, da je bil neko¢ glavni cilj orto-
dontske obravnave doseganje idealnega griza
(3est kljucev optimalne - staticne okluzije L.
Andrews, $est kljucev funkcionalne - dinamic-
ne okluzije R. Rotha) pri zdravljenju razli¢nih
vrst malokluzij, videz obraza je bil drugotnega
pomena. Sodobna ortodontija daje prednost
prav videzu obraza pacienta, ki naj bo har-
monicen in v ravnotezju s celotnim videzom
orofacialnega podrocja. Zato analiza fotografij
obraza (en face, nasmeh, izgovorjava besede
ema, profil in polprofil) skupaj s preostalimi
diagnosti¢nimi postopki (analiza $tudijskega
modela, panoramske in stranske rentgenske
slike glave) pomembno prispeva k na¢rtovanju
ortodontske obravnave pacientov.

Miroslav Mila¢i¢ nam je dal okvirne smer-
nice, kdaj se odlo¢imo za ortodontske eks-
trakcije, saj imajo odlocilen vpliv na videz
pacientovega obraza po zakljuceni ortodontski

ISIS * marec 2008

obravnavi. Ce ugotovimo, da v zobnem loku
primanjkuje 4 mm prostora, se za ekstrakcij-
sko terapijo ne odloc¢imo, razen v primeru
bimaksilarne protruzije in vertikalnega rast-
nega vzorca. Ce primanjkuje od 5 do 9 mm
prostora, se odlo¢imo za neekstrakcijsko ali za
ekstrakcijsko terapijo,odvisno od skeleta, meh-
kih tkiv in polozaja sekalcev. Pri pomanjkanju
prostora za ve¢ kot 10 mm se vedno odlo¢imo
za ekstrakcijsko terapijo. Pri nepravilnosti R1,
bimaksilarni protruziji in tesnem stanju obi-
¢ajno ekstrahiramo vse §tiri prve li¢nike. Pri
nepravilnosti R11/1 ekstrahiramo zgornje prve
in spodnje druge li¢nike. Pri nepravilnosti R
11/1 z globokim grizom in pri nepravilnosti R
11/2]e redko ekstrahiramo prve zgornje licnike.
Pri nepravilnosti R IIT ekstrahiramo druge
zgornje in prve spodnje licnike. Pri manjSem
pomanjkanju prostora, kjer bi z drugimi eks-
trakcijami stanje le Se poslabsali, ekstrahiramo
vse §tiri druge li¢nike. Pri progenem odnosu
lahko v redkih primerih z ekstrakcijo enega
spodnjega sekalca dosezemo ustrezen odnos
med ¢eljustnicama. Z ekstrakcijami izboljsamo
videz protrudiranega in poslabsamo videz
retrudiranega obraza - ustnici sta tanki, nos
in brada sta bolj izrazita. Nasprotno pa, ko se
v primeru tesnega stanja ne odlo¢imo za eks-
trakcije, pac pa prostor pridobivamo s iritvijo
zobnega loka, izboljsamo videz retrudiranega
in poslabsamo videz protrudiranega obraza,
pri ¢emer je ustni¢ni stik v mirovanju nepo-
poln, pri dosegi le-tega pa je prisotna napetost
perioralne muskulature.

Dolgorocna stabilnost po kon¢anem orto-
dontskem zdravljenju je v primeru ekstrakeij-
ske terapije boljsa kot v primeru neekstrakcij-
ske oziroma ekspanzijske terapije. Zgodnejse
zdravljenje pacienta zagotavlja stabilnejsi
rezultat. Najprimernejsi ¢as za zdravljenje z
neekstrakcijsko terapijo je v obdobju rasti v
¢asu poznega menjalnega zobovja.

Drugi dan seminarja je Miroslav Milaci¢
pricel s predavanjem o kombiniranem kirur-
$ko-ortodontskem zdravljenju skeletnih ne-

pravilnosti, ki zaradi izpopolnjenih kirurskih
in ortodontskih tehnik praviloma dosega
dobre, napovedljive rezultate. Ortodont in
kirurg delujeta kot tim. Skupaj opravita vse
diagnosti¢ne postopke, nacrtujeta in izvajata
zdravljenje ter po koncani obravnavi sprem-
ljata uspesnost zdravljenja. Seveda je mogoce
kakovostno kirursko-ortodontsko zdravljenje
zagotoviti le z ustrezno motivacijo pacienta in
z njegovim sodelovanjem. Zato je bistveno,
da predkirursko ortodontsko zdravljenje ne
traja predolgo.

V obdobju rasti lahko na razvoj dentofa-
cialnih nepravilnosti vplivamo z modifikacijo
rasti Celjustnic s funkcionalnimi aparati ali
z dentalno kompenzacijo skeletne napake
s premiki zob z nesnemnim ortodontskim
aparatom. Pri odraslih pacientih se navadno
odlo¢amo za ortodontsko-kirursko obravnavo,
ko ortodontski predpripravi sledi ortognatski
kirurski poseg na eni ali obeh celjustnicah. Ki-
rurski poseg je v nekaterih primerih potreben
zaradineustrezne ortodontske obravnave v ob-
dobju rasti in razvoja, lahko pa je le dopolnilo,
kadar obseg in teza nepravilnosti presegata
moznosti ortodontskega zdravljenja in vodita v
funkcionalno (moteno prehranjevanje,govor)
ter estetsko prizadetost pacienta, kar vpliva na
kakovost njegovega zivljenja.

Pri ortodontski obravnavi pred kirurskim
posegom nacrtujemo zdravljenje z nesnemnim
ortodontskim aparatom, ki sluzi za stabilizacijo
zob in bazalne kosti med posegom in tudi v
obdobju ortodontskega zdravljenja po njem.
Namen ortodontskega zdravljenja je urediti
zgornji in spodnji zobni lok za kirurski poseg
- urediti polozajne in prostorske nepravilnosti
zob v zobnem loku, zagotoviti pravilen po-
lozaj sekalcev v vertikalni in sagitalni smeri
ter zagotoviti skladnost zobnih lokov v vseh
treh prostorskih ravninah po kirurskem po-
miku ene ali obeh celjustnic. Zato ob koncu
ortodontske predpriprave na kirurski poseg
izvr$imo simulacijo skladnosti zobnih lokov
s $tudijskim modelom.
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Predavatelj M. Milaci¢, doc. dr. M. Ovsenik, doc. dr. N. Than Hren, prof. dr. F. Far¢nik, prim. dr. M.

i '

Rejc Novak, prof. dr. J. S. Papié, udelezenka seminarja, doc. dr. M. Drevensek (z desne proti levi)

Sest tednov pred kirurskim posegom na-
mestimo najdebelejsi togi jekleni stabilizacijski
lok oglatega preseka, odtisnemo celjustnici in
izdelamo akrilno opornico, ki dolo¢a nacrto-
vani polozaj ¢eljustnic po kirurSkem posegu.
Imobilizacija traja $tiri do Sest tednov. Tri
do §tiri tedne po njeni odstranitvi ponovno
pri¢nemo z aktivno ortodontsko obravnavo.
Po odstranitvi akrilne opornice namestimo
jekleni lok okroglega preseka, ki omogoca
dokon¢no ureditev zob in Celjustnic s po-
mod¢jo intermaksilarnih elastik. Po kon¢anem
aktivnem ortodontskem zdravljenju sledi
obdobje retencije. V spodnjem zobnem loku
namestimo nesnemni retencijski zi¢ni lok, v
zgornjem zobnem loku pa snemni oziroma
funkcionalni ortodontski aparat.

V nadaljevanju je Miroslav Milaci¢ ne-
koliko podrobneje spregovoril o serijskih
ekstrakcijah. To je postopek, kjer odstranimo
ve¢ mle¢nih in kasneje stalnih zob z name-
nom, pridobiti prostor za izrast preostalih
stalnih zob. Opozoril nas je na nevarnost
prezgodnjega izdrtja mle¢nih zob, saj s tem
izrast stalnih zob upocasnimo in ne pospesi-
mo, kar je nas§ osnovni namen. Nepoznavanje
in nerazumevanje serijskih ekstrakcij lahko
privede do slabega rezultata: napacne lege
in polozaja zob, neustreznega videza obraza
(prevec retrudiranega) ...

Serijske ekstrakcije so kasneje preimenovali
v »vodeno izra$¢anje zob, saj ne gre le za od-
stranjevanje mle¢nih zob, ampak je potrebno
tudi obsirno znanje o rasti in razvoju zob
in Celjustnic ter celotnega obraza. Ker pa ni

usmerjeno le izras¢anje zob, ampak je vode-
no tudi izra¢anje zob v pravilen ugriz, je bil
predlagan izraz »vodeno izra$¢anje zob«. Gre
za interceptivni poseg, katerega prednosti so
krajsi ¢as obravnave z nesnemnim ortodont-
skim aparatom, ki navadno sledi vodenemu
izra$¢anju zob, ve¢je udobje za pacienta, manj
iatrogenih poskodb, manj$a moznost recidiva,
manjsi stroski zdravljenja ter racionalizacija
Casa za pacienta in ortodonta.

Miroslav Milaci¢ je povzel indikacije za
vodeno izrag¢anje zob. To so tesno stanje zob >
10 mm, ki je odraz pravega nesorazmerja med
velikostjo zob in Celjustnic,normalna sagitalna
stopnica in incizalni previs ali nagnjenost k
manj$im vrednostim (nagnjenost k odprtemu
grizu),normalen R I odnos ko¢nikov, bialveo-
larna protruzija, skeletni R T odnos, normalen
ali vertikalen tip rasti.

Zelo pomembna je ugotovitev, ali je tesno
stanje nastalo zaradi pravega - genetsko po-
gojenega nesorazmerja med velikostjo zob in
celjustnicali paje tesno stanje posledica izgube
oporne cone, poskodbe zob, nepravilnih oblik
zob, rotacij zob ali kaksnih drugih skodljivih
dejavnikov okolja, kakor tudi odklonjenih
funkcij orofacialnega podrocja.

Nastel je tudi kontraindikacije za vodeno
izra§¢anje zob, kot so manj obsezno tesno
stanje, povecan incizalni previs (nagnjenost h
globokemu grizu), skeletni R IT ali RIIT odnos,
horizontalni tip rasti in retrudirani zobje pri
retrognatem tipu obraza. V teh primerih mo-
ramo za razresitev tesnega stanja zob uporabiti
druge terapevtske postopke, ker bi z izdrtjem
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zob poslabsali videz obraza.

Srecanje je Miroslav Milaci¢, dr. dent. med.,
zakljucil s temo »Ortodontija odraslih paci-
entove. Ze leta 1880 je Kingsley zacel zdraviti
odrasle paciente. Danes predstavljajo odrasli
kar 30 odstotkov vseh ortodontskih pacientov.
Tak porast je posledica predvsem izboljsanih
tehnik in nacinov zdravljenja z boljsim kon¢-
nim rezultatom, moznosti interdisciplinarnega
zdravljenja (protetiki, oralni in maksilofacialni
kirurgi ...) ter vse vecjih zelja pacientov po
boljsi funkciji, estetiki in preventivi pred paro-
dontalno boleznijo.

Predstavil je tri kategorije odraslih orto-
dontskih pacientov. Mlajsa skupina pacientov
(< 35 let), ki niso bili nikoli v ortodontski ob-
ravnavi in si zelijo izboljsati kakovost Zivljenja,
starejsa skupina pacientov (od 40 do 50 let),
ki niso bili nikoli v ortodontski obravnavi in
imajo tudi druge tezave z zobmi (parodontalne,
proteti¢ne ...), kjer ortodontsko zdravljenje
predstavlja preventivni ukrep proti slabsanju
obstojecega stanja, ter ortodontsko nezadostno
zdravljeni odrasli pacienti.

Pri obravnavi odraslih pacientov idealne
cilje ortodontske obravnave zamenjajo rea-
listi¢ni cilji, kar pomeni zagotoviti ustrezno
dentofacialno estetiko, funkcijo in stabilnost,
ne pa tudi vseh Sestih kljucev stati¢ne in
dinamic¢ne okluzije. Pomembno je, da do-
sezemo ustrezno lego in polozaj zob oziroma
zagotovimo ustrezno raven alveolarne kosti,
kar deluje preventivno na razvoj parodontalne
bolezni ter omogocalazjo morebitno kasnejso
proteticno oskrbo z boljso prognozo.

Za ekstrakcijsko terapijo se pri odraslih
odloc¢imo le pri zelo obseznih tesnih stanjih,
saj obstaja nevarnost, da ekstrakcijskega pros-
tora z nesnemnim ortodontskim aparatom ne
uspemo zapreti v celoti.

Retencija mora biti dosmrtna.

Ob zakljucku srecanja je Miroslav Milaci¢
poudaril, da ortodonti sami ali interdiscipli-
narno s pomocjo drugih zdravstvenih strok
pacientom pomagamo, da poleg ustreznih
prehrambenih, govornih in dihalnih funkcij
dosezejo tudi neobremenjujoc videz. Prinacr-
tovanju zdravljenja je najpomembnejsi pacient
in njegova glavna tezava. Zato mora biti cilj
ortodontske obravnave odprava pacientove
glavne tezave in se ne smemo osredotociti le
na morfoloske nepravilnosti griza.

Miroslav Milaci¢ nas je ponovno obogatil
s prikazom Stevilnih klini¢nih primerov, ki so
skrbno dopolnjevali teoreti¢ni del seminarja.
Znovanas je o¢arala njegova pozitivna energija
ter lahkotnost posredovanja znanja in izkusen;
iz njegove dolgoletne prakse, ki je neprecenljive
vrednosti.

|
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Senologija in sinologija

Jurij Gorjanc

Ali ima obisk kongresov o aktualnih medicinskih temah danes, v dobi interneta
in vsak dan svezih (elektronskih) ¢lankov in revij, sploh Se smisel?

e posebej, ¢e je kongres na drugi

strani sveta in je zanj potrebno

Zrtvovati del dopusta in celo pri-

hrankov? V nasprotnem ni treba

nikamor, niti iz lastne zdravniSke
sobe. Ta pomislek mi je po vrnitvi s sveto-
vnega kongresa o raku dojke navrglo kar nekaj
kolegov. Utemeljeno?

Veda o boleznih dojk nosi ime senologija
(ital. seno - prsi). Na letosnjem svetovnem
kongresu o raku dojke - WSBH, ki je potekal
vmestu Tianjin na Kitajskem, 0d 18.do 21. ok-
tobra 2007, je srecala sestri¢no - sinologijo(*).
Domiselna besedna povezava iz naslova pa se
ni utrnila v avtorjevi glavi, ker je za modro
opazovanje s SirSega zornega kota e premlada.
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Uvodno zasedanje kongresa

Kdo bi vedel. Jasno je, da je najprej treba
tiste clanke in revije prebrati ... Brez njihovega
poznavanja je tudi udelezba na kongresu manj
koristna, posebno, Ce Zeli$ aktivno predstaviti
del lastnih izkusSenj. Ob jasnem zavedanju,
da je to znanje le delcek in da se celote ne da
zajeti niti, Ce bi si to Zelel. Bolnico ali bolnika
bomo tako in tako pozdravili $ele, ko bomo
znali dobro sodelovati zdravniki razlicnih
strok in ustanov, kar v Sloveniji na podro¢ju
obravnave raka dojke ze marsikje dobro tece,
tudi med Slovenj Gradcem in Onkoloskim
indtitutom.
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Vtisom z obiska kongresa se zato pozna pri-
sotnost obeh ¢lanov starejse generacije iste
druzine, ki je v medicino zakorakala Ze pred
nekaj desetletji.

Kongresu je bil pridruzen, kot je na takih
prireditvah obicajno, azijski kongres na isto
temo. Zato mnozice ve¢ kot 300 udelezencev
ni bilo mo¢ stlaciti kar v nekaj predavalnic. V
ve¢milijonskem velemestu Tianjinu je orga-
nizator pripravil veliko partijsko kongresno
dvorano, poslanci komunisti¢ne partije so bili
namre¢ na 14. drzavnem kongresu v bliznjem
Pekingu. Ce udelezencev nadega kongresa niso

motili ubikvitarni Skrlatnordeci napisi, zatohli
vonj starih zaves in trdi stoli, so se lahko v
miru prepustili tematiki in srebali kitajski ¢aj
iz velikanskih termovk. In o senologiji je bilo
kaj slisati.

Uvodna epidemioloska predavanja so po-
kazala razmerja problematike v svetu. Kitajce
je med raki vedno najbolj pestil rak plju¢ in
zelodca, z razvojem in staranjem pa je danes
rak dojke tudi njihov narasc¢ajo¢i problem. V
glavnem je tako v mestih, kot je to problem
razvitega sveta nasploh. Polozaj je boljsi na
kitajskem podezelju (30/100.000 preb.), v
mestih pa incidenca Ze dosega raven razvitega
sveta (60 do 80/100.000) - priblizno obmocje,
kjer je tudi Slovenija. Incidenca je v svetu $e
vedno najvedja v Skandinaviji, ZDA (belke)
in Franciji (preko 120/100.000). Ni torej tezko
izraCunati, koliko Kitajk (in Kitajcev — razmerje
zenske/moski je priblizno 100:1) ob 1,3-mili-
jardni populaciji vsako leto zboli za rakom
dojke. Skoraj nepredstavljivo veliko. Zal lahko
kitajski podeZelanile sanjajo o mamografskem
presejanju, ki so ga delezni prebivalci velemest.
Samopregledovanje je Se vedno najucinko-
vitej$a »presejalna« in diagnosti¢na metoda
v dezeli, medtem ko se zahodni predavatelji
kosajo med seboj primerjajo¢ ucinkovitosti
razli¢nih presejalnih mamografskih pro-
gramov, najbogatejsi celo Sirijo indikacije za
presejanje z magnetno resonanco (do sedaj
ponekod rezervirano za zelo ogrozene skupine
zensk). Samopregledovanja in njegovega pro-
pagiranja na podlagi predavanja japonskega
kolega Tomoa Tajime ne gre zanemariti niti
v razvitih drzavah, ¢eprav po izsledkih studij
(sanktpeterburska, Sanghajska) le-to ne do-
prinese k izbolj$anju prezivetja. Navdusilo me
je, ker je bila skoraj polovica vseh predavanj
obarvana kirur$ko. Med njimi so prevladovala
tista, povezana s kirurgijo varovalne bezgavke.
V ZDA Ze organizirajo kongrese le na temo
varovalne bezgavke. Prvega od njih bo letos
vodil znani Stanley Leong iz Kalifornije. Sicer
je zaradi zgodnjega odkrivanja raka radikal-
nih operacij dojke in pazduhe vedno manj.
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Rezultati studije, zastavljene pred nekaj leti na
Madzarskem, ki obljubljajo enakovredno vlogo
obsevanja pazdusnih bezgavk v primerjavi s
kirursko odstranitvijo, dobivajo nekaj obrisov.
Posplosevanje ne bo mogoce. Pri karcinomih
visjega gradusa, slabse hormonsko odzivnih
tumorjih in pri mlajsih bolnicah bo imela
kirurgija pazduhe - odstranitev bezgavk se
vedno prednost. Sledila so predavanja o re-
konstrukciji dojke. Podatki so razli¢ni: v ZDA
rekonstruirajo dojko celo v 50 odstotkih (vseh
mastektomij), drugod manj.

En cel dan kongresa je zasedla tematika
genskih raziskav raka dojke. Ocitno je v tem
prihodnost, a nekaterim od teh predavanj ki-
rurgis svojim znanjem preprosto nismo uspeli
slediti. V kratkem povzemam le dve novosti:
obljuba novih prognosti¢nih serumskih mar-
kerjev pri raku dojke in identifikacija novih
receptorjev na povrsini rakastih celic, kar
navadno vodi v razvoj novih tar¢nih zdravil.
Namesto obiska dela genetskih predavanj je

kitajski organizator omogocil obisk njihovega
onkoloskega centra. Mesto v mestu. Zgradba
z ve¢ nadstropij zgolj operacijskih sob, neka-
tere operacije smo si lahko ogledali. Takoj je
opazna uporaba visokih tehnologij, vrhunske
elektronike in najnovejsih aparatur. Azija pac,
kjer izumljajo in ne nazadnje tudi izdelujejo
vedino tovrstnih naprav. Pred okenci opera-
cijskih traktov sem opazil cakajoce svojce.
Kmalu sem izvedel, da pricakujejo kirurga,
ki jim v ledvicki ali drugi medicinski posodi
prinese pokazat izrezan tumor ali organ in ga
pred njihovimi o¢mi poélje na patohistolosko
preiskavo. Menda del kitajske tradicije.
Kitajsko tradicijo paje v¢asih bolje spozna-
ti$e drugje. Ob obisku znamenitosti, pokusanju
kulinari¢nih dobrot in spoznavanju zgodovine
ter preteklih kultur. Ali na Kitajskem res jedo
vse? Naucili so nas pregovora,da »jedo vse, kar
leta po zraku, pa ni avion, plava v morju, pa ni
¢oln, in vse, kar ima §tiri noge, pa ni miza ali
stol....«.Ce komu nassicer odli¢nih slavnostnih
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vecerjah ni do eksperimentiranja,lahko lakoto
$e vedno tesi z rizem in zelenjavo.

Sinologija je besedica, ki obsega bistveno
ved, kot lahko Evropejec ob kratkem obisku
dezele spozna z vidika bogate kulturne dedis-
¢ine. Tako kot noben Kitajec nikoli ne pozna
vseh njihovih prek 56.000 pismenk - znakov.
Vtisi se med voznjo z vlakom preko polovice
Kitajske in visokega Tibeta nekako uredijo in
dezela ni ve¢ popolna neznanka. Crno-bele
predstave in predsodki se umaknejo, ¢eprav
neka kriticnost ostane. Morda lahko Kitajci
v prihodnje $e najve¢ naredijo na podrocju
ekologije in clovekovih pravic - nekaj pa¢, kar
je naloga tudi vsakega od nas. Bodo olimpijske
igre in njihov duh k temu kaj pripomogli?

Sinologija* (gr.) - veda, ki preucuje kitajski
jezik, knjizevnost,zgodovino, religijo in filozo-
fijo; kot samostojna znanstvena disciplina se je
razvila ob koncu 19. stoletja iz orientalistike.

Genetika v psihiatriji — kmalu z roko v roki?

Alja Videti¢

V glavnem mestu Sardinije, Cagliariju, je od 28. oktobra do 1. novembra 2006
v organizaciji ISPG (The International Society of Psychiatric Genetics)
potekal XIV. svetovni kongres o psihiatricni genetiki.

druzenje ISPG je mednarodno
drustvo za psihiatri¢no genetiko,
ki je bilo uradno registrirano leta
1992 in od takrat naprej vsako
leto prireja Svetovni kongres o
psihiatri¢ni genetiki. ISPG podpira genetske
raziskave psihiatri¢cnih bolezni in Studije na
podrodju zlorabe kemi¢nih snovi. Spodbuja
sodelovanje in komunikacijo med znan-
stveniki z razli¢nih podrodij, razvoj novih
raziskovalnih metod in, kjer je to mogoce, Se
ponovljivost poskusov in primerljivost njiho-

vih rezultatov.ISPG si prizadeva za uveljavitev
in za uporabo izsledkov genetskih raziskav v
klini¢ni praksi v psihiatriji. Poleg tega omo-
goca izobrazevanje tako v znanstvenih krogih
kot tudi v $irsi javnosti.

Od prvega kongresa o psihiatri¢ni genetiki
pred stirinajstimi leti, ko je bilo predstavljenih
zgolj nekaj povezovalnih $tudij o najpogo-
stejsih psihiatri¢nih motnjah, nam je razvoj
novih laboratorijskih tehnik sedaj prinesel
moznosti preucevanja celotnega genoma, in

sicer z uporabo biocipov, na katerih je vec
tiso¢ oznacevalcev SNP-jev (enonukleotidnih
sprememb v zaporedju DNA, angl. Single
Nucleotide Polymorphisms). Veliko novosti s
tega podrocja so obetali prispevki na XIV.sve-
tovnem kongresu o psihiatri¢ni genetiki, ki k
sodelovanju ni privabil samo $tevilnih klinikov,
temvec tudi raziskovalce temeljnih ved, sajje bil
cilj poudariti odnos med psihiatri¢no genetiko
in nevroznanostjo. Stevilo udelezencev je bilo
veliko, saj se nas je zbralo okrog osemsto, priha-
jali pa smo skoraj iz vseh drzav sveta. Kongres

>
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je trajal pet dni in je bil razdeljen v ve¢ sekcij, v
okviru katerih so se odvijala Stevilna plenarna
in kratka predavanja, simpoziji ter predstavitve
posterjev. Osrednja tematika kongresa je bila
namenjena razpravam o genu z ve¢ vidikov,
od molekularne biologije pa vse do filozof-
skega pogleda. Prvi dan kongresa ni bil tako
delovno usmerjen, kot so bili naslednji stirje.
Poleg otvoritvene slovesnosti in delavnice na
temo bipolarne motnje je bilo na programu se
plenarno predavanje, ki je genetiko predstavilo
kot filozofijo prihodnosti. Drugi dan kongresa
sta se odvijala dva simpozija, »Genetika in
slike mozganov« ter »ADHD (angl. Attention
Deficit/Hyperactivity Disorder) in avtizems,
kjer bi rada izpostavila predvsem projekt »The
Autism Genome Project (AGP)«, v katerega
so vkljuceni stirje konzorciji drzav Severne
Amerike in Evrope. Naredili so danes naj-
bolj obsirno podatkovno bazo o druzinah z
avtisti, da bi omogo¢ili identifikacijo lokusov
v genomu, ki so najbolj izpostavljeni tveganju
zarazli¢ne spektre avtisticnih motenj. Tretjiin
Cetrti dan kongresa sta postregla s $e ve¢ pre-
davanji. Najbolj zanimiva, z najve¢ novostmi
in obseznimi razpravami sta bila simpozija:
»Afektivne motnje« in »Uporaba psihiatri¢ne
genetike: eti¢ni, pravni, druzbeni in psiholoski
pogled«, kjer so s psiholoskega vidika izpo-
stavili stigmatizacijo oseb z dusevno boleznijo

v druzbi, z eti¢no-pravnega pa preventivne
genetske preglede, kar bi lahko privedlo do
skrajnosti — zdravljenja, Se preden se bolezen
sploh pojavi. Dobro obiskana so bila tudi pre-
davanja na temo »Izolirane populacije: uteme-
ljeno orodje za odkrivanje genov, povezanih s
psihiatri¢nimi obolenji?«,»Odvisnost od drog
in alkohola: genetika in farmakogenetika«
ter »Shizofrenija«, kjer je bilo predstavljenih
veliko $tevilo kandidatnih genov, ki bi lahko
bili povezani s posamezno psihiatri¢no motnjo.
Zadnji dan kongresa so predstavili Se nekatere
bolj biolodke tematike: »Zivalski modeli v
klini¢ni nevroznanosti«, »Epigenetika kro-
matina« in nenazadnje »Sistemska biologija«.
Vse dni kongresa so bili na ogled posterji, ki
jih je bilo vec¢ kot tristo, razporejeni pa so bili v
sedemnajst sklopov: od afektivne in bipolarne
motnje, shizofrenije, nevrodegenerativne mot-
nje do farmakogenetike, kandidatnih genovin
nenazadnje do precej pomembne, a velikokrat
pozabljene bioinformatike. Na kongresu se je
predstavilo tudi farmacevtsko podjetje Roche,
in sicer z diagnosti¢nim ¢ipom za odkrivanje
polimorfizmov v genu za dva citokroma p450,
CYP 2D6in CYP 2C19. Rezultati z diagnostic-
nega Cipa omogocajo napoved metabolnega
stanja bolnika, ki mu tako lahko prilagodimo
zdravljene.

S prispevki so se kongresa udelezile tudi tri

skupine iz Slovenije. Predstavljeni sta bili dve
razli¢ni problematiki. Prva je povzela rezultate
o genetskih polimorfizmih v genih serotonin-
ske signalne poti v povezavi s samomorom v
slovenski populaciji. Tematiko sta predstavljali
skupini z Instituta za varovanje zdravja in
skupina z Medicinskega centra za molekularno
biologijo - ME ki deluje na Institutu za bioke-
mijo Medicinske fakultete v Ljubljani. Avtorica
prispevka s slednje ustanove je na kongresu
predstavila poster, ki je med udelezenci zbudil
precej zanimanja in razprav. To je vsekakor
pokazatelj, da je nase delo v trendu svetovnih
raziskav. Drugo tematiko, ki je izredno po-
membna in neposredno povezana s kliniko,
pa je predstavila druga skupina z Instituta za
biokemijo Medicinske fakultete v Ljubljani,
in sicer genetske polimorfizme dopaminskih
receptorjev v povezavi s psihopatoloskimi in
ekstrapiramidalnimi simptomi bolnikov na
dolgotrajnem antipsihoti¢nem zdravljenju.

Kljub napornemu urniku predavanj in $te-
vilnim znanstvenim razpravam med odmori
sem se v Slovenijo vrnila polna vneme in novih
delovnih idej. Ker smo na kongresu dobili
potrdilo, da so nase raziskave v skladu s sveto-
vnimi trendi, se Zelimo ponovno predstaviti
na prihajajo¢em XV. kongresu o psihiatri¢ni
genetiki, ki bo potekal od 7. do 11. oktobra
2007 v New Yorku v Zdruzenih drzavah
Amerike. Osrednja tema kongresa bo pregled
napredka v odkrivanju kandidatnih genov
in genetskih mehanizmov za pomembnejse
nevropsihiatri¢ne bolezni, skupaj s kartiranjem
genetskih kontrol normalne in nenormalne
mozganske plasti¢nosti v zgodnjem razvoju,
otro$tvu, mladostni dobi, odrasli dobi in
starosti. Program kongresa bo zajemal tudi
nove teme na podrocju psihiatri¢cne genetike
za klini¢no prakso, privabil bo tudi zdravnike
in zdravstveno osebje z drugih podrocij ter
zbudil tudi zanimanje vecjega Stevila medijev
in seveda §irse javnosti.

Za zaklju¢ek bi dodala, da je kongres vse-
kakor jasno podprl povezovanje rezultatov
temeljnih znanosti s klinicnimi raziskavami,
kar je zelo pomembno, saj je s tem omogocen
razvoj novih, boljsih nac¢inov diagnostike in
zdravljenja. Vi prispevki s kongresa so bili ob-
javljeni kot dodatek k reviji American Journal
of Medical Genetics, Part B: Neuropsychiatric
Genetics, 141B, 2006.

|
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Zakaj nisem podpisala pogodbe z ZZZS

Izjava za javnost

Ksenija Selih Martinec

V uredni$tvo smo prejeli pismo ginekologinje Ksenije Selih
Martinec, ki je bilo objavljeno tudi v glasilu ob¢ine Domzale. Ker
obravnava aktualne perece teme, smo se odlo¢ili, da ga ponatisnemo
tudi v reviji Isis.

Urednistvo

ogodba je obvezujo¢ dokument, ki zavezuje vse podpisane,

da jo spostujejo. Ker sem vedela, da pogodbe z ZZZS ne

morem izpolnjevati, sem jo 1. septembra 2007 prekinila.

Pogodba med ZZZS in izvajalci temelji na podro¢nem do-

govoru, v katerem so natan¢no dolocene obveznosti obeh
strani. ZZZS$ do koli¢nika/tocke natan¢no doloci, koliko storitev lahko
posamezni izvajalec opravi, in ¢as, v katerem naj te storitve opravi. Na
drugi strani pa so Pravila obveznega zdravstvenega zavarovanja, ki
pacientom sporocajo njihove pravice.

Trdim, da obstaja velik razkorak med danimi pravicami in realnimi
moznostmi. Vendar pa Ministrstvo za zdravje in Zavod za zdravstveno
zavarovanje Slovenije (ZZZS), ki sta odgovorna za to, tega pacientom
ne sporocata. To obveznost, ki je vsekakor zelo neprijetna in z njo ne
dobivas plus tock pri svoji volilni bazi, prenasata na izvajalce. Se vec,
kadar se pacient na ZZZS pritozi, ker ni dobil termina, dobi vedno
podatek, da termin mora dobiti, saj tako doloc¢ajo Pravila obveznega
zdravstvenega zavarovanja. V nasprotnem primeru velja, da se izvajalec
ne drzi pogodbenih obveznosti. In res ZZZS pripravi pogodbe, v katerih
pacientom obljublja vse pravice, izvajalcu pa ne daje ¢asovnih in ne
denarnih moznosti,da bi te pravice pacientom tudi nudil. Tako nastajajo
dolge cakalne dobe in tisti, ki so za njih odgovorni, jih ne razumejo!
Ne razumejo, da pacient dobi termin v samoplacniski ambulanti takoj,
redno pa ¢ez eno leto! Pa vedo, da so dostopnost omejili s Casovnimi in
finan¢nimi normativi. Vsi se zavedamo, da so storitve drage in da vsega
noben zdravstven sistem na svetu ne nudi preko osnovnega zdravstve-
nega zavarovanja. Zelo pomembno pa je, da odgovorni preucijo naso
situacijo, da ugotovijo, koliko denarjaimamo za zdravstvo in koliko kadra
ter na osnovi tega dolocijo pravice pacientov. Ministrstvo za zdravje
je organ, ki mora poznati tako kadrovske kot finanéne moznosti nase
drzave. Ministrstvo mora imeti vizijo, kaj si Zelimo in kaj zmoremo. Ce
bodo odgovorni postavili realne zahteve in bomo na osnovi teh izvajalci
podpisovali realne pogodbe, bomo pacienti in izvajalci zadovoljni in
bomo lahko delali tudi vimenu dobrega zdravstvenega sistema. Zakon
o pacientovih pravicah, ki temelji na tako nerealnih zahtevah, kot so
postavljene sedaj, je namenjen samemu sebi in ne prinasa realnih iz-
boljsav v odnosu pacient - zdravnik.

Poleg izbranih osebnih zdravnikov in pediatrov sodimo v primarno
raven tudi izbrani osebni ginekologi. Opredelitev pacientu nudi varnost,
da ima ob sebi zdravnika, ki ga lahko poklice in obi$ce, kadar je v stiski.
Na drugi strani pa opredeljeni pacient za zdravnika pomeni veliko od-
govornost, da se pravoc¢asno odzove na pacientove tezave. In tukaj ni
nujno, da gre za Zivljenje ali smrt. Se posebej, ker triazo — razvricanje
pacientov po nujnosti, izvaja sestra.
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Imela sem 5700 opredeljenih zensk. Ce bi vsaki nudila pregled,
kakor ji po Pravilih obveznega zdravstvenega zavarovanja pripada, bi
morala na uro pregledati od 15 do 20 zZensk. To je seveda nemogoce. Ze
tako sem na uro pregledala od $est do osem Zensk. Ob taki frekvenci
ni ¢asa za normalno delo in so napake verjetnejse. Se pomembneje pa
je, da je bilo vec¢ kot 10 Zensk na uro zavrnjenih in ni dobilo termina za
pregled. Posledice so bile zelo neprijetne in bi lahko bile tudi usodne.
Vsak dan sem bila delezna besa $tevilnih Zensk, ki niso dobile termina.
Vse, ki so se obrnile na ZZZS, so dobile informacijo, da jim termin
moram dati, sicer bom kaznovana ... Namesto da bi zame opredeljena
pacientka dobila v kratkem roku termin za pregled, kakor ji pripada,
se je na osnovi podatkov, ki jih je dobila od pacientke, sestra odlocila,
kdaj bo pacientki dala termin. Lahko bi poklicala pacientka in potozila
za blago bolecino v trebuhu. Vsaj 20 na dan jih je klicalo zato. Zaradi
prezasedenosti ambulante sestra svetuje pacientki, naj $e malo pocaka in
ceboslabse, poklice. Pacientka doma zaradi zunajmaterni¢ne nose¢nosti
umre zaradi izkrvavitve!!!! Ne, tega ne sprejmem vec!

Ze leta 1996 sem prosila ZZZS za pomo¢ pri organizaciji dela v am-
bulanti s tako velikim $tevilom zensk. Takratni direktor ZZZS, gospod
Kosir, mi je zagrozil z odpovedjo pogodbe, ¢e ne bom preprosto tiho. V
Domzalah in Kamniku ze desetletje in ve¢ Zenske prosijo za ginekoloski
pregled, pa ga ne dobijo. Ze leta se dogaja, da neopredeljeno Zensko za-
vrne vsak ginekolog, ¢e$ da ne sprejema vec. Tako sem decembra 2006
prosila ZZZS, da mi uradno dovoli, da ne sprejemam novih pacientk,
in sem ob tem $e enkrat opozorila na perec¢ problem varstva Zena v na-
$em okolju. Julija letos sem bila nazadnje na ZZZS in sem jim pojasnila
razloge, zakaj tako nerealne pogodbe ne morem vec¢ podpisati. Takrat
so mi dali tri mozZnosti: ali delati pod istimi pogoji naprej, ali vlozZiti
arbitrazo, na kateri tako nimam moznosti, ali pa ne podpisati pogodbe.
Preostalo mi je zadnje in pogodbe nisem podpisala. Potem so bili vsi pre-
seneceni. Menim, da je to presenecenje Cisto sprenevedanje. Niso verjeli,
da si bom upala. Oprostite, ali je to, kaj si kdo upa, sistem urejanja tako
resne problematike! Vsi so postali veliki in so zaceli skrbeti za »moje«
pacientke. Vsi so uporabili zmagoslavno skrb za pacientke in poudarjali
mojo nehumanost. Pa se ne strinjam. Lazne obljube niso skrb za ljudi.
Prinasajo samo neugodne situacije. Kje je bila ZZZS, ob¢ina Domzale,
direktor Zdravstvenega doma Dom?zale in ne nazadnje Ministrstvo za
zdravje, ko je na stotine zensk zaman iskalo oskrbo, ki so jo potrebovale
in jim tudi pripada! Kaj so naredili ob stevilnih pritozbah posameznic,
ker niso dobile oskrbe, ki jim pripada. In res nenavadno, da sem jih kljub
10-letnemu opozarjanju presenetila! Vsi imajo moc¢ in dolznost slediti
potrebam v okolju, za katerega odgovarjajo, uskladiti potrebe z realnimi
moznostmi in ne spati, dokler se nekaj korenito ne spremeni.

Rada imama pacientke in rada imam medicino. Vem, da v Sloveniji
manjka zdravnikov. Vem tudi, da nas je veliko, ki smo pri svojem po-
klicu s srcem in delamo posteno in v dobro pacientov. Z veseljem bi
podpisala pogodbo z ZZZS, ¢e bi jo lahko izvajala. |

Domzale, 20. december 2007

Ksenija Selih Martinec, spec. ginekologije in porodnistva
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TAKO MISLIMO

Pismo podpore

Ginekologinja Ksenija Selih Martinec je prejela popolno podporo

s strani ambulantnih ginekologov, saj se jih vecina nahaja v istem
polozaju, zato objavljamo tudi to pismo.

Urednistvo

Spostovana kolegica, draga Ksenija,

zahvaljujem se ti za tvoj pogum, da nisi podpisala pogodbe z ZZZS,
saj si se tako kot vecina nas ginekologov, ki delamo v ginekolosko-
porodniskih ambulantah na primarni ravni, znasla v nezavidljivi in
brezizhodni situaciji.

Preveliko $tevilo opredeljenih Zensk v nasih ambulantah, prekratek
Cas za preglede, premalo S$tevilo zdravnikov, prevelik razkorak med
danimi pravicami in realnimi moznostmi pri izvajanju ginekolosko-
porodniske dejavnosti na osnovni ravnisili ginekologinje in ginekologe
v strokovno nevarno delo. Opredelitev zavarovank, da si izberejo svojo

ginekologinjo oziroma ginekologa, predstavlja za nas veliko moralno
in strokovno odgovornost.

Zdruzenje ambulantnih ginekologov - SZD vec let opozarja $tevilne
strokovne in druge institucije, da je nujno zmanjsati normativ opre-
deljenih zavarovank na 4000 in s tem nuditi zavarovankam ustrezno
obravnavo, nam zdravnikom pa omogociti, da lahko uporabimo vse
znanje in izku$nje, ki smo jih kot visoko izobrazeni specialisti pridobili
doma in v tujini. Zal pa se razmere in pogoji za delo ne izboljsujejo!

Na svoji seji dne 19. decembra 2007 je upravni odbor ZdruZzenja
ambulantnih ginekologov - SZD soglasno sprejel sklep, da te podpira-
mo Vv tvoji Izjavi za javnost, saj vidimo $e eno moznost, da se pristopi
k ureditvi stanja. |

Z lepimi pozdravi,
Marija Ilijas KoZelj, dr. med.
Predsednica ZAG - SZD

ODMEVI

Projekt »Kakovost v zdravstvu Slovenije«

Petletni rezultati opredeljevanja kakovosti strokovnega dela v Sloveniji:
Ginekologija - ginekoloske operacije

(Borut Kobal, Ivan Verdenik, Marjan Pajntar, Branimir Leskosek, Isis 2/2008; 17: 49-53)

Bozidar Brudar

januarski $tevilki Izide me je stavek na koncu ¢lanka
z naslovom Projekt »Kakovost v zdravstvu Slovenije«
(na strani 32) spodbudil, da opozorim na nekatere
pomanjkljivosti.

Izhajam iz tabele 1, kjer je podano $tevilo porodov
po posameznih porodni$nicah v obdobju od 2002 do 2006. Razlike
med njimi so velike, saj se v nekaterih manjsih rodi tudi do desetkrat
manj otrok kot npr. v Ljubljani. Ko sem skrbneje prebral ¢lanek, nisem
nikjer zasledil, da bi to dejstvo posebej upostevali. Zato bi rad opozoril
na ustrezno interpretacijo rezultatov, da bi bili tudi ukrepi za izboljsanje
kakovosti bolj uspesni.

V grafih 1, 3, 4, 6 je govora o trendih. Verjetno so bili izracunani,
vendar se ne morem znebiti vtisa, da je nekdo narisal graf, sestavljen iz

petih tock, ki naj predstavljajo vrednosti nekega parametra v omenjenih
petih letih, in trend ocenil na oko. Oznacujejo ga namre¢ puscice, ki so
na grafih narisane ob strani.

Trendi se v statistiki doloc¢ajo po znanih metodah, rezultati pa se po-
dajajo nekako takole: na osnovi zbranih podatkov v vzorcu je mogoce
z doloceno verjetnostjo pricakovati, da se parameter nahaja nekje med
neko zgornjo in spodnjo vrednostjo. Pri vsaki trditvi bi bilo potrebno
narediti ni¢elno hipotezo: poiskati odgovor na vprasanje, s koliksno
verjetnostjo lahko sploh trdimo, da je opazovani trend zanesljiv, in
obenem, kaj naj to pomeni za prakti¢no delo. Tudi ko trdimo, da stati-
sti¢no znacilnega trenda ni, bi kazalo povedati, kaj smo morda zgresili.
Oceniti je treba verjetnost za napako prve in druge vrste.

Iz ¢lanka pa ni jasno, ali so bili trendi tako doloceni, posebej Se, ker
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so navedene le trditve, da je trend znacilno narascajoc¢ ali padajoc glede
na slovensko povpredje ali pa ga sploh ni.

Prav gotovo so trendi, ki so doloceni pri posameznih manjsih porod-
ni$nicah, mo¢no odvisni od stevila porodov, kar bi bilo treba upostevati,
kadar jih primerjamo s trendi, ki veljajo za slovensko povprecje.

Z zelenimi pravokotniki so prikazani rezultati stirih kazalnikov in
njihova $irina predstavlja odstopanja v obravnavanih letih. Namesto
zelenih pravokotnikov bi verjetno lahko narisali pet ¢rtic, ki prikazujejo
petvrednosti, ki predstavljajo srednjo vrednost za doloceno leto. Srednja
vrednost teh petih vrednosti se verjetno vidi le, e list, na katerem je
natiskan ¢lanek, obrnete pod dolo¢enim kotom proti svetlobi. Opazite
navpi¢no Crtico znotraj zelenega pravokotnika, ki verjetno predstavlja
srednjo vrednost opazovanega parametra za petletno obdobje. Le tako
je namre¢ mogoce razumeti, zakaj si sledijo porodni$nice od zgoraj
navzdol v prikazanem zaporedju. Iz zelenega pravokotnika pa seveda
trendov ni mogoce videti, zato trditvam glede trendov v ¢lanku lahko
verjamemo ali pa tudi ne.

Poleg zaporedja navedenih porodnisnic padejo v oci $irine zelenih
pravokotnikov. Te moc¢no variirajo in so skoraj praviloma SirSe pri
manjsih porodnis$nicah, kar je glede na njihovo velikost pricakovano.
Zavajajoce pa je, da se na ta nacin dobi vtis, da je porodniska dejavnost
v Ljubljani, Mariboru in Celju nekako stabilna, drugod pa so bolj in

manj nerazumljive razlike, ki presegajo pri¢akovanja. Opozoril birad na
dejstvo,daje treba pri testiranju trditve, za koliksne razlike gre, upostevati
predvsem velikost vzorca. To velja tako za primerjave srednjih vrednosti
po posameznih porodnisnicah kot tudi za raztros podatkov.

Ce bi imeli po Sloveniji enakomerno porazdeljeno problematiko in
bi posamezne porodnisnice naklju¢no sprejemale porodnice, bi imeli
npr. v porodnisnicah, ki opravijo na leto desetkrat manj porodov kot
v Ljubljani, priblizno trikrat ve¢je raztrose srednjih vrednosti pri vseh
statisticnih parametrih. Le po skrbnem testiranju hipotez je mogoce najti
primere, ki statisticno pomembno odstopajo od povprecja in jih je treba
posebej analizirati. Nato pa sledi iskanje vzrokov, ali gre za drugacno
doktrino, za probleme v navadah zdravnikov, za posebno problematiko
pri porodnicah ali za kaj drugega.

Kaj so Se razumna pric¢akovanja, kaj je v rahlem upadanju in kaj je
skoraj enako, bi kazalo opremiti s strokovnimi argumenti in s Stevil-
kami.

Namen mojega prispevka je, da bi prizadevanja za boljse delo v
bliznji prihodnosti usmerili predvsem v reSevanje tistih problemov, ki
izstopajo. Nesmiselno je pavsalno ukrepati v vseh porodni$nicah, ki se
morda v prikazanih parametrih razlikujejo le zaradi svoje majhnosti,
delajo pa morda bolje, kot je slovensko povpredje.

|

Komentar k prispevku dr. Brudarja, ki ga je
poslal na porocilo o projektu »Kakovost«

v reviji Isis, St. 1/2008

ajprej se dr. Brudarju zahvaljujemo za konstruktivne

pripombe na na$ ¢lanek v omenjeni reviji. Menimo,

da taki prispevki in odgovori pripomorejo k boljsi

in objektivnejsi obvescenosti in osvescenosti bralcev

o poteh ocenjevanja in opredeljevanja kakovosti v
slovenskem zdravstvu.

Clanek ni bil napisan z ambicijo biti strogo znanstven, saj tudi Isis
ni znanstvena, ampak stanovska revija. Zato tudi nismo natancneje
podajali uporabljenih statisticnih metod. Trendi so bili doloceni z
logisti¢no regresijo glede na leto za dihotomne spremenljivke ter s ko-
relacijo za zvezne spremenljivke (Pearsonova ali Spearmanova - glede
na normalnost porazdelitve). Regresijski model je v ozadju prav vsake
narisane puscice. Intervali zaupanja (95-odstotni) pa so bili uporabljeni
za ugotavljanje razlik med posameznimi ustanovami. Oblika grafikonov
je bila izbrana z namenom ¢im bolj jasno pokazati razmere za posa-
mezne parametre. Predlog, da bi vrednosti za posamezna leta podajali
z lo¢enimi Crticami, ni najboljsi, saj bi se v mnogih primerih te crtice
prekrivale. To,da so Sirine pravokotnikov $ire pri manjsih porodni$nicah
je povsem razumljivo (in normalno), saj so intervali zaupanja za ketero
koli statisticno mero obratno sorazmerni velikosti vzorca.

Slabo viden prikaz srednje vrednosti pa je zal postal ociten $ele v
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konc¢nem izdelku (reviji). V prihodnje bomo bolj pozorni na take po-
drobnosti.

Dolocena zveza med statisticno znacilnostjo in stevilom prime-
rov zagotovo obstaja. Vseeno pa je tudi v najmanjsih porodnisnicah
$tevilo primerov (s statisticnega staliS¢a) dovolj veliko za postavljanje
verodostojnih sklepov - vsaj za tiste parametre, ki smo jih pokazali v
nasem prispevku.

Dejstvo je,da problematika v Sloveniji ni povsem enakomerno poraz-
deljena:imamo dva terciarna centra s tezjimi primeri,imamo nekaj vecjih
regijskih centrovin imamo nekaj manjsih porodni$nic. To se odraza tudi
na prikazanih podatkih in te razlike so povsem sprejemljive.

Namen projekta »Kakovost« nikakor ni izvajanje kakrsnih koli
ukrepov, ampak prikaz stanja (po nacelu primerjave/bechmarking),
tako da lahko vsak zase ugotovi: (I) kje je v primerjavi z drugimi, (IT) v
katero smer se s ¢asom spreminjajo njegovi rezultati glede na ostale ter
(TIT) kako lahko svoje rezultate izbolj$a. Seveda pa rezultati omogocajo
raz$irjenim strokovnim kolegijem pomoc¢ pri sprejemanju ustreznih
ukrepov in izdelavi smernic za nadaljnje delo (npr. oblikovanju klini¢nih
poti). |

Borut Kobal, Ivan Verdenik, Marjan Pajntar, Branimir Leskosek
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RECENZIJA

Anatomija, histologija, fiziologija

D. Stiblar Martingi¢, A. Cér, E. Cvetko, T. Mar$: Anatomija, histologija, fiziologija, 1. izdaja. Ljubljana 2007.
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aMedicinski fakulteti Univerze

v Ljubljani so izdali ucbe-

nika Anatomija, histologija,

fiziologija ter Anatomija in

histologija, Navodila za vaje,
ki dopolnjujeta temeljno vsebino pri $tudiju
anatomije, histologije in fiziologije ¢loveka v
visokosolskih programih $tudija s podro¢ja
biomedicine. Avtorji, ki so predavatelji na
Medicinski fakulteti in Fakulteti za farmacijo
Univerze v Ljubljani, so strokovno ter pedago-
$ko zahtevno delo odli¢no opravili. U¢beniku
so dodana navodila za vaje, ki bodo nadgradila
znanje na tem podrocju. Nedvomno bodo
tudi zelo uporabna pri prakti¢nem izvajanju
vaj, ki so obvezni del $tudija na Fakulteti za
farmacijo.

Uvodni kratki predstavitvi organskih
sistemov z anatomsko terminologijo sledi
sistemati¢na razvrstitev vsebine v 18 po-
glavij. Bralec postopoma osvaja anatomsko
in histolosko zgradbo c¢loveskega telesa, ki
jo podpoglavja smiselno povezujejo z delo-
vanjem oziroma fiziologijo. Zaradi tako ure-
jene vsebine besedilo vzpodbuja razmisljanje
bralca in razpira razumevanje povezav med
morfoloskimi znacilnostmi celic in tkiv s po-
sledi¢nimi funkcijskimi posebnostmi organov.
Razumljivo obravnavano snov odli¢no dopol-

Anatomija in histologija

D. Stiblar Martin¢i¢, E. Cvetko, A. Cér, M. Legan: Anatomija in histologija.
Navodila za vaje, 1. izdaja. Ljubljana 2007.

njujejo nazorne slike, obsezno slikovno gradivo
pa bogati poimenovanje z lepimi slovenskimi
izrazi. Poglavjema o celici in osnovnih tkivih,
kot so epitelij, vezivo, midicnina in zivcevje,
sledijo podrobne morfolosko-funkcijske pred-
stavitve organov in organskih sistemov. Ker se
morfoloske posebnosti navezujejo na razlago
funkcij, je vsebina zanimiva in omogoca boljse
pomnenje.

Zaradi didakti¢no odli¢no predstavljene
vsebine in strokovnih podrobnosti bo u¢benik
ne le dobrodosel v visokosolskih programih
$tudija medicine, farmacije in biologije,ampak
tudi za strokovnjake drugih delovnih podrocij,
ki zahtevajo poznavanje zgradbe in delovanja
cloveskega telesa. Znanje normalne anatomije,
histologije in fiziologije je temelj morfoloske
diagnostike, prepoznavanje anatomskih in
histoloskih podrobnosti pa izhodisce resevanja
diagnosti¢nih problemov v medicini. U¢benik
omogoca pridobitev izhodi§¢nega znanja za
poglobljen studij in prakso na razli¢nih nara-
voslovnih podro¢jih znanosti.

Hkrati izdana Navodila za vaje so od-
licen priro¢nik pri vajah iz anatomije in pri
mikroskopskih vajah iz histologije, pripravi
seminarjev in $tudiju za izpit. Kljub dejstvu,da
je knjiga namenjena predvsem $tudentom do-
diplomskega pouka, bodo podrobno opisane
in s slikami ponazorjene anatomske in histo-
loske znacilnosti tkiv in organov omogocale
pridobitev temeljnega znanja s tega podrocja
tudi tehni¢nim delavcem v razli¢nih labora-
torijih. Prav tako bo vsebina knjige uporabna
za osvezitev izhodi$¢nega znanja o normalni
anatomiji, histologiji in fiziologiji pri podi-
plomskem izobraZevanju na razli¢nih drugih
podro¢jih naravoslovnega $tudija.

Ker gre za domaci knjigi in ucbenik, v
katerem je obravnavana snov napisana v pre-
prostem jeziku in poimenovana s slovenskimi
strokovnimi izrazi, je znanje razumljivo in
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nedvoumno posredovano.

Tako predstavljena vsebina anatomije,
histologije in fiziologije je v ponos avtorjem
in bo nedvomno obogatila knjizne police
bralcev razli¢nih strok medicine, farmacije
in bioloskih zanosti. Obe knjigi sta dragocen
prispevek k poucevanju, pridobivanju in ob-
navljanju znanja s podrocja temeljne, kot tudi
klini¢ne morfologije. V medicinskih in drugih
knjiznicah naravoslovnega podrocja ne bi
smeli manjkati.

|
Vera Ferlan Marolt
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Ocena knjizice »Obravnava bolnika

esenileta 2007 je v nakladi 2000 izvodov

iz8la knjizica z naslovom Obravnava

bolnika z osteoporozo s podnaslovom

Prakti¢na priporocila za splo$nega

zdravnika, ki so jo pripravili zdravniki

Klini¢nega oddelka za endokrinologijo,
diabetes in presnovne bolezni.

Vsebina knjizice zajema Sest poglavij, ki
strnjeno, a natanc¢no in temeljito obravnavajo
osteoporozo, zelo razsirjeno bolezen danas-
njega Casa, ki si nedvomno zasluzi vso stro-
kovno pozornost. Obravnavana so najnovejsa
spoznanja o tej bolezni, ki ima ve¢ obrazov,
njeno preprecevanje, diagnostika
in zdravljenje.

Prvo poglavje nas seznani z de-
finicijo in epidemiologijo osteopo-
roze kot tihe bolezni. Nanizani so
podatki o incidenci osteoporoze pri
zenskah v Sloveniji, najpogostejse
lokacije zZlomov, 0 vplivu zlomov na
zbolevnost, prezivetje in Se nekateri
drugi koristni podatki. Avtor po-
glavja je doc. dr. Tomaz Kocjan.

Drugo poglavije, ki ga je prav
tako napisal doc. dr. Tomaz Kocjan,
govori o diagnostiki osteoporoze.
Opisana in prikazana je dvoenergij-
ska rentgenska absorpciometrija ali
DXA, ki je neinvazivna, hitra, varna
in natan¢na metoda za merjenje
mineralne kostne gostote. DXA je
uporabna tudi za spremljanje ucin-
kovitosti zdravljenja osteoporoze. Odgovorje-
no je na pogosto in pomembno vprasanje, kdaj
je potrebno opraviti to preiskavo (kdo sodi na
DXA). Ob tem se seveda avtor poglavja ne iz-
ogne zelo pomembnemu navajanju dejavnikov
tveganja za razvoj osteoporoze, tveganju za
zlom, nadalje odkrivanju zlomov, predvsem
vretenc, kilahko tudi po rentgenskem slikanju
ostajajo neprepoznani.

Tretje poglavje govori o zdravljenju po-
menopavzalne osteoporoze, avtor je prof. dr.
Janez Prezelj. Takoj na zacetku poglavja je po-
udarjeno,da mora biti pri zdravljenju na prvem
mestu preprecevanje prvih ali nadaljnjih zlo-
mov. Naslednji korak je izkljucitev sekundarne
osteoporoze z minimalnim naborom labora-
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Z 0SteopOorozo«

Mojca Kos Golja

torijskih preiskav. Zelo nazorno je prikazan
nacin delovanja posameznih zdravil. Prav tako
nazorno so v tabelah nanizani dejavniki, ki
vplivajo na nacrtovanje zdravljenja, opisane
so moznosti zdravljenja pomenopavzalne
osteoporoze, kako dolgo naj zdravljenje traja,
kaksne so ucinkovitost in indikacije zdravil za
osteoporozo. Za vsakodnevno prakso sta e
posebej dragoceni in uporabni dve tabeli: na
eni je prikazano, kako dolgo zdraviti, na drugi
na zakljucku poglavja pa so navedene smernice
za odkrivanje, preprecevanje in zdravljenje
osteoporoze v Sloveniji.

OBRAVNAVA BOLNIKA
Z OSTEOPOROZO

FRAKTICNA PRIPOROCILA
20 SPLOSNEGA ZDRAVNIKA
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Cetrto poglavje, katerega avtorica je doc.
dr. Marija Pfeifer, govori o pomenu kalcija
in vitamina D kot o osnovah za uinkovito
zdravljenje osteoporoze. Nazorno so navedeni
zelo koristni podatki o pomenu kalcija, saj je
njegovo zadostno uzivanje pogoj za doseganje
optimalne kostne mase in ohranjanje zdravih
kosti vse zivljenje. Nanizane so dnevne po-
trebe po kalciju pri odraslih, koliko kalcija
vsebujejo posamezna zivila,opozorjeno je tudi
na neupravicen strah pred kalcijem, ki se ne
odlaga v zilno steno oziroma ne $koduje na-
$emu zilju. Navedeni so Se podatki o pomenu
vitamina D, kako se tvori, kaj se zgodi, e pride
do pomanjkanja vitamina D. Posebej so zelo
nazorno grafi¢no prikazani podatki o preva-

lenci pomanjkanja vitamina D pri odraslih in
pri bolnikih z osteoporozo ter priporocila za
dnevne odmerke vitamina D, tudi z navedbo
njegovih aktivnih oblik.

Peto poglavje je posveceno sekundarni
osteoporozi, njenemu odkrivanju in zdravlje-
nju. Napisala ga je Uréka Gantar Rott, dr. med.
Na zelo pregleden nacin nas seznanja, kaj je
sekundarna osteoporoza,kateri so vzroki zanjo,
katera zdravila jo povzrocajo, kdaj moramo
posumiti na to obliko osteoporoze. Sledijo
napotki o preiskavah, ki jth moramo napraviti
pri sumu na sekundarno osteoporozo, nave-
dene so tudi znacilnosti glukokor-
tikoidne osteoporoze. Pomembna
je preglednica z opisom ukrepov
za preprecevanje in zdravljenje te
oblike osteoporoze, ki jih delimo v
farmakologke in nefarmakoloske.
Na koncu poglavja spet naletimo
na izredno uporabno preglednico,
Kkjer so strnjeno prikazane smernice
za preprecevanje in zdravljenje
steroidne osteoporoze.

Knjizica Obravnava bolnika
z osteoporozo je oblikovana pri-
vla¢no, pregledno in prakti¢no, saj
so razli¢ni podatki navedeni v $te-
vilnih preglednicah, tabelari¢nih in
grafi¢nih prikazih. Njena strokovna
vsebina je na visoki ravni, temelji na
zdokazi podprti mediciniin odraza
trenutno doktrino obravnavanja in
zdravljenja te zelo razsirjene bolezni moder-
nega ¢asa. Knjizico s petimi poglavji je uredil
prof. dr. Janez Prezelj, posamezna poglavja
so napisali zgoraj omenjeni §tirje specialisti
internisti endokrinologi, izdajatelj pa je Merck
Sharp&Dohme, inovativna zdravila, d.o.o.
Nedvomno je publikacija v veliko strokovno
pomoc¢ splosnemu zdravniku, kateremu je
prvenstveno namenjena. Zelo radi pa segamo
po njej tudi zdravniki drugih specialnosti, ki
se prav tako sre¢ujemo z bolniki z raznimi ob-
likami osteoporoze. Obojim pomaga knjizica
utrjevati znanje o osteoporozi, spodbuja k
preventivnemu delovanju, usmerja pri diagno-
stiki in predvsem pri odlocitvah za ustrezno
zdravljenje. u
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Imajo na odru zaresnega bolnika
na invalidskem vozicku?

»Zakaj bi moral vsak usluzbenec Klini¢-
nega centra videti predstavo o JoZci RoZci?«
me je vprasala gospa Biserka Meden, urednica
Biltena UKC, kot da pric¢akuje da bom od-
govor kar izstrelil. In — sem pomislil sam pri
sebi: mimogrede $e uredil dogovor z Mestnim
gledalis¢em za vstopnice po znizani ceni. Pa Se
rezerviral dvorano za Sest ali sedem predstav,
po katerih bi uporabljena vstopnica veljala
kot dokaz in bi se do konca sezone vsem, ki
bi si ogledali to »¢rno druzinsko komedijo,
priznalo v gledali$¢u preziveti dve uri v redno
delovno obveznost tekocega meseca.

Igor M Ravnik

odru zaresen bolnik. A e hujse je to, kar se do-
gaja okrog nje. Ob vsej ljubezni, skrbi in negi,
ki jo nudita hudo prizadetemu otroku, se je
mlademu paru zataknilo: odnos, v katerem je
bilo na zac¢etku mladostno navdusenje, veliko
ljubezni in seksa, se ohlaja. Odlocila sta se, da
héere ne dasta v zavod. V druzbo sta se od-
vadila hoditi, mati je ostala doma, on komaj
zdrzi v uditeljski sluzbi, za katero niti nima
kvalifikacij. Skoraj s pretvezo je Spelo pripravil,
da se je vkljucila v amatersko gledalisko sku-
pino, sam pa - z nemalo talenta, ki pa se mu
nikoli ni zares posvetil - na podstresju slikari.

Igralci Gagper Ti¢, Mirjam Korbar Zlajpah, Viktorija Bencik (AGFRT), Karin Komljanec, Milan
Stefe, Maja Boh in prof. John Stephenson s soprogo reziserko in psihologinjo Philippo Stephenson:
iz Glasgowa na obisk k Jozci Rozci v Mestno gledalisce ljubljansko

Kdo je Jozca RoZca? Desetletna spastic-
na, epilepti¢na in dusevno nerazvita deklica
na invalidskem vozicku, ki dneve prezivlja
v varstvenem centru, doma pa zanjo skrbita
mati Spela in oce Brane. Deklica ne vidi, a slisi,
reagira na ropot tako, da se zdrzne, spusca
nerazumljive glasove, se vrne z zavodskim
kombijem vsa polulana in s suho neporab-
ljeno plenicko v torbici, ima na odru napade.
Mimogrede: tako prepricljivo zaigrane, da so
bili ugledni strokovnjaki prepricani, da je na

Mati vzdrzuje upanje z vero in ljubeznijo, ki
jo razliva na vse Zivo okrog sebe. Oce spozna,
da v tej kombinaciji nima vloge, ne kot moski
- dozivlja, da obstaja le $e kot eden bolj med
zadnjimi v vrsti skrbno in ljubece negovanih
objektov materinega Custvovanja, ne kot oce
- poskus zaploditi drugega otroka je spodletel.
Delo ga ne zadovoljuje. Ohlajenemu seksu
dodaja goriva v svoji fantaziji: z namisljeno
afero, ki naj bi jo imela Spela z novopecenim
bogatasem, vrstnikom iz sosednjega razreda

klasi¢ne gimnazije, uglednezem, ki mu je po
denacionalizaciji padlo v roke bogastvo in
nemajhna politicna mo¢. In ki s svojo afnasto
snobovsko soprogo vstopi v zaprti svet druzi-
ne, kateri bi hotel pomagati. K druzini sodi $e
Branetova mati, ki vnasa ocitajoca sporocila
o dedni krivdi za invalidnost in skusa ohraniti
sina v navezanosti nase. Vam zveni znano?
Brane in Spela ohranjata sok Zivljenja v od-
nosu tudi s humorjem, pretiravanji: uprizarjata
igrice, kjer siz otrosko sprosceno fantazijo, tudi
s samoironijo dovolita izre¢i stvari, ki jih sicer
ljudje drzimo »pod preprogo«.

Kako, da se je nekdo spravil k pisanju
gledaliskega dela na tako banalno, vsakdanjo
temo? Peter Nichols, kasneje zelo uspesen
gledaliski pisec in avtor televizijskih dram, je
delo utemeljil na lastnih izkusnjah: deloval je
v Solstvu, doma pa je imel prav tako hudo pri-
zadeto hcerko, za katero sta skrbela z Zeno. A
Day in the Death of Joe Egg je eno od njegovih
najuspesnejsih del, po premieri v Glasgowu se
je zacela zmagovita pot po svetovnih odrih.
Besedilo so razglasili za eno od stotih naj-
boljsih angleskih gledaliskih del prej$njega
stoletja. Zadnja leta jo spet igrajo po vsem
svetu. Pa veste, da je angleska cenzura pred
40 leti, ko je delo nastalo, Jozco Rozco komaj
spustila na oder? Ker da preve¢ neposredno
prikazuje dogajanja med $tirimi stenami in z
nesprejemljivo neposrednostjo govori o receh,
o katerih se v dobri druzbi ne govori: o bo-
lezni, invalidnosti, seksu, ogrozenih ¢ustvenih
odnosih, evtanaziji, razpadu zakona. Raje kot
same sebe seveda gledamo kostumske drame
o trpljenju angleskih kraljev in kraljic.

Najbrz Nichols ni napisal komedije, v
katerinastopa ¢eski specializant v Klinicnem
centru? No, Nichols je pred stiridesetimi leti
postavil delo v tedanje anglesko okolje, kjer so
obupani stars$i romali tako, kot romajo po upa-
nje in cudez v hudi bolezni $e danes. Tedaj so
naleteli na zdravnika z nemskim naglasom,kije
angleskemu ob¢instvu prozil salve smeha. Ce-
$ki specializant v KCje stvarnosti kar primerno
nadomestilo. In ¢e$¢ina ima v sebi fonetiko, ki

>
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Slovencem izvablja nasmeh.V izvirniku je po-
leg te epizode in srecanja z duhovnikom Se ve¢
situacij, v katerih starSa preigravata izkusnje z
tem, kaj bi se zgodilo z otrokom, ¢e z njim ne
bi bilo tako hudo. Zaradi ekonomike casa, ki
vlada vslovens¢ini (na enoto govorjenega Casa
lahko sporoci$ precej manj kot v angles¢ini)
in v slovenskem teatru (ki prenese dosti manj
verbalnih ekshibicij kot angleski, terja pa vec
neverbalnega) smo morali amputirati precej
zanimivih odlomkov. Tudi zaplet ob koncu je
moral reziser resiti ¢isto drugace: v ¢asu mo-
bilnih telefonov ni ve¢ vprasanje, kdo bo el v
telefonsko govorilnico, da bi poklical zdrav-
nika. In klju¢no vprasanje zdravniske krivde:
vzroka dekli¢ine okvarjenosti ni mogoce v
danasnjem ¢asu kar zlahka pripisati zdravniski
napaki ob porodu. Drugace kot pred 40 leti,
ko so dosti porodov v angleskem zdravstvu
vodili splo$ni zdravniki na domu.

Z Joe Egg sem se srecal pred 25 leti med
svojim subspecialisticnim usposabljanjem
v Londonu, kjer so veliko govorili o njej. V
Ljubljani so zanj vedeli prijatelji gledalis¢niki,
zlasti dramaturg (pokojni) Igor Lampret in
reziser Zvone Sedlbauer. V Sali sem rekel, da
bomo - ¢e ne prej - spravili Jozco na oder,
ko bom v penziji in bom Sel lahko Zvonetu
za asistenta rezije. Preprican sem bil, da je
sporocilo, ki ga ta tekst nosi o ljudeh, koristno
in potrebno vsakemu druzbenemu prostoru.
Usoda je hotela, da sem res na pol v penziji, da

II. Medicus Cup Regatta —
Doc on Board 2007

bolje kot neko¢ razumem invalidnost in sem
v ¢asu svoje rekonvalescence Jozco spravil na
papir tako, kot je bila zapisana; seveda sem
se malo posvetoval s poznavalko v Glasgowu
in prevajalcem v Ljubljani. Z Zvonetom, ki je
potem predlagal mojstrske prilagoditve, sva
podpisalakon¢niizdelek. Veckrat sem $e gledal
predstavo, zlasti kadar peljem v gledalisce pri-
jatelje. Zadnji obisk je bil iz Glasgowa, mesta
prve postavitve dela. V Ljubljano sta priletela
prijatelj otrogki nevrolog dr. John Stephenson
in gospa Philippa, njegova soproga psihologi-
nja in gledali$¢nica, ki je pred dvema letoma
postavila Joe Egg na oder njihovega »$entja-
kobskega« gledalis¢a (fotografija z izvajalci v
MGL po predstavi). Ocarljivo je spremljati,
kako se predstava vsaki¢ zgodi drugace. Ig-
ralska zasedba je vrhunska, sok dodajajo tudi
improvizacije. Publika je delo sprejela zelo
naklonjeno; prevec je ¢loveskih resnic med
smehom in solzami, da bi se jim upirali. Z iz-
jemo kaksne kritike, ki pogresa »presezkove,
moti pajo utilitarizem taksnih del in izvedb. Ob
sicer$njem strokovnem zivljenju v zdravstveni
ustanovi me je to srecanje z gledalis¢em zares
obogatilo; tu je moc izre¢i marsikatero resnico,
ki je ustanova ne dovoli ali pa zanjo (Se) ni
dolo¢ila primernega »kanala«.

Komu priporocam ogled? Ni ga, ki bi mu
to lahko $kodilo. Mislim, da delo nudi polno
umetnisko dozivetje. A vprasanje je gospa
Medenova zastavila s podmeno, da gre tudi

Simon Hawlina

red nekaj leti, nekje med Visom in
BiSevom, ob prijetnem jadranju,
sva z bratrancem prisla na idejo
o zdravniski regati. Vsako leto po
poletnih pocitnicah sem dobil
obcutek, da mnogo zdravnikovin zobozdrav-
nikov jadra.Vsi smo bili polni prelepih vtisov
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z morja. Mocan jugo, orkanska
burja, delfini, ribolov, dobro od-
peljana regata - vsak je imel
svojo zgodbo. Tako odloditev,
da izpeljemo omenjeno regato,
ni bila tezka. Odlo¢ili smo se za
pomembno pravilo, ki doloca, da

za pedagosko koristno stvar, nekaksno stalno
poklicno usposabljanje. Ali recimo raje, za
korak v osebnostnem zorenju. Abonmajska
publika Mestnega gledalid¢a ljubljanskega je
starej$a in zdi se, da dedki in babice zlahka in
zrelo naklonjeno sprejemajo delo. Zanimivo
pa je tudi za mlaj$o publiko. V gledaliSkem
listu sicer opozarjamo, naj ljudje ne jemljejo
vsega, kar vidijo,neposredno nase. Prizadetost
take stopnje kot priJozci je zelo redka. Mislim,
da bi bilo prav, ¢e bi si delo ogledali vsi, ki se
ukvarjamo s hendikepiranimi in tezko bolnimi,
pa zljudmi nasploh. Ki nam ni tuje spoznanje,
da nam za delo zljudmi, »taksnimi kot s(m)o«,
manjka prakti¢nih znanj in ves¢in iz psiholo-
gije komunikacij. Eno je bolezen v ambulanti
in na oddelku, drugo pa razumevanje tega,
kar se ob bolezni dogaja v nasih domovih, za
varnimi §tirimi zidovi. So res varni ali sele zdi?
Zelo priporo¢am ogled strokovnim sekcijam
zdravnikov, sester, posebej tistih, ki delajo z
druzinami, psihologom, fizioterapevtom in
osebju ustanov za osebe z motnjami v razvoju,
specialnim pedagogom, psihoterapevtom in
psihiatrom.

Da bi resila JoZco Rozco, medicina danes e
nima dovolj moc¢i. A lahko si predstavljam zani-
mivo strokovno soocenje po ogledu predstave
za sekcijo perinatologov, otroskih nevrologov,
pedopsihiatrov in razvojnih pediatrov, ali pa
predstavnikov razli¢nih psihoterapevtskih $ol,
ki bi se vprasali: ali in kako bi bilo mo¢ resiti
ta zakon? |

Dvoboj za vsak meter vode je ociten.
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se jadrnica lahko uvrsti na tekmovanje samo,
¢e ima na krovu doktorja medicine oziroma
doktorja dentalne medicine.

Zeleta 2006 smo organizirali prvo Medicus
Cup Regatto z zmagovalcem Janijem Derni-
¢em, dr. med., specialistom interne medicine
v splo$ni bolnici Izola, ki je sodeloval v ekipi
Velikega Viharnika in krmarja Dusana Puha.
Tekmovanje smo organizirali ob Skipper cupu,
tako da je bilo na startu priblizno 80 jadrnic.
Tokrat smo prireditev organizirali sami.

V soboto,22.septembra 2007, se je na morju
pred Izolo odvila druga Medicus Cup regata.
Najhitrejsi zdravnik druge regate Medicus Cup
- Doc on Board je postal Tomislav Vitezica, dr.
med., ki je sodeloval v ekipi jadrnice Bora s
krmarjem Mauriziem Benci¢em. Za nagrado
je prejel prehodni pokal in vecerjo v vinski
kleti Bachus (pokrovitelj nagrade - Terme
Dobrna).

Regata, ki se je odvijala v akvatoriju pred
Izolo in bi se morala zaceti ob 16. uri, se je
zacela s skoraj polurno zamudo, saj je 30
posadk ob lepem vremenu in toplem soncu
moralo pocakati veter, ki je za izvedbo regate
nujno potreben.

Zdravniska regata je $tela 30 ekip (od tega
64 zdravnikov). Udelezba zdravnikov se je tako
ze na drugi regati povecala za vec kot trideset
odstotkov, tekmovali pa so tokrat Ze v ekipah
in s svojimi oznakami. Na krovih jadrnic se
je na majicah ¢lanov posadk videlo napise
urologi,abdominalciin druge. Omenjeni ekipi
sta pokazali najvecjo zagnanost in se na regato
temeljito pripravili. Med njima se je bil interni
boj, ki ga je dobila ekipa abdominalcev. Uro-
logom v uteho ostaja dejstvo, da je bil krmar
ekipe hendikepiran (beri: dan prej si je zlomil
dlan¢nico in imel zamavceno levo roko, tako
da je jadrnico upravljal le z eno roko).

Regata se je zakljucila okoli sedme ure,
v tem Casu pa nekaterim jadrnicam zaradi

brezvetrja ni uspelo preckati ciljne
¢rte. Druzenje se je nadaljevalo
s pogostitvijo na glavnem trgu v
Izoli, kjer smo jadralci ob penini
nazdravili najhitrejSemu zdravni-
ku. Organizatorja sta poskrbela za
obilo jedace in pijace, ob¢ina Izola
pazanastop znane hrvaske skupine
Soulfingers. Tudi po koncertu ne-
kateri zdravniki in jadralci Se dolgo
v no¢ niso zapustili prizorisca.

Zmagovalna jadrnica Bora v vsej svoji lepoti

Glavna pokrovitelja, Vito Vid-
mar, dr. med., direktor Prve zdrav-
stvene asistence, in David Hawlina,
direktor Burin Yachting Cluba, sta
objavila naslednje uradne rezultate
regate:

Prehodni pokal in
naziv Prvi zdravnik
na krovu:

Tomislav Vitezica, dr. med.

I ZDRAVNIKI V PROSTEM CASU

- o

Nepopolna ekipa abdominalnih kirurgov

Razred regatnih

jadrnic

(rezultati skupno):

1. mesto: Bora (krmar Maurizio
Benci¢, zdravnik na krovu To-
mislav Vitezica, dr. med.)

2. mesto: Pila (krmar Janez Mla-
kar, zdravnik na krovu Duilio
Perosa, dr. med.)

3. mesto: Deprom (krmar Simon
Dekleva, zdravnik na krovu Jaka
Regvat, dr. med.)

Razred potovalnih jadrnic
(rezultati skupno):

1. mesto: Daphne (krmar Franc Miheli¢,
zdravnik na krovu Franc Cizerl, dr. med.)

2. mesto: Carovna III (krmar in zdravnik na
krovu prim. asist. Martin MozZina)

3. mesto: Grand Soleil 37 (krmar Tomaz
Zepi¢, zdravnica na krovu Natasa Zepic,
dr. dent. med.)

Z regato so bili udelezenci zelo zadovoljni
in komaj ¢akajo konec septembra, ko bo Ze
tretja Medicus Cup Regatta - Doc On Board.
Na vidiku so nove jadralske ekipe, ki se bodo
postavile ob bok abdominalcem, oftalmolo-
gom in urologom. Morda se nam uspe povezati
z zdravniki iz Hrvaske in Italije, tako da bo
regata dobila mednarodni pridih.

Glavna pokrovitelja regate sta bila Vito
Vidmar, dr. med., direktor Prve zdravstvene
asistence, in David Hawlina, direktor Burin
Yachting Cluba. u
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Igor Kocevar
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Akrost

Potovanje

Koncane Abrahama so stopnice krozne,
so podestov Stirinajst razlicnih spev.
Enojna ¢vrsta os navzgor jih vodi,

v kroni strehe skriva se etaz odmeyv.

& oS
Nosilni sonet

Spomin je obujen,
pomislimo na nje.
Abhila vse tetive

mi cuva um ognjen.

Ezekiel odgovor
ti dar je milosti,
usmiljenje rodi
jadu tega predor.

Se bo ta cas izlil
enosti nasproti.
zapoj ko Se si Ziv!

Dar mi je zatajil,
apel poslusanju.
je on, me je obudil!

Spametuj se zdaj!

& 5
1.

So leta zbrana okrasila jubilejni Sopek,
pih sveck na torti res ni bil mocan,
ostal za vedno v meni bo ta dan,
miladosti rosne praznovanja popek.

Izjemno je bilo otrostvo nase,

nazaj v preteklost se zanesem rad.

Jezero novo je prekrilo sad,

entuziazma mladcev rdece in zelene hise.

Objem drevesa je Se vedno Ziv,
balkoni s cvetjem okraseni,
upehan me vrtnar je skoraj ulovil.

Je mrtvo danes zavetisce,

edenski vrt brez his stoji,

na njem pogled iskriv, gradi Zivljenja
si svetisce.
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2.

P rijatli, nocoj zdravljice naj delezen bo vsak cvet!
Osmi je marec praznik mater, vseh Zena!
Marljiva skrb druzini res velja,

izpet je ocarljivo, vsak od njih nasmeh prejet.

So otrokov prvi zarek, ko spregleda,
lepota in toplina za predramljenc.

Ime so drago, milo in zasanjano,
mladostni vnemi mama venomer naseda.

Osmisljen z njimi sleherni je dan,
nikoli prazen dom, ko roka nanj potrka,
angelsko narocje, vedno varen je pristan.

Naj neznost bozja v njih ostaja,
Jje ljubezen last vseh mavricnih otrok,
edino v nje prvinski nas nagon prehaja.

3.

A pel razumevanju v prijaznost je odet,
hudobija se iz druzbe naj pobere!
Intrige in ovinkarjenja naj svit izdere,
lazem vsem podlim je Ze Cas prestet.

Alpinist se hrabro v hrib zaganja,
vsak mu gib je truda sin,

se zanesljivost ceni kadar klin
edini Se v navezi partnerja ostaja.

Trenutek tak je preizkusnja,

enotnost zveze cvrsto potrdi,

trudu zvestemu je zeljna, Zivljenja dolgega
izkusnja.

Izjemnost se po roki meri, smehljaj lahko
je neiskren,

vedrina stiska mu razkrije,

edinstven je duha objem.

4

M ladostni dusi nasi vsak sovrag bo krotek,
izzivu drznemu pokoncno skoci v zrak,
Castilec samobitnosti je naroda junak,

usodi vdan ne sluti, da boj bo kratek.

Valijo tanki se po zemlji nasi,
armade zli namen pretresa svet,
udarno dviga se v bran razpet,
minerca spretnega nic vec ne plasi.

Ostala nam je zgodovina,

govorcey vnetih se na filmu glas,

nekdaj v mladosti pa bila je draga, ponosna
nasa - domovina.

Jecav razhod je val nesrecen,
enako mirno bi lahko odsla,
nekoc folklornih barv objem, krical je - vecen!

5.

Eliksir zivljenja! Zakaj odmika se skrivnost?
Zazrt ne ves, da pod stopinjo skrivas cvet!
Edini, Cetudi drobcen vec velja kot svet,

ki sodi ga, gospa Norost!

Izvrstno ta nas, lahkoverne lutke vodi,
estetika, morala, njej so Spanska vas,
lestenci kicasti so zgrnjeni nad nas,
odvracajo pozornost Ze storjeni skodi.

Domuje vekomaj Ta tu med nami,
Glasnika misel, iz ljubezni rast.
Odistri tancice zdaj slepilo, ki um ti ves omami.

Veter duri cincaste odpira,
odloci koncno se mu bit v pomoc!
Rasti v postenju in v ljubezni, nic ti ni ovira!

6.

Tako sprasuje, upa, zbira in kopici,
izpise vseh resnic, ki trg jim je merilo,
denar viadar, Ze razkrito je svarilo,

angela v njem, na zlato palico napici.

Robatost in sebicnost zdaj zorita,
Jjemljeta srzi mir in zdravju harmonijo.
Erosa senca je za parodijo,

mladost in moc Ze vsa zbledita.

In kako naprej? Kje napaka je storjena?
Le kako ne vidis, da si pohodil bit!?
Ostani nesebicen, in vsa milost ti bo podarjena.

Svetisce je telo, ki Bogu hram odpira,
ti as odmeri delez svetosti.
Igraj resnice ta napev, ki prepreke zle razdira.

7.

Usode vezane z ljubeznijo, glej, cas ne unici,
sonate prvi stih je vdiha jok,

melodije vztrajne te otrostva zvok,

imajo zelo v sebi, da ne pici.

Ljubezen z nami kakor oni raste,
je z leti Zelc nezlih Ze pravjica,
enotnost je med nami stalnica,
nikoli dopusceno, da preda se.

Je Zena vsake nam druzine krona,
edinost bistva steka se v njo,
razuma srénega je nujna spona.

Odpustki redni, zlati so, verjemi,

denarja éar, navidezen, naj ne Zivi,

igraj spostljivo note te zivljenja, Njega napev
objemi!
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8.

] eseni setev Zanjes, tu tici modrost!

A kaj ko Vraga vsa, mamljiva je reklama!
Dobrote ze so na dosegu rok omama,
utopliencem razocaranim sledi starost.

Trpeci mimohod obraza se preslisi,
ego telesa potrebuje svoj obrok!

Golota brata ti postavljena ob bok,
apokalipsin klanec klice nas-uslisi!

Prihod je ciljne ¢rte tam nekje pred nami,
refren v usesu slisan slednjic si pripoj,
edino s spevom tem lahko zbezis osami.

Dobrote res dovolj drobtinic je na svetu,
ostani sklonjen in pobirat jih zacni,
robatost kriza spet okretnost bo ob letu.

9.

Sedanjost vedi, zanesljivo tu je, tvoja,
edino zdaj lahko izpisem knjige list,
bral jo bom lahko ponosen, v prsih Cist,
ozelenela s cvetjem bo livada moja.

Trenutkov niz naj bo ogrlica radosti,
apokalipse klanec zgolj grozljiv spomin,
Casovna luknja naj posrka vsak termin,
armade, vojne, smrti, lakote, norosti!

So meje narodov zdaj pod muzeji skrite,
imena tujega nikjer vec slisat ni,
Zemlje brazda pomni ne krvi prelite.

Lepota je spomina v nas, ki vse preseze,
igrivo si Zeli preseci tudi bit,
Lune drugo stran pa nikdar ne doseze.

10.

Enkmten in popoln naj sleherni bo dan,
napijmo sonca se razpeto, pred iztekom v noc.
Obligje tvoje v njih vseh moja ta bo moc,
smisel si z njimi vrelcu, ki si isce plan.

Tako nam bodi ves nas vek usoda skupna,
izleta v vecnost karto si si placal sam,
napni vse sile da ta pot ne bo zaman,
alkimistov zvarek vsak poteza je brezupna!

Sinovi knjige nase zaplode besedo,
Pprirastek njih me v njej res srcno radosti,
rad videl bi pomladek svoj v srediscu, s credo’.

Ostajas tik pred mano, na dosegu, popustljiva,
trenutke skupne skrbno cuvajva,
ime njih zbirka stavkov pesem bo neprekosljiva.

11.

Zaéivi skromno in prebudi, speca vsa
stremljenja svoja!

Ali si odprla se pomladni rosi rani?

Pojdi nasproti ji svetlobi vsem poslani,

obrisi si s stopal radosti na gladini morja.

Joka biseri darilo so sprejeto,

koliko meric je prestela Ze skrivnost!
Odstete so bile, da jih lahko bridkost
Sepetu vrne, ko ne klice vec prekleto.

Esenca vdiha delec je atoma,
sredisce njega pa postanek blag.
Izdih popelje nas v narocje doma.

Zivljenje je predstava srecna,

izziva zgodba, vodi njen jo reZiser.

Vrnitev vase nam razkriva, Njega
prostranstva vecna.

12.

Daj, natoci mi vina, moja mila!
Aroma naj ohrani ustnic sled.
Roznata polja vsa pred nama so obet,
mladost ni najina zaman minila.

Izlet v zivljenje je zgolj fenomen,

je sekvenca bistva, hipna v zrcalu moc,
enkraten samogovor, ki je v pomoc,
zaznati Njega v Njem kot ves pomen.

Atlantide se ime zaman ne pise,
Tomazem vsem navkljub je duh njen Ziv,
ampak dokaz za to se ne dorise.

Jamar v temno se globel je spustil,

Izmuzne se iz roke Zarka snop,

luci oropan se zaveda, da kraljestva
stalagnitov ni zapustil.

13.

Akordi so najino pesem pred korono pripeljali,
Pprelesti njenih stihov spletla sva oba.

Edninskih ritmov ta tandem ne da,

lahkotni takti treh od pet so v njej izbrani.

Ponovno stisni dlan mi svojo draga voljno,
0Ci lesket besede naj spregovori,

sopotnika ostajava, prisegla sva, vse dni,
ljiubljeni smisla nama tkejo vez obstojno.

UsliSana bila je nasa skrita prosnja,
Sepet je v tretje princa nam zanihal v dan,
angelsko lice mu odeva zvezdna krosnja.

ZDRAVNIKI V PROSTEM CASU

Nayj najinih otrok bo dih vsak dan uspesen,
jim midva stvarnika v duetu piseva v nebo,
usmilil se nas bo poslan, trpec in vecen.

14.

Iesen Ze pozna, je utrujena nedra s plodovi
zrelimi nagradila,

edinstveni prijatelj vseh atomov najinih se
ni odsel.

Ostaja moc, veselje in hvaleznost za vse, kar
si prejel,

nikoli zatajena vera v ljubezen, ki nama
zvesto je sledila.

Milijoni naju dveh v prijateljstvu otrok so skriti,

edino to je res nas pravi kapital,

jokav trenutek, ker ne mine, socutje bratu bo
predal.

Enotnost, sloga, ponujena dlan, njih objemi so
odkriti!

Odgovor je pomemben, pricakujem ga od vas!

Bo razsvetlil pogled mi na ves trud predan?

Upanju obljubil sem, da kljub vsej reki dolgi, ne
bom pomisljal, da je past.

Daj, razmisli, ukrep se ne izmika, v tvojih rokah
vsa je moc,

izgovor prazen,vsak je jalov, Ce kri ti starSevsko
odmika!

Ljubezni splet vseh treh v Sopku, zmlet ne more
zla premoc!

Odmeyv - Abrahamov sonet

So leta zbrana okrasila jubilejni Sopek.
Prijatli, nocoj zdravljice naj deleZen bo vsak
cvet!

Apel razumevanju v prijaznost je odet,
mladostni dusi nasi vsak sovrag bo krotek.

Eliksir zZivljenja! Zakaj odmika se skrivnost?
Tako sprasuje, upa, zbira in kopici.
Usode vezane z ljubeznijo, glej, Cas ne unici,
jeseni setev Zanjes, tu tici modrost!

Sedanjost vedi, zanesljivo tu je, tvoja,
enkraten in popoln naj sleherni bo dan,
zazivi skromno in prebudi, speca vsa
stremljenja svoja.

Daj, nato¢i mi vina, moja mila!

Akordi so najino pesem pred korono
pripeljali...

Jesen ze pozna, je utrujena nedra s plodovi
zrelimi nagradila.

marec 2008
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Dejan Kupnik

Nekdaj...
...tam ob jezeru...

Nekdaj ...
... tam ob jezeru ...

Minljivost in vecnost

Jutranji svit nikoli izrecenih misli.
Zasanjani cvetovi v dezju rosnih kapelj.
Oddaljenih zvonov napev v skustranih laseh.

e 5

Razpel je krila.
hrumecih v globino.
Dvoje cvetov,
rastocih v modrino.

Sam, a s soncem v oceh.

& 5

In v blisku raztopi nebo spomine, vzklikne:

»Ej, razpri do zvezd,
zacveto naj krila tvoje velicine!

In ce morij previsoke bodo plime, vedi, da

taisti plamen si,

ki v srcih vseh na vekomaj ne mine.«

Dvoje slapov, @

& 5

Sloves.

Na tisoce metuljev je vzletelo

in naredilo nebo.

Morje barv, Zivljenje spominov.
Oddaljeni glasovi neizpolnjenih zelja,
ki tiho legajo k pocitku.

Vecerna milina.
Spokojnost.
Cistost.

Enakomeren dih,

ujet v pajcolan nevidnosti.
Vrtinec ljubezni.

Pesem vecnosti.

Jezero, ki ne usahne nikoli.

PERSONALIA

Zdravniska zbornica Slovenije objavlja seznam zdravnikov,

Dr. Irena Grmek Ko$nik, dr. med.,
specialistka javnega zdravija,
izpit opravila 11. 1. 2008

Polonca Kovaci¢, dr. med., specialistka
medicine dela, prometa in Sporta,
izpit opravila 10. 1. 2008

Igor Movrin, dr. med., specialist
travmatologije,
izpit opravil s pohvalo 21. 1. 2008
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ki so opravili specialisti¢ni izpit

Andreja Ocepek, dr. med., specialistka
interne medicine,
izpit opravila s pohvalo 25. 1. 2008

Asist. Andrej Testen, specialist plasti¢ne,
rekonstrukcijske in estetske kirurgije,
izpit opravil s pohvalo 7. 1. 2008

Dr. Gregor Tratar, dr. med., specialist
interne medicine,
izpit opravil s pohvalo 31. 1.2008

Katarina Vide¢nik Balazic, dr. med.,

specialistka anesteziologije, reanimatologije

in perioperativne intenzivne medicine,
izpit opravila s pohvalo 8. 1. 2008

Branko Vrli¢, dr. med., specialist
oftalmologije, izpit opravil 16. 1. 2008
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Modrost in dvom

Hommage akademiku prof. dr. Andreju O. Zupanéi¢u

Moje dramati¢no srecanje s prof. dr. An-
drejem O. Zupancic¢em sega v leto 1963, ko
sem s skupino medicincev neko dopoldne
pri njem opravljal izpit iz patoloske fiziologije
(pafi). Zame, ki sem bil tedaj nacet z rev§¢ino
na eni in z napredovalim diseminiranim
encefalomielitisom na drugi strani, je bil do-
godek usoden.

Na izpitu je bilo govora o kompetitivni
inhibiciji, sestavljanju ekzaktnega odgovora
na vprasanje, zakaj clovek sredi oceana umre
od Zeje, kaj vse se dogaja v hipotalamusu itn.
Po nekajurnem pogovoru je bilo treba Se
dolgo cakati na povratno informacijo iz pro-
fesorjeve pisarne. Potem nam je »tovarisica
v belem« v roke stisnila indekse. V njih je
bilo nekaj »petic«, menda tudi dve »tirici«
in vmes dve »$estici«. Eno je profesor zapisal
v moj indeks.

Ko sem jo zagledal, se mi je stemnilo pred
o¢mi. Znasel sem se v nekak$nem predza-
vestnem stanju svoje biti. Najbrz sem zato
odtaval ¢ez Zalosko ter se vzpel do vratarnice
Ginekolosko-porodniske klinike (Leonisce), se
zmeden zna$el pred vratarico, ne da bi vedel,
kaj naj jo vpraSam, zakaj sem pridel ravno tja.
Tudi ko me je pobarala, kaj zelim, sem zma-
jeval z rameni in se opotekal. Ko je videla, da
nisem niti mladi ocka niti student katerega
od kasnejs$ih letnikov, ampak nekaj tretjega,
me je prizanesljivo odslovila. Zbistril sem se
in odkorakal proti Akademskemu kolegiju.
Sele po desetletjih mi je nekoliko jasneje tisto,
kar pise v knjigah o teoriji osebnosti, ¢e$ da
clovek vstresnih situacijah nezavedno sestopa
na nizjo raven svoje ontoloske biti. Povzeto po
C.G. Jungu sem tisto romanje v porodni$nico
izvedel zaradi arhetipskih vsebin, segajo¢ih do
korenin duse, kakor avtor imenuje nezavedne
prostore ¢lovekove psihi¢ne rasti.

»Uvod v patologko fiziologijo« in »Kri,
znamenita profesorjeva ucbenika in nekaj
njegovih predavanj so se danes dragocen del
mojega osebnega arhiva. Tu pa tam te stvari
skupaj z indeksom, v katerem je ¢arobni
profesorjev podpis, malo polistam. Vse do-

Joze Felc

il il s 3
Prof. dr. Andrej O. Zupanéi¢

zivljam kot nekaj neponovljivega, saj vsebina
vpogleda presega nauke samega profesorja,
ce$ da zivljenje in medicina dopusc¢ata dvome,
poenostavljanj pa ne oproscata. V psihiatriji,
kjer »domujem« zZe vec kot stirideset let, je to
zlata vreden poduk.

14.oktobra 2002 sva se s profesorjem srecala
na spominskem seminarju o akademiku Levu
Mil¢inskem, Zupanéicevem so$olcu iz prvega
razreda osnovne Sole in mojem vecletnem
mentorju in svetovalcu.

7 invalidskim vozi¢kom (oh ta M.S.) sem
v pritli¢ju stavbe SAZU iskal dvigalo. Ko sem
ga odkril nekje tam zadaj, sem ugotovil, da je
preozko za moj vozicek (je pa ¢isto majhen).
Nasmehnil sem se in ocital, ker v znameniti hisi
nimajo nobenega pravega dvigala, s katerim bi
clovek kot jazlahko dospel »malo vise«. Potem
so me nekaksni silni mozje nesli do Presernove
dvorane. V meni je bila med drugimi trpkimi
tudi grda misel, ¢es, saj akademiki najbrz niso
sami posko¢ni mozje, in $e: ali je v tej ustanovi
majhno dvigalo le za prevoz pisarniskega
materiala ...

Kasneje, ko sem prisel na vrsto, so me isti
silni moZje dvignili na podij, kjer sem obujal
spomine na profesorja Leva Mil¢inskega. Za
isto mizo je kasneje sedel tudi profesor Zupan-
¢i¢ in povedal nekaj vznemirljivih spoznanj. Ob
tem, da je akademik Mil¢inski toliko razmisljal
o prostovoljnih odlo¢itvah Slovencev glede od-
hoda iz tega sveta, je Zupanci¢ neobremenjujo-
Ce razglabljal, kako Slovencine znamo umirati.
Svojo meditacijo je naslanjal na opazanja o
zivljenju v amazonskem pragozdu.

Po uradnem delu sva se s profesorjem za-
klepetala. Ugotovila sva, kakor se zdravnikom
pogosto zgodi, da imava kaksnega skupnega
pacienta. On je $e kot partizan zdravil borca,
ki mu je na polozaju za peto eksplodirala gra-
nata. Ker tedaj ni bilo antibiotikov, je vojakovo
petnico, v kateri je bilo na desetine kot bucika
drobnih $rapnelov, zdravil konzervativno.
Preudarno je to izvajal. Borec ni dovolil, da bi
mu nogo odrezali, kar so mu predlagali. Zu-
pancic je ze tedaj napovedal svojo medicinsko
opredelitev. V tistem zdravljenju je bilo veliko
teoretske presoje, pa tudi mnogo dvoma. Izte-
Kklo se je k sre¢i dobro. Vojak pa je kasneje, ve¢
desetletij po vojni, kadar je bilo slabo vreme,
s tistimi drobci v petnici tezko shajal. Zaradi
bolecin je postajal slabo gibljiv, zamorjen, na
videz pa Cisto zdrav. Nekajkrat se je oglasil
pri meni zaradi »psihogene nadgradnje«, kot
re¢emo taksnim tezavam psihiatri. Govorila
sva, govorila. Tovari$u je malo odleglo, potem
pa je rekel, da bo Sel tudi k Andreju. Narocil
sem mu, naj ga pozdravi.

Po tistem srecanju na SAZU sva s pro-
fesorjem izmenjala nekaj pisem. Jeseni 2006
mi je poslal knjizico: O ustvarjalnosti v
znanstvenem raziskovanju — vabilo na dvom
o dvomu, s pripisom: »Spostovani in dragi
kolega, morda kdaj kaksno rec¢eva o tej knjizici
— ¢e drugace ne bi $lo, pa magari z besedami,
velja? Prisréno A.O.Z.«

In sem zacel brati: kaj je znanstveno raz-
iskovanje, kaj je ustvarjalnost, kaj je kozmicni
intermezzo,0 dvomu v predzgodoviniin danes,
kako se uciti sanjati, gospodje!, 0 ustvarjalnem

>
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nakljucju, o ustvarjalnosti onkraj besed in
kako naprej ...

Knjiga ima $estnajst poglavij. Nekajkrat
sem jo prebral in ugotovil, da je profesor, ki
pri devetdesetih letih Se radozivo potuje po
domovini radovednosti, mentalno svez, brez
tiste trmaste okornosti, ki kdaj opredeljuje ljudi
njegovih let. Ujel sem se z njegovim nacinom
razmisljanja.V dvogovoru sem jaz iz prirojene
kljubovalnosti dejal, da je v naravi najbrz vse
prav. On pa je odgovoril: ali pa vse narobe.

Njegovi pripombi sem s pogledom v tla
in z intenzivnim dozivljanjem zgodbe, ki jo
diktira moj diseminirani encefalomielitis, dal
profesorju prav. In dodajal: na vozicku, vendar
iz dneva v dan na oddelku med bolniki na
poseben nacin pozivljajo¢. Prav zato, ker sem
omejen (hendikepiran). Tako pravijo, kadar
me ni zraven.

O Zupanéicevi knjiZici sem potem veliko
razmisljal in tudi nekaj sanjal. Profesorjev
razmislek je na fino izklesan torzo njegove
monumentalne miselne in filozofske koncep-
cije o zivljenju. Od strani do strani se spleta
velicastna zgodba o poti navzgor, ki pa jo
od strani do strani motnita dvom in skepsa.
Profesorjeva fabula, naj bo Se tako kratka in
ponekod shemati¢na, je ilustrirana in dodatno
poantirana z najvecjimi znanstvenimi dognanji
in umetniskimi dosezki. In tudi o vsem, kar si
je narava »izmislila sama«. Je zgodba o necem,
kar bi tu in tam utegnilo biti pomota. Moloh
o pomoti, sem razmisljal, ko sem nekajkrat
prelistal knjizico, ne najeda samo nasega
profesorja, tudi mnogo duhov pred njim je
nacenjalo to razdiralno spoznanje. Tudi sam
nisem imun pred njim. Dozivljam ga kot tezo,
ki jo je treba prenasati brez predsodkov, saj ni
nobene razmejenosti med naklju¢nim in za-
povedanim. Iz ene zgodbe se dogajanje prelije
v drugo, govora je o razmerju med makro- in
mikrokozmosom. O podobnosti med njima.
Za vsakega znanstvenika, umetnika, misleca
pomembna odkritja in dognanja zadevajo
logos in antilogos makro- in mikrokozmosa.
Na primer o delckih kvarkov, ki jih ni ve¢ mo¢
izmeriti z evklidovskimi dimenzijami, ampak
jih zgolj razumeti »kot take«, jih imenovati kot
»notno Crtovje materije«.

Ker sem po naravi upajo¢ ¢lovek, me
duhovno razgibajo tista odkritja, ki sinte-
tizirajo poanto vecnega in hipnega, ki na
skupni imenovalec postavijo tocko snovnega
in duhovnega. Zakaj tako, ne vem. Obramba,
bi rekli psihiatri. Kro$nja drevesa, pod katero
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preverjam svoj eksistencialni habitus, ne vrsi
funkcije sence, ampak v vejevju skriva dvom.
Ta me kot ptici v kro$nji umirja in vzpodbuja
hkrati. Pod tem drevesom se ne sen¢im, kajti
vr$im funkcijo iskalca. Tu in tam celo kaj
odkrijem, da bi bil potem Se bolj dvomec, saj
zadovoljivega odgovora na vprasanja ni, so
samo mozni izhodi. Vejevje mojega drevesa
se vztrajno razra$ca v sistem neobvladljive ra-
dovednosti. Cisto vjedru krosnje je vprasanje,
zakaj. Ta zakaj ni konkreten, tudi abstrakten
ni, je ob¢i. Postenost razmisljevalca ne do-
pusca nobenih poenostavitev. Kot psihiater
vendarle vem, da je drevo, pod katerim se
senci moj psihofizis, pravzaprav v desetletjih
in desetletjih izklesan specifikum upanja. To pa
presega snovno in duhovno.Nobenih pripomb
ne prenese. Popevati mi je torej po notnem
¢rtovju materije. Toda popevati!

Vsaka zivljenjska zgodba je enkratno uglas-
bena. Tako kot je tisti profesorjev podpis pod
piskavo »Sestico, zasluzen neko dopoldne na
pafileta 1963, unikum v moji Zivljenjski zgodbi.
Ce tiste profesorjeve »&irecare« ne bi bilo, bi se
tudi jaz danes sencil ¢isto nekje drugje. Zdi se
mi, da je vprasanje o smislu temeljna zadeva
akademikovega romanja po poteh ustvarjal-
nosti. Filozofsko vprasanje torej.

Spomnim se, kako sem kot Student poziral
Zupanéicevo knjizico, kjer govori o dialektiki.
Ideologije so mi bile vedno nekaj obskurnega,
v profesorjevi interpretaciji pa mije bil Heglov
disput nekam simpaticen, priro¢en. Enakolepo
sem se pocutil, ko sem v zadnji akademikovi
knjizici bral o sanjah, naklju¢jih, skokih iz
lastne koze, ustvarjalnosti onkraj besede itn.
Vse na nacin, ki ne demantira tistega, kar je
Zupanéi¢ neko¢ Ze pisal. Pravzaprav pa je
Zivljenje akademika Zupancica in zal redki
pogovori znjim nekaksna sredis¢na okolis¢ina
stemeljnim vprasanjem:je sploh kaksen izhod
... Na primer, ta ¢as z vso navlako spoznanj
je usoden zato, ker je misle¢ ¢lovek iz dneva v
dan bolj prepric¢an, da zivalstvo in rastlinstvo
ter vse, kar je v tem ko$cku vesolja, komaj ¢aka
naizumrtje svojega najvecjega sovraznika, clo-
veka. Torej tudi mene. Toda, zakaj sem potem,
ali po pomoti, ali je samozavedanje snovnosti
moje morfoloske biti utvara, je bumerang, je
kaznivo dejanje, kajti spus¢am se v nekaj, kar
mi ni dovoljeno. Skusam obvladovati rast. Ze
pomisel na to pa spodbija moj princip zave-
danja nekoga, ki je krona. Profesor Zupancic¢
na nekem mestu omenja Barucha de Spinozo
- v konkretni povezavi z razmisljanjem. Jaz se

tega misleca posluzujem tedaj, ko se spomnim
na njegovo temeljno paradigmo o podstati.
Nekaksni panteisticni osnovi bivanja. In prav
ukvarjanje s to paradigmo izpred nekaj sto let
me vodi v srz najnovejsih teoretskih predpo-
stavk, ki sem jih nakazal zgoraj - tisto o notnem
Crtovju materije.

Profesorjevo razmisljanje doumevam tudi
kot razpetost med »kaj« in »kako«. Kitajska
modrost, ki jo citira, je nemara zame zadovo-
ljiv odgovor. Bolj »kako«, kajti »kaj« je zadeva
vesoljske logike in ontologije. Morda pa so
mi zato spoznanja, ki jih profesor kronolosko
nasteva do tocke, ko se sam vprasa, kako na-
prej, zde nekam obstranska, nepomembna za
moje pocutje pod drevesom spoznanja. Bolj ko
dvomim, bolj se poc¢utim tudi gresno. Saj so
bili ze kaznovani, ker so dvomili. Najbrz sem s
tezo dvomljivca zaznamovan tudi jaz.

Profesor je bil malo ¢asa v vsakdanji klini¢ni
praksi, jaz sem vse Zivljenje. Toda zdravnistvo,
naj bo ze kakrsno koli, je zmeraj v sluzbi
cloveka. Tudi tistega, ki dvomi pod drevesom
spoznanja. To za bogove morda zarotnisko
funkcijo opravljamo, ne da bi se tega zavedali.
Prav je zato, da razmisljamo ¢im globlje, da bi
se ¢im bolj priblizali melodiji, ki zveni iz pre-
igravanja duha in snovi. Mogoce je danes tisti
cas, ko dvomljivost dosega svoj vrh, ko mora
vstopati v nas operativ tudi pogum kot klic za-
vedanja.V mislih imam zavedanje, ki kriti¢no
presoja pravico dozivljati in utemeljevati bistvo
cloveka, ki da je krona stvarstva. Razmisljati na
ta nacin pomeni poseci vase in zdvomiti.

Sprasujem se, ali smo morda res zdravniki
tisti, ki smemo in celo moramo razpirati duri
temeljnih vprasanj o ¢lovekovi zacasnosti in
vecnosti. Bogovi, vesolje, na$ planet ne rabijo
vecnega cloveka. Dopolnjevanje funkcije
bogov doumevam kot poslanstvo. Se ve¢, kot
dvom o dvomu. S tem pa se priblizujem eks-
istencialisticnim mislecem. Toda ti se delijo
na dva dela - na tiste, ki so zavezniki niéa, in
na one, ki verjamejo v ve¢ni smisel (na primer
Sartre in Camus na eni in Kierkegaard ter
Jaspers na drugi strani).

Hvala profesorju, ker me je izzval. Pripo-
rocam, da se izobrazenci poglobijo v njegovo
knjizico, jo nekajkrat preberejo. In nikoli ne
odlozijo. Na zadnje vprasanje, ki ga postavlja
akademik profesor A. O. Zupanci&, naj posku-
$ajo odgovoriti sami. Ce bodo delali tako,bodo
morda ostali fizi¢no in mentalno svezi tudi $e
v pozno starost, kakor je bil na$ profesor.

|



ZBORNICE SLOVENIJE
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Kako sem nakupoval
in uspesno iztrzil

dobropis

Nerad hodim v trgovino; Ce Ze kaj potrebujem, ¢e mi
je v&ec, kupim, za ceno ne sprasujem; nikoli v razpro-
dajah. ZaSpecerijoimam v islih Maximarket v srediscu
Ljubljane, ker je zraven garaza, ker mi estetsko ugaja,
nikolini drena kot v kakem supermarketu, pa tudi zato,
ker je »domaca« trgovina (Jankovic!).

Ko sem zadnji¢ kupoval nekaj nujnega za gospodinj-
stvo, me je ljubezniva, zgovorna prodajalka (o¢itno me
pozna kot zdravnika) opozorila, da imam po njihovem
racunalniku v dobro precej pik (»nagrada za zvestobo«),
da pa moram za uveljavitev dobropisa v trgovini za-
praviti Se 50 Eur: svetuje mi, naj bo to jutri, ker ta dan
za nakup odobrijo dvojno Stevilo pik. Kdo ne bi izrabil
takSne priloZznosti? Zato sem naslednji dan v trgo-
vini napolnil nakupovalnivozicek, eprav nisem -
imel ne namena, ne potrebe, da bi kar koli [
Se nabavil. Zmagoslavno sem se postavil

50

potrdili tudi nestrpni kupci za menoj. Na mojo sreco se
je pojavila nadzorna prodajalka, ki mije razlozila dovolj
preprosto, kaj moram storiti (tudi za mene velja ocena,
ki jo je dobil na oroznih vajah moj ucitelj, profesor pedi-
atrije, Marij Avcin: dober vojak, vendar tezko dojema):
Se enkrat nakup za 50 Eur. V garazi sem spraznil poln
vozicek in se odpravil nazaj med police ter tuhtal, kako
naj na hitro izpolnim »normos, ¢eprav nic¢esar ne po-
trebujem. Naj povem, da sem nabral toliko kave, kot
da pricakujem obisk ve¢ delegacij iz Turcije, toaletnega
papirja sem napolnil koli¢insko primerno za infekcijsko
kliniko v Casu epidemije grize, konzerve sarme in pol-
njenih paprik bodo za desetletje prezivele na limenki
odtisnjen rok trajanja; toliko francoskega sira,
da je zasmradil vso hiSo.
Najbolj prijetno presenecenje pa me je

P ) Cakalo pri blagajni, ko se me opozorili, da
priblagajniv pricakovanju, da sem dovolj s 'qf‘j_-‘-';- '\)r” imam v dobro Se 15 pik: Ce ta teden naba-
nakupil za pridobitev manjkajocih pik in .-’f" - ) f,.r,n vim Se za 50 Eur blaga, lahko sodelujem v
da mi bo odobren dobropis. Pricujo¢a & ™~ L7 nagradnem Zrebanju in zadenem dva lepa

L=
blagajnic¢arka me je zavrnilain povedala, kozarca ali pliSastega medvedka.

naj preberem navodila Maximarketa, kaj
moram storiti, da pridobim olajSavo. Ker
sem ji - z zviSanim glasom - odgovoril, naj
mivendar ustno razloZi»v ¢em je problem«, me
je poucila, da zaviram njeno delo, kar so zmimiko

Bralce sprasujem za nasvet: ali ne bi bilo
nerazumno, ¢e bi se odpovedal tej enkratni

priloznosti, da oplemenitim svoj denar?
[ |
Pavle Kornhauser
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MISLI IN MNENJA UREDNISTVA

Ugled - (ne)merljiva kategorija?

V zadnjih tednih se je po dolini Sentflorjanski valila afera
»Cista lopata«. Preiskave domnevnih nepravilnosti nekaterih
slovenskih gradbenih podjetij so bile delezne $tevilnih novi-
narskih prispevkov: novic, ¢lankov, komentarjev, uvodnikov,
fotografij ...

Mojo pozornost je v vsej tej mnozici pritegnila nenavadna
izpostavljenost pojma »ugled«. Brali in poslusali smo lahko,
da je »ugled na preizkusnji«, da je »prizadet ugled podjetij«,
da je prizadet ugled posameznikov.

S tem v zvezi je mojo pozornost vzbudil prispevek v
brezpla¢nem casopisu izpod tipkovnice Janeza Modra
»Domnevno krivi« (Dobro jutro, 23. 2. 2008) (http://www.
dobrojutro.net/print.php?stran=novice&tip=1&id=1139-
8&nacin=print).

Se posebej zato, ker si je vodstvo Zbornice prav v pre-
teklih dveh mesecih intenzivno prizadevalo, da bi v medijih
objavili odgovore, s katerimi je Zelelo zas¢ititi ugled sloven-
skih zdravnikov in zobozdravnikov (dva primera objav sta
tudi v tej Stevilki v rubriki novice, primer ene neobjave smo
objavili v prej$nji stevilki revije Isis). Ce so tokratna priza-
devanja usmerjena bolj na pravilno in objektivno obvescenost
pacientov o danostih sistema, smo se v preteklosti pogosto
soocali z »blatenjem ugleda« posameznikov,
¢lanic in ¢lanov Zbornice, ki so bili v medijih
izpostavljeni s polnim imenom in priimkom
ter z navedbo »domnevne krivde«, opisano
praviloma le z enega zornega kota. Drugace
(prav tako praviloma) tudi ni mogoce, saj
zdravnistvo zavezuje kodeks etike in deontolo-
gije ter zakoni, ki prepovedujejo posredovanje
informacij o pacientih, dokler jih obveze ne

ugled -edam (e e) zelo dobro mnenje,
ki gaima vecljudio kom zaradinjegovih
lastnosti, dejanj: njegov ugled se je po-
vecal; imeti, izgubiti, ekspr. zapraviti svoj
ugled; ekspr. izpodkopavati komu ugled;
majhen, velik ugled; mednaroden, sveto-
ven ugled / ugled drzave, podjetja

pacienti obtozijo zdravnika domnevne strokovne napake,
Ce bi torej v spodaj navedenih citatih namesto gradbenikov
imeli v mislih zdravnike ...

»Vsi v akcijo vkljuceni ... so prepricani, da so v preiskavah
nabrali dovolj obremenjujocih dokazov zoper preiskovance.
S tem v javnosti vzbujajo pricakovanje, da se bo marsikdo
izmed osumljencev po sodnem epilogu znasel za resetkami.«
»Pri tem pa javnost pozablja, da vsi preiskovanci, navzlic
vloZenim obtoZnicam, po njihovem pridrZanju veljajo Se
vedno za nedolzne. Mediji za pridevnikom »domnevno«
misli bralcev, poslusalcev in gledalcev prej usmerjajo v to,
da so preiskovanci prej domnevno krivi, kot da so do koncne
obsodbe domnevno nedolzni. Kajti domnevno so dajali in
prejemali podkupnine pri izvajanju javnega narocila, torej
so po mnenju medijev domnevno krivi! In to je narobe.« ...
»Ce so kriminalisti in toZilci uspeli toliko casa ohranjati akcijo
v tajnosti, se vendarle sprasujemo, kako to, da so se na dan
»finala« znasle trume televizijskih in drugih novinarskih ekip
pred sedezi podjetij Se preden so tja prisli ali bili privedeni
preiskovanci? Je kdo Zelel na ta nacin demonstrirati moc re-
presivnih organov nad posamezniki? Mar niso bile prav v tem
delu krsene clovekove pravice posameznikov?« ...»Alije tudiv
tem primerupravicajavnosti
do informacij mocnejsa od
pravice posameznika? Res je,
nanovinarskih konferencah ne
tozZilci in ne kriminalisti niso
nikdar izrekli niti enega imena
— torej so spostovali domnevno
nedolznost preiskovancev v po-
stopku. Javnosti so prek medijev

razresilastnik podatkov ali sodisce. S tem pa je
zdravnistvu vnaprej odvzeta moznost,da bise
lahko branilo, saj bi svoj delez »krivde« lahko
postavilo v objektivno perspektivo zgolj s posredovanjem
celovitih podatkov, tudi o zdravstvenem stanju.

Sah — mat pozicija za zdravnistvo - in njegov ugled.

Zato je bila, po moje legitimno, veckrat postavljena
prosnja in tudi zahteva, da mediji pri svojem porocanju ne
bi navajali imen zdravnikov ob izbruhu raznih domnevnih
»afer«, temvec bi s tem pocakali na sodbo sodis¢a. Pobozne
- neuresnicljive zelje...

Kako vesela sem bila zato Ze zgoraj omenjenega novi-
narskega prispevka! V celoti ga je mozno prebrati na spletni
strani, ne morem pa si kaj, da ne bi posebej poudarila nekaj
citatov, s katerimi se Cisto in popolnoma strinjam. Okrepljeno
besedilo poudarila Elizabeta Bobnar Najzer.

Predstavljala sem si, da govori o enem od primerov, ko

Vir: Slovar slovenskega knjiznega jezika

seveda porocali zgolj o svojem
delu v okviru akcije preganja-
nja gospodarskega kriminala.
Pa vendar so se mediji zatekli pod zasCito izraza »domnevni«
injavnostipostregli zimeni. S tem pa so, hoces-noces, poteptali
temeljno clovekovo pravico ... S pomocjo medijev so preiskovalci
(morda nehote) prispevali tudi k pritisku javnosti na sodisce.«
»Pred casom mi je v razgovoru drzavni toZilec Hinko Jenul
pritrdil, da bi v bistvu javnost prvi¢ smela izvedeti za imena
obdolzencev na prvi sodni obravnavi pri branju obtoZnice.
Do takrat pa morajo vsa preiskovalna dejanja potekati brez
prisotnosti javnosti« ... »So preiskovanci kriminalci? Ce jih bo
kot take na osnovi obtoznic prepoznalo sodisce in jih za ocitana
dejanja tudi obsodilo, Sele takrat jim bomo smeli pripisati tudi
v javnosti taksen pridevnik.« |

Elizabeta Bobnar Najzer

marec 2008

ISIS




<<
  /ASCII85EncodePages false
  /AllowTransparency false
  /AutoPositionEPSFiles true
  /AutoRotatePages /None
  /Binding /Left
  /CalGrayProfile (Dot Gain 20%)
  /CalRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CalCMYKProfile (U.S. Web Coated \050SWOP\051 v2)
  /sRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CannotEmbedFontPolicy /Warning
  /CompatibilityLevel 1.4
  /CompressObjects /Tags
  /CompressPages true
  /ConvertImagesToIndexed true
  /PassThroughJPEGImages true
  /CreateJobTicket false
  /DefaultRenderingIntent /Default
  /DetectBlends true
  /DetectCurves 0.0000
  /ColorConversionStrategy /CMYK
  /DoThumbnails false
  /EmbedAllFonts true
  /EmbedOpenType false
  /ParseICCProfilesInComments true
  /EmbedJobOptions true
  /DSCReportingLevel 0
  /EmitDSCWarnings false
  /EndPage -1
  /ImageMemory 1048576
  /LockDistillerParams false
  /MaxSubsetPct 100
  /Optimize true
  /OPM 1
  /ParseDSCComments true
  /ParseDSCCommentsForDocInfo true
  /PreserveCopyPage true
  /PreserveDICMYKValues true
  /PreserveEPSInfo true
  /PreserveFlatness true
  /PreserveHalftoneInfo false
  /PreserveOPIComments true
  /PreserveOverprintSettings true
  /StartPage 1
  /SubsetFonts true
  /TransferFunctionInfo /Apply
  /UCRandBGInfo /Preserve
  /UsePrologue false
  /ColorSettingsFile ()
  /AlwaysEmbed [ true
  ]
  /NeverEmbed [ true
  ]
  /AntiAliasColorImages false
  /CropColorImages true
  /ColorImageMinResolution 300
  /ColorImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleColorImages true
  /ColorImageDownsampleType /Bicubic
  /ColorImageResolution 300
  /ColorImageDepth -1
  /ColorImageMinDownsampleDepth 1
  /ColorImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeColorImages true
  /ColorImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterColorImages true
  /ColorImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /ColorACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /ColorImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000ColorACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000ColorImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasGrayImages false
  /CropGrayImages true
  /GrayImageMinResolution 300
  /GrayImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleGrayImages true
  /GrayImageDownsampleType /Bicubic
  /GrayImageResolution 300
  /GrayImageDepth -1
  /GrayImageMinDownsampleDepth 2
  /GrayImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeGrayImages true
  /GrayImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterGrayImages true
  /GrayImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /GrayACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /GrayImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000GrayACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000GrayImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasMonoImages false
  /CropMonoImages true
  /MonoImageMinResolution 1200
  /MonoImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleMonoImages true
  /MonoImageDownsampleType /Bicubic
  /MonoImageResolution 1200
  /MonoImageDepth -1
  /MonoImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeMonoImages true
  /MonoImageFilter /CCITTFaxEncode
  /MonoImageDict <<
    /K -1
  >>
  /AllowPSXObjects false
  /CheckCompliance [
    /None
  ]
  /PDFX1aCheck false
  /PDFX3Check false
  /PDFXCompliantPDFOnly false
  /PDFXNoTrimBoxError true
  /PDFXTrimBoxToMediaBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXSetBleedBoxToMediaBox true
  /PDFXBleedBoxToTrimBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXOutputIntentProfile ()
  /PDFXOutputConditionIdentifier ()
  /PDFXOutputCondition ()
  /PDFXRegistryName ()
  /PDFXTrapped /False

  /CreateJDFFile false
  /Description <<
    /CHS <FEFF4f7f75288fd94e9b8bbe5b9a521b5efa7684002000410064006f006200650020005000440046002065876863900275284e8e9ad88d2891cf76845370524d53705237300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c676562535f00521b5efa768400200050004400460020658768633002>
    /CHT <FEFF4f7f752890194e9b8a2d7f6e5efa7acb7684002000410064006f006200650020005000440046002065874ef69069752865bc9ad854c18cea76845370524d5370523786557406300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c4f86958b555f5df25efa7acb76840020005000440046002065874ef63002>
    /DAN <>
    /DEU <>
    /ESP <>
    /FRA <>
    /ITA <>
    /JPN <FEFF9ad854c18cea306a30d730ea30d730ec30b951fa529b7528002000410064006f0062006500200050004400460020658766f8306e4f5c6210306b4f7f75283057307e305930023053306e8a2d5b9a30674f5c62103055308c305f0020005000440046002030d530a130a430eb306f3001004100630072006f0062006100740020304a30883073002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee5964d3067958b304f30533068304c3067304d307e305930023053306e8a2d5b9a306b306f30d530a930f330c8306e57cb30818fbc307f304c5fc59808306730593002>
    /KOR <FEFFc7740020c124c815c7440020c0acc6a9d558c5ec0020ace0d488c9c80020c2dcd5d80020c778c1c4c5d00020ac00c7a50020c801d569d55c002000410064006f0062006500200050004400460020bb38c11cb97c0020c791c131d569b2c8b2e4002e0020c774b807ac8c0020c791c131b41c00200050004400460020bb38c11cb2940020004100630072006f0062006100740020bc0f002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e00300020c774c0c1c5d0c11c0020c5f40020c2180020c788c2b5b2c8b2e4002e>
    /NLD (Gebruik deze instellingen om Adobe PDF-documenten te maken die zijn geoptimaliseerd voor prepress-afdrukken van hoge kwaliteit. De gemaakte PDF-documenten kunnen worden geopend met Acrobat en Adobe Reader 5.0 en hoger.)
    /NOR <>
    /PTB <>
    /SUO <>
    /SVE <>
    /ENU (Use these settings to create Adobe PDF documents best suited for high-quality prepress printing.  Created PDF documents can be opened with Acrobat and Adobe Reader 5.0 and later.)
  >>
  /Namespace [
    (Adobe)
    (Common)
    (1.0)
  ]
  /OtherNamespaces [
    <<
      /AsReaderSpreads false
      /CropImagesToFrames true
      /ErrorControl /WarnAndContinue
      /FlattenerIgnoreSpreadOverrides false
      /IncludeGuidesGrids false
      /IncludeNonPrinting false
      /IncludeSlug false
      /Namespace [
        (Adobe)
        (InDesign)
        (4.0)
      ]
      /OmitPlacedBitmaps false
      /OmitPlacedEPS false
      /OmitPlacedPDF false
      /SimulateOverprint /Legacy
    >>
    <<
      /AddBleedMarks false
      /AddColorBars false
      /AddCropMarks false
      /AddPageInfo false
      /AddRegMarks false
      /ConvertColors /ConvertToCMYK
      /DestinationProfileName ()
      /DestinationProfileSelector /DocumentCMYK
      /Downsample16BitImages true
      /FlattenerPreset <<
        /PresetSelector /MediumResolution
      >>
      /FormElements false
      /GenerateStructure false
      /IncludeBookmarks false
      /IncludeHyperlinks false
      /IncludeInteractive false
      /IncludeLayers false
      /IncludeProfiles false
      /MultimediaHandling /UseObjectSettings
      /Namespace [
        (Adobe)
        (CreativeSuite)
        (2.0)
      ]
      /PDFXOutputIntentProfileSelector /DocumentCMYK
      /PreserveEditing true
      /UntaggedCMYKHandling /LeaveUntagged
      /UntaggedRGBHandling /UseDocumentProfile
      /UseDocumentBleed false
    >>
  ]
>> setdistillerparams
<<
  /HWResolution [2400 2400]
  /PageSize [612.000 792.000]
>> setpagedevice




