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zdravnice in zobozdravnice,
zdravniki in zobozdravniki!

Zdravniki/zobozdravniki delamo z bolniki. Delo je naporno in odgovorno, saj bolniki od nas pricakujejo nezmotljivost, ¢as in
zdravje. Smo strokovnjaki, a vsak za svoje podrocje. V¢asih se znajdemo v stiski, ki je sami ne zmoremo razresiti in potrebujemo

pomog, nasvet, poslusalca.

Z veseljem Vas obvesc¢amo, da je Zdravniska zbornica Slovenije v sodelovanju s prostovoljci (zdravniki in zobozdravniki) sestavila
skupino za pomoc¢ zdravnikom in zobozdravnikom ter njihovim svojcem v stiski.

Vam in vasim svojcem bomo

ANONIMNO nudili pomoc¢ v tezavah in
pomagali pri iskanju ustreznih resitev!

Poklicite nas na
ANONIMNO telefonsko stevilko:

vsak ponedeljek in Cetrtek
od 15. do 16. ure.
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Strategija zdravstva —

kje zamujamo

V Evropi prevladujejo zdravstveni sistemi, ki temeljijo
na solidarnosti, taksen sistem pa imamo tudi pri nas v
Sloveniji. Verjamemo namre¢, da ljudi ne smemo loce-
vati glede na njihov socialni poloZaj, ko gre za zagotav-
ljanje sredstev za njihovo zdravstveno varstvo, ¢etudi je
res, da taksno razumevanje solidarnosti in pravi¢nos-

ti najbolj koristi druzbenim skupinam, ki prejemajo

od takega zdravstvenega sistema precej vec, kot vanj
prispevajo. Toda to ni njegova poglavitna slabost.

Ob vseh prednostih solidarnostnega zdravstvenega
sistema namre¢ ne gre spregledati njegove najvedje po-
manjkljivosti: prav nobena drzava s tak$nim sistemom
zdravstvenega zavarovanja ne more zagotoviti svojim
drzavljanom brezpla¢nega zdravstvenega varstva, ki bi
bilo povrh tudi najboljse. To velja $e kako tudi za Slove-
nijo. In tako pridemo do vprasanja prioritet! Dogovoriti

se je namre¢ potrebno, kaj v okviru razpolozljivih
finan¢nih sredstev, zbranih za zdravstvo, zmoremo
zagotoviti v obsegu zdravstvenih storitev vsem drzavlja-
nom in ¢esa ne zmoremo.

Brez dvoma smo se zdaj Ze znasli v polozaju, ko nam
mora biti za zgled, kako ravnati glede tega, kaj zmore-
mo in &esa ne veé, ravnanje skandinavskih drzav in Ve-
like Britanije; deloma pa tudi nekaterih nasih evropskih
sosed, ki so se dovolj zgodaj odlocile potegniti mejo, do
katere zmorejo zdravstvene blagajne poravnavati racune
za dogovorjene pravice, katerih zdravstvenih storitev pa
javno zdravstvo zavarovancem ne more zagotoviti, saj
presegajo druzbeni dogovor o zagotovljenem zdravstve-
nem varstvu na temeljih solidarnosti.

Prav to, da pri nas $e nimamo jasnega druzbenega
dogovora o prioritetah v zdravstvu, je ena najvedjih
slabosti slovenskega zdravstvenega sistema. In tako kot
politika preprosto ne upa spregovoriti o omejevanju
pravic in o nerealnosti vsem dostopnega brezplacnega
zdravstva, tudi nasi predstavniki akademske medicine
ne zmorejo drugace, kot da v strokovna stalis¢a zapisejo
najboljse, ne glede na ceno, kadrovske ali kaksne druge
omejitve. Razsirjeni strokovni kolegiji tako sestavljajo
idealizirane smernice, ki temeljijo na medicini, podprti
z dokazi. Ob tem, ko vecino klini¢nih $tudij izpeljejo
farmacevtska podjetja, postaja vprasanje pristranosti
klini¢nega raziskovanja v smer vse drazjega zdravljenja
ve¢ kot umestno. Medtem pa nastajajo v vsakdanjem
Zivljenju pojavi, ki niso v prid ne bolniku in ne zdrav-
niku.

Tako so smernice eno, povsem nekaj drugega pa je nji-
hovo uresnicevanje v vsakdanji zdravniski praksi, ki jo
omejujejo finanéna sredstva in razpolozljiv (normiran)
¢as. K temu je treba dodati $e aktualne varcevalne zapo-
vedi, ki ostanejo kar prevec v ozadju ve¢nih politi¢nih
obljub in strokovnih smernic. Posledice razkoraka med
bolnikovimi potrebami ter pri¢akovanji ter realnimi
moznosti pa se pokazejo v odnosu bolnik - zdravnik.

Ob tem ne morem mimo Zdravstvenega sveta in razsir-
jenih strokovnih kolegijev, ki so najvisji strokovni organ
za posamezno medicinsko podrodje. Njihova naloga je
oblikovanje strokovnih doktrin, Zdravstveni svet pa je
najvisji strokovno usklajevalni in posvetovalni organ
ministra za zdravje na podro¢ju zdravstvene dejavnosti,
zdravstvenega varstva in zdravstvenega zavarovanja.
Svet oblikuje vsebino zdravstvenih programov. Pri tem
mora upostevati moznosti za njihovo uresnicitev, ena-
komerni razvoj vseh strok in nacelo enake dostopnosti.

Revija ISIS - April 2013



UVODNIK

Od razsirjenih strokovnih kolegijev lahko zahteva, da
strokovno doktrino prilagodijo ekonomskim moznos-
tim drzave ali da predlagajo izvajanje programov po
prioritetah in v omejenem obsegu.

Toda, ali se to v praksi tudi dejansko izvaja? Ni dvoma,
da mora o prioritetah, ko gre za zdravje, imeti prvo be-
sedo stroka. Zdravniska zbornica je bila zraven, ko smo
pred leti skupaj s Slovenskim zdravniskim drustvom

in klinikami ustanovili razsirjene strokovne kolegije,

ki pa so se pozneje znasli v pristojnosti vsakokratnega
ministra za zdravje. S tem so se strokovne, zdravniske
presoje o strokovnih doktrinah za zdravljenje znasle v
odvisnosti od ministrstva, saj je moznosti za njihovo
uveljavitev v prakso presodil Zdravstveni svet, sestavljen
po njegovih merilih.

Do nedavnega je bilo slisati tudi nasa strokovna stali¢a
in mnenja v tem posvetovalnem telesu ministra za
zdravje. Zal nas v njem ni ve&. Nasi kolegi v zdrav-
niskem drustvu so se ob tem Ze odzvali: Slovensko
zdravnigko drustvo bo ustanovitelj strokovnih svetov, ki
se bodo neodvisno od vsakokratne zdravstvene politike
opredelili tudi do najucinkovitejsih nacinov zdravljenja
bolezni, ob jasni strokovni besedi, kaj je najboljse za
bolnike, ministrstvu in zdravstveni zavarovalnici pa
preostane odloditev, ali bo tej oceni prisluhnila.

Ko i8¢emo resitve za opisane probleme, ko se moramo
zavedati, kako je pri spremembah na boljse pomem-
bno sodelovanje za to vseh poklicanih, ni mogoce ve¢
prezreti Se necesa: odnosov med zaposlenimi. Nezado-
voljstvo zaposlenih v zdravstvu, ki je posledica slabih
pogojev za delo, prevelike obremenitve, tudi osebnih
stisk posameznikov, se Ze mo¢no izraza v delovnih
okoljih.

Preprican sem, da ne moremo ¢akati, da bo zdravstvena
politika sama nasla vse resitve za nemoteno delovanje
zdravstva. Zdravniska zbornica je vsekakor med prvimi,
ki lahko poveze vse izvajalce zdravstvenega varstva,

da skupaj pripravimo strategijo razvoja zdravstvenega
varstva za naslednjih 20 let. Verjamem, da smo tej vlogi
kos in da to od nas tudi pri¢akujejo.

Prim. asist. mag. Jernej Zavrsnik, dr. med., spec.

Predsednik skupicine Zdravniske zbornice Slovenije

€-list specializanta: vpisovanje in potrjevanje vpisanih
poseqgov, Velja za specializante medicinskih specializacij

Zdravniska zbornica Slovenije je pripravila prenovljen projekt
E-list zdravnika specializanta, ki omogo¢a vpisovanje evidenc
o opravljenem usposabljanju tekom specializacije preko spletne
aplikacije E-list. Tako zbrani podatki bodo omogocali lazje

in preglednejse vpisovanje in potrjevanje podatkov ter boljse
preglede nad opravljenim usposabljanjem tako specializan-
tom kot njihovim mentorjem in koordinatorjem. Hkrati bodo
omogocali izdelavo analiz, na podlagi katerih bomo lahko
izboljsevali kakovost usposabljanja.

Komisija za specializacije je sprejela sklep, da je obvezno vpi-
sovanje v E-list zdravnika specializanta za specializante, ki jim
je bila specializacija odobrena na podlagi razpisa, objavljenega
5. decembra 2012, saj je bila tedaj obveza o vpisovanju v E-list
prvi¢ objavljena. Od specializantov se zahteva, da opravlje-

na krozenja, posege/obravnave vnasajo sproti, npr. najvec 2
meseca za nazaj, kasneje vnosi s strani specializanta naj ne bi
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bili mogocdi. Ostali specializanti, ki so specializacijo priceli pred
tem razpisom, pa se lahko sami odlo¢ijo za uporabo dosedanje
pisne verzije lista zdravnika specializanta ali nove aplikacije
E-list. Zbornica pa bo upostevala tudi kombinacijo vpiso-
vanja v staro pisno verzijo in novo aplikacijo E-list zdravnika
specializanta.

Posebej pozivamo vse neposredne in glavne mentorje, da
skrbno potrjujete posege, ki so jih v E-list vpisali vasi specia-
lizanti. Obvestilo o tem, da morate poseg potrditi, prejmete
po elektronski posti.

Pomo¢ ali dodatne informacije: e/ist@zzs-mcs.si

Dostop do aplikacije E-list je preko intraneta Zdravniske
zbornice Slovenije: A#1p.//www.zdravniskazbornica.si/ (vstop v
mojo zbornico)
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Navodila
avtorjem

Rok oddaje vseh prispevkov za objavo v
reviji Isis je do 5. v mesecu za naslednji
mesec. Clanke oddajte v elektronski
obliki. Dolzina ¢lankov je omejena na
30.000 znakov — stetje brez presledkov
(velikost 12 pt, oblika pisave times new
roman).

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

Ce uporabljate kratice, ki niso splosno
znane, jih je treba pri prvi navedbi
razloziti. Prosimo, da se izogibate
tujejezicnim besedam in besednim
zvezam. Ce ni mogoce najti slovenske
ustreznice, morate tujo besedo ali
besedno zvezo, ko jo uvedete v besedilo,
razloziti.

Ce ste clanck napisali po naroéilu
farmacevtskega podjetja ali ¢e v clanku
obravnavate farmacevtske izdelke,
morate navesti konflikt interesov.

Ker izbrane prispevke honoriramo,
pripisite polni naslov stalnega bivalisca,
davéno stevilko, davéno izpostavo,
popolno stevilko transakcijskega racuna
in ime banke.

Porocila s
strokovnih
srecanj

Dolzina prispevka je omejena na najved
10.000 znakov (itetje brez presledkov).
Prilozite lahko eno fotografijo, v tem
primeru ima prispevek lahko najve¢
9000 znakov. Ce gre za sreCanja z med-
narodno udelezbo, mora porocilo vse-
bovati oceno obravnavanega podrocja
medicine v Sloveniji. Prosimo, da v
porocilu povzamete bistvo obravnavane
tematike in se ne zaustavljate preve¢
pri imenih predavateljev, ki za vecino
bralcev niso sporoéilna.

Na koncu prispevka lahko navedete
imena pravnih ali fizi¢nih oseb, ki

so kakor koli prispevale, da ste se
lahko udelezili sre¢anja (urednistvo si
pridrZuje pravico, da imena objavi v
enotni obliki). Zahval sponzorjem ne
bomo objavili.

Nekrologi

V vsaki stevilki bomo objavili najvec
dva nekrologa. Dolzina nekrologa
je omejena na eno stran, torej 5000
znakov (Stetje brez presledkov).
Prilozite lahko eno fotografijo;

v tem primeru ima prispevek

lahko najve¢ 4000 znakov.

Izjava urednistva

Clanki izrazajo stalii¢a avtorjev in ne
nujno tudi organizacij, v katerih so
zaposleni, ali urednistva Izide.

Letna narocnina

Letna naro¢nina za ne¢lane (naro¢-
nike) je 49,20 EUR, ¢e je prejemnik
glasila v tujini, se dodatno zaracunajo
stroski postnine po veljavnem ceniku
Poste Slovenije. Posamezna tevilka za
neclane stane 4,47 EUR. 8,5-odstotni
davek na dodano vrednost je vra¢unan v
ceni. Postnina je plac¢ana pri posti 1102
Ljubljana.

SIS

Sodelovali

Danijel Besi¢ Loredan, dr. med.,
Iniciativa neodvisnih zdravnikov
za transparentno in strokovno
javno zdravstvo * Asist. dr. Natasa
Bizoviéar, dr. med., Univerzitetni
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Slovenije - So¢a * Dr. Erik Brecelj,
dr. med., Iniciativa neodvisnih
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dr. Miran Brvar, dr. med., Sekcija
za klini¢no toksikologijo SZD

* Prim. Jasna Cuk Rupnik, dr.
med., ZD Logatec * Prim. Marko
Demsar, dr. med., Strokovno
zdruzenje zasebnih zdravnikov in
zobozdravnikov Slovenije * Doc.
dr. Mateja Dolenc Volj¢, dr. med.,
Katedra za dermatovenerologijo *
Janez Dolinar, dr. med., Komisija
za mlade zdravnike * Vesna
Dzubur, dr. dent. med., Ljubljana
* Prim. Natasa Fikfak, dr. med.,
Iniciativa neodvisnih zdravnikov za
transparentno in strokovno javno

zdravstvo * Doc. dr. Samo K. Fokter,

dr. med., Univerzitetni klini¢ni center

Maribor, Klinika za kirurgijo * Prim.
Marjan Fortuna, dr. med., Kranj

* Prof. dr. Eldar M. Gadzijev, dr.
med., v. svetnik, Preddvor * Helena
Haskaj, dr. med., Komisija za mlade
zdravnike * Mag. Zeljko B. Jakelig,
dr. dent. med., Zasebna ordinacija
Jakeli¢, Jesenice * Miro Juranéic,
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dr. Irena Klavs, dr. med., Institut za
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Marjan Kordas, dr. med., Ljubljana *
Prim. izr. prof. dr. Alenka Kraigher,
dr. med, Institut za varovanje zdravja

RS * Izr. prof. dr. Mitja Lainséak,
dr. med., Univerzitetna klinika za
plju¢ne bolezni in alergijo Golnik *
Asist. mag. Mercedes Lovreci¢, dr.
med., Institut za varovanje zdravja
RS ¢ Dr. Barbara Lovre¢i¢, dr.
med., Intitut za varovanje zdravja
RS ¢ Asist. mag. Bostjan Lovsin,
dr. med., Iniciativa neodvisnih
zdravnikov za transparentno in
strokovno javno zdravstvo * Mag.
Nina Mazi, dr. med., Ljubljana *
Medicinska fakulteta Univerze v
Ljubljani * Maja Mulej Vedlin, dr.
dent. med., Univerzitetni klini¢ni
center Ljubljana * Prim. mag. Rafael
Podobnik, dr. dent. med., Nova
Gorica * Prof. dr. Mario Poljak,

dr. med., Medicinska fakulteta
Univerze v Ljubljani * Andrej Rant,
dr. dent. med., Ljubljana * Prof. dr.
Tomaz Rott, dr. med., Ljubljana

* Ksenija Slavec, dr. med., Kranj

* Prof. dr. Janez Tomazi¢, dr.

med., Univerzitetni klini¢ni center
Ljubljana, Klinika za infekcijske
bolezni in vro¢inska stanja * Akad.
prof. dr. Joze Trontelj, dr. med.,

v. svetnik, Komisija Republike
Slovenije za medicinsko etiko * Mitja
Vrdelja, univ. dipl. kom., Institut za
varovanje zdravja RS ¢ Prim. mag.
Franc Verovnik, dr. med., Kotlje *
Prof. dr. Vito Vrbi¢, dr. dent. med.,
visji svetnik, Ljubljana * Franc
Zabukosek, dr. dent. med., Sentjur
* Prim. asist. mag. Jernej Zavrsnik,
dr. med., spec., Zdravniska zbornica
Slovenije * Prof. dr. Zvonka Zupani¢
Slavec, dr. med., Medicinska
fakulteta Univerze v Ljubljani,
Institut za zgodovino medicine
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Seminarji in delavnice za Clane
Zdravniske zbornice Slovenije

€tika na prepihu:
Medicinska

dokumentacija ter
izdaja zdravniskih
potrdil

Vabimo vas na prvo v sklopu strokovnih sre¢anj pod skupnim
naslovom Etika na prepihu, namenjeno vsem, ki se srecujejo s
pogostimi, vendar pomembnimi eti¢nimi problemi in dilema-
mi. Poleg pogovora o medicinski dokumentaciji bomo tokrat
spregovorili tudi o vlogi zdravniskih potrdil, zato bo tematika
zanimiva za izbrane zdravnike, specialiste medicine dela,
prometa in Sporta, imenovane zdravnike, sodne izvedence
in tiste, ki jih zanima belezenje ter posredovanje medicin-
ske dokumentacije.

Slovenska ustava med ¢lovekovimi pravicami in temeljnimi
svoboscinami posebej varuje nedotakljivost ¢lovekove telesne
in dusevne celovitosti, njegove zasebnosti ter osebnostnih
pravic (35. ¢len). Posebej je urejena ustavna pravica do varstva
osebnih podatkov (38. ¢len), kamor sodijo tudi zdravstveni
podatki. Pri delu z bolniki se $e vedno sre¢ujemo z okolis¢ina-
mi, v katerih si lai¢na javnost, neredko pa tudi stroka razli¢no
razlagata medicinsko dokumentiranje. Kaj vse je koristno
zapisati v zdravstveno dokumentacijo? Kje so meje glede
vpisa opazanj, ki jih posredujejo svojci? Ali je modro zapisati
vsa nesoglasja, ki jih srecujemo pri obravnavi steZavnega bol-
nika«? Kdo vse lahko vpogleda v zdravstveno dokumentacijo
obolele osebe? Kaksne pristojnosti do vpogleda in koordiniran-
ja oskrbe imajo asistenti invalidov ter pooblascenci za financ¢ne
zadeve oseb, ki jim ni bila odvzeta opravilna sposobnost?

Taksna in podobna vprasanja se izbranim zdravnikom porajajo
tudi ob zahtevabh, izraZenih s strani specialistov medicine

dela oz. imenovanih zdravnikov. Zgodi se, da izbrani zdravnik
in njegov bolnik lahko kar nekaj ¢asa ostaneta brez izvidov

(kopiranje celotnih kartotek je za mnoge medicinske sestre in
zdravnike nepotrebno tratenje casa). Podobno se dogaja tudi
pri posredovanju dokumentacije razli¢nim zavarovalni-
cam, sodnim izvedencem ipd. Na sre¢anju bomo odgovorili
tudi na vprasanja glede resevanja »vdora« v elektronski karton
in o dolznosti zascite elektronske dokumentacije.

Sklepni del sre¢anja bo namenjen vlogi zdravniskih potrdil.
Pri svojem delu se izbrani zdravnik ne srecuje le z zdravniskim
potrdilom o upravi¢eni odsotnosti z naroka glavne obravnave
ali drugega procesnega dejanja pred sodis¢em ter s potrdilom
za odlog prestajanja zaporne kazni, temvec tudi s celo vrsto
drugih potrdil, kot je npr. potrdilo za Planinsko zvezo o telesni
in dudevni sposobnosti (za 8 do 10 ur hoje dnevno do nadmor-
ske visine 2500 m). Na videz banalne zadeve se lahko v praksi
zelo zapletejo.

Na vprasanja udelezencev bodo odgovarjali strokovnjaki s
podrodja sodne medicine, prava, medicinskega izveden-
stva, druzinske medicine ter medicine dela, prometa in
Sporta. Organizatorji se bomo potrudili, da bo izobraZevanje
pomagalo razjasniti obstojece dileme, ki izhajajo iz vsakodnev-
nega dela. Sledili bomo tudi pobudam za pripravo srecanj s
sorodno tematiko.

Program in prijavnico najdete na nasi spletni strani.
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Nujna medicinska

pomoc za ekipe v

zobozdravstvu
(delavnica)

Namen tecaja je, da osvezi in obogati znanje in vescine s
podro¢ja temeljnih postopkov oZivljanja in defibrilacije ter
prepoznavanja in pravilnega ukrepanja ob nekaterih nujnih
stanjih (tujki v zgornjih dihalih, akutni koronarni sindrom,
akutna mozganska kap, motnje zavesti, anafilakti¢na reak-
cija). Te€aj je namenjen doktorjem dentalne medicine in
njihovim timom.

Tecaj obsega:

« predstavitev vzrokov za nenaden zastoj Zivljenjskih
funkcij,

+ prepoznavo zastoja Zivljenjskih funkcij,

« pravilno ukrepanje ob zastoju Zivljenjskih funkcij (temeljni
postopki ozivljanja in uporaba avtomatskega defibrilator-
ja),

« uporabo pripomockov pri oZivljanju,

« skrb za varnost in uporabo zas¢itnih sredstev pri oZivlja-
nju,

+ shemo aktivacije sluzbe nujne medicinske pomodi,

« predlog seznama opreme, ki se uporablja za nujna stanja,

- reSevanje zapletov, ki se pojavljajo med oZivljanjem,

+ prepoznavanje in ukrepanje ob tujkih v zgornjih dihalih,
akutnem koronarnem sindromu in akutni mozganski kapi,

+ prepoznavanje, najpogostejsi vzroki in ukrepanje ob
nenadnih motnjah zavesti,

+ prepoznavanje in ukrepanje ob anafilakti¢nih reakcijah.

Tecaj je sestavljen iz teoreticnega in prakticnega dela,

ki sta prilagojena posebnostim obravnave nujnih stanj v

zobni ambulanti. Prakti¢ni del je sestavljen iz vaj na modelih

in ravnanja z opremo. Simulacija primerov je pripravljena
tako, da predstavimo primer pacienta v zobni ambulanti,
zobozdravnik in njegova medicinska sestra pa morata
pravilno ukrepati. Ostali opazujejo dogajanje, na koncu sledi
analiza ter ocena pravilnosti ukrepanja. Ob zakljucku tecaja

je preizkus znanja.

Tecaj vodi mag. Mitja Mohor, dr. med., spec. splosnein
urgentne medicine, vodja sluzbe NMP ZD Kranj s sodelavci.

Program in prijavnico najdete na nasi spletni strani.
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Seminar je namenjen zdravnikom in zobozdravnikom, ki Zelijo osvojiti ves-
¢ine komuniciranja, ter v nadaljevanju nudi tudi trening tehnik in samih
nacinov komuniciranja. UdeleZenci se bodo na seminarju seznanili z:

+ neverbalno in verbalno komunikacijo,

« razumevanjem pomena odzivov v komunikaciji in obvladovanja Custev,

- vplivom samouresnicujoce prerokbe (placebo efekt) na zdravje,

- razumevanjem dinamike konfliktov in strategije njihovega ucinkovi-
tega reSevanja ter

+ razumevanjem ovir pri doseganju soglasja v komunikaciji.

Dodajanje novih spretnosti v svojo zbirko komuniciranja je osebni
razvoj; to je notranja rast. Zavedanje, da smo lahko e boljsi, je sestav-
ni del evolucije ¢loveka. Iskanje novega, boljSega, drugac¢nega je gibalo
zZivljenja. Spremembe (in s tem ucenje) pa so edina stalnica na tej poti.

Se odgovor na to, kdo naj se potrudi, da bomo komunicirali bolje: ¢e bi se
vsi, bi bil svet takoj boljsi in lepsi. Morda je pri¢akovanje tega prevec idilicno.
Lahko pa vsak od nas naredi en korak v to smer — in olep3a vsaj svoj svet
s tem, da i$¢e notranji mir in moc ter na ta nacin doseze harmonijo tudi v
svoji okolici.

Seminar vodi ga. Metka Komar, univ. dipl. ekon.,, ki je strokovnjakinja na
podro¢ju osebne in poslovne ucinkovitosti. Je trenerka NLP (nevrolingvis-
ti¢nega programiranja) - smeri komunikacije, ki iS¢e odli¢nost v nacinu
komuniciranja in je ocenjevalka EFQM (poslovne odli¢nosti).

Program in prijavnico najdete na nasi spletni strani.

Redna
mEesecna

srecanja

To so srecanja udeleZencev delavnic o komunikaciji in so brezpla¢na.
Na srecanjih boste lahko ponovili, kar smo se ucili. Potekala bodo
vsako prvo sredo v mesecu od 16.00 do 19.30. Najprej bomo na
kratko ponovili temo, ki jo bomo obravnavali na srecanju, nato boste
vadili — igre vlog, tako kot na delavnici. Imeli boste moznost ponoviti,
podeliti svoje dobre in manj dobre izkusnje, ko ste v praksi izvajali
nove vescine, in seveda boste lahko sprasevali.



ZBORNICA

Junij

\E W EIRERD
neverbalna

Mediacijske
vescine in mediator

komunikacija s v zdravstvu -

pacienti
(delavnica)

100-urno
usposabljanje

Udelezenci delavnice bodo vadili osnove komunikacije: jasno izrazanje
in tehnike aktivnega poslusanja ter razumevanja sporocil. Seznanili se
bodo tudi z miselnimi programi — prepricaniji, ter se naucili, kako jih
prepoznavamo in kako jih spremenimo. Poznavanje in obvladovanje mediacijskih ves¢in je
nepogresljiv element reSevanja nesoglasij, izbolj-
$anja medosebnih odnosov tako na osebnem kot

+ trening razumevanja sporocil, tudi poslovnem podro¢ju ter posledi¢no vodilo do
« trening korakov aktivnega poslusanja, vedje strokovnosti dela.

+ trening nadinov jasnega izrazanja,

+ prepoznavanje in obvladovanje ¢ustvenih odzivov,

+ razumeti, da si z mislimi sami kreiramo prihodnost, in

+ razumeti, da imamo vpliv na misli, ter zavestna izbira naravnanosti
(obcutkov) - trening tehnike.

Delavnico vodi ga. Metka Komar.

Cilji delavnice so:

Mediacija ali uporaba mediacijskih vescin v

zdravstvu pomaga pri reSevanju konfliktov:

« med zaposlenimi v zdravstvu,

» med zdravstvenimi delavci in pacienti/njihovimi
svojci ter

- zdravstvenimi delavci, vodji zavodov in ostalimi

Program in prijavnico najdete na nasi spletni strani. subjekti, s katerimi slednji sodelujejo.

Cilji usposabljanja:

Maj « udelezence seznaniti s pojmom mediacija in

temeljnimi mediacijskimi vesc¢inami,
Seminar - udelezence usposobiti za resevanje konfliktov

za zasebne s pomocjo mediacijskih ves¢in v vsakovrstnih

. ) sporih med razli¢nimi udelezenci,
zdravnike in - udeleence nautiti voditi proces mediacije v

zobozdravnike zdravstvy, o

+ po uspesno zaklju¢enem usposabljanju bodo
udelezenci uvriceni na listo mediatorjev v
zdravstvu pri Zdravniski zbornici Slovenije.

Usposabljanje je namenjeno:
« zdravstvenim delavcem: zdravnikom, zo-

bozdravnikom,
Predstavljene bodo aktualne teme s podrodja zasebnega delovanja . osebam, ki jih zanima mediacija v zdravstvu.

zdravnikov, pravni predpisi, postopki za podeljevanje koncesij, pravila
zavarovalnice, nacini obrac¢unavanja storitev, vse o nadzorih in zdrav-

Seminar je namenjen tako zdravnikom, ki Ze imajo zasebno dejavnost, kot
tistim, ki se nanjo Sele pripravljajo.

Stevilo udeleZencev:

nikovi odgovornosti ter o financiranju zdravstvenih storitev. Skupina steje najvec 20 udelezencev.
Dotaknili se bomo tudi zasebnistva v EU, perspektiv v Sloveniji in oblik Casovni obseg programa usposabljanja:
pomodi, ki jih zasebnikom nudi zbornica. Program usposabljanja traja 75 ur (100 peda-

Odgovorili bomo na konkretna vprasanja, kot npr. kdo lahko izdaja napotnice. goskih ur) + 14 pedagoskih ur e-ucilnice.

Pedagoske ure potekajo interaktivno, v obliki tre-
ningov, vaj, iger vlog, primerov in e-ucilnice. Med
predavatelji in udelezenci je aktivno sodelovanje.

Udelezenci po konc¢anem usposabljanju opravljajo
Na koncu pa bosta predstavljeni 3e temi finance v zasebni dejavnosti in izpit (pisni in ustni).

davek na dodano vrednost.

Del seminarja bo lo¢eno namenjen zdravnikom (o sodelovanju med zaseb-
niki in javnim zdravstvenim zavodom) in zobozdravnikom (storitveni sistem
v zobozdravstvu).

Program in prijavnico najdete na nasi spletni strani.
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Razpored seminarjev in prijave

NASLOV STROKOVNEGA SRECANJA | DATUM
B Komunikacija in maj: 30.5.2013
razumevanje drugacnosti
(seminar)
2l \erbalna in neverbalna  [RulACAERME
komunikacija
(delavnica)
-8l Etika na prepihu: april: 18.4.2013
Medicinska
dokumentacija ter izdaja
zdravniskih potrdil
4, Nujna medicinska april: 6. 4. 2013 - polno
pomog¢, delavnice za 13.4.2013

ekipe v zobozdravstvu Rt
junij: 8.6.2013

B Seminar za zasebne maj: 18.5.2013
zdravnike in
zobozdravnike

LAl \iediacijske vedcine in april: 4.4.2013 do 14.

) 4.,2013 (datumi so na
mediator v zdravstvu spletu)
(100-urni tecaj)

URA PRIJAVNICA |SPITOCKE
9.00-16.00 na spletu 55

9.00-16.30 naspletu 6

13.00-19.40 na spletu 6

8.00-15.30 mic@zzs-mcs.si 8

9.00-17.15 naspletu v postopku

14.00-19.00 mic@zzs-mcs.si v postopku
(Cet.)
9.00-19.00

(pet., sob.,
ned.)

KOTIZACIJA
120 EUR (DDV
je vkljucen);
upokojenci
imajo 25%
popusta

144 EUR (DDV
je vkljucen);
upokojenci
imajo 25%
popusta

96 EUR (DDV je
vkljucen)

147 EUR (DDV
je vkljucen)

150 EUR (DDV
je vkljucen)

828 EUR (DDV
je vkljucen)

Svoja vprasanja in predloge lahko posljete na: mic@zzs-mcs.si. Za dodatne informacije poklicite na 01 30 72 191 (ga. Mojca
Vrecar) ali obiscite naso spletno stran http://www.zdravniskazbornica.si/zs/755/strokovna-srecanja

Intranetni portal Zdravniske zbornice Slovenije

V sklopu intranetnega portala uspesno deluje povezava s po-  spremembe, nekatere izmed podatkov pa lahko spreminjate
datkovnimi bazami zbornice, s ¢imer vam je preko spletnega  tudi sami v rubriki »Moji podatki«.

portala omogocen dostop do veéine podatkov, ki jih vodimo
o ¢lanstvu, kot so npr.: osebni podatki, izobrazba, licence,

kreditne tocke, zaposlitev, zasebni§tvo, funkcije v zbornici itn. Kokalja (milan. kokalj@zzs-mes.si)

Z namenom zagotovitve azurnosti podatkov vas prosimo,
da svoje podatke pregledate in nam sporocite morebitne
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Za vstop v intranetni portal potrebujete uporabnisko ime
in geslo. V primeru, da ju nimate, se obrnite na g. Milana






PERSONALIA

Opravljeni specialisticni izpiti

Tina Balog, dr. med., specialistka splosne kirurgije, izpit opra-
vila 25.1.2013

Marija Burnik, dr. med., specialistka pediatrije, izpit opravila
23.1.2013

Matevz Harlander, dr. med., specialist pnevmologije, izpit
opravil s pohvalo 22.2.2013

Zala Korosec No¢, dr. med., specialistka pediatrije, izpit opra-
vila 12.2.2013

Mojca Kosorok, dr. dent. med., specialistka otroskega in pre-
ventivnega zobozdravstva, izpit opravila s pohvalo 25.1.2013

Ana Kotnik Pirs, dr. med., specialistka pediatrije, izpit opravila
9.1.2013

Andrej Markota, dr. med., specialist interne medicine, izpit
opravil s pohvalo 22. 1. 2013

Ivo Matek, dr. dent. med., specialist oralne kirurgije, izpit
opravil 22. 2. 2013

Marko Mikli¢, dr. med., specialist interne medicine, izpit opra-
vil s pohvalo 25.1.2013

Maja Miksa, dr. med., specialistka medicine dela, prometa in
$porta, izpit opravila 31. 1. 2013

Gorazd Mlakar, dr. med., specialist pediatrije, izpit opravil 15.
1.2013

Milena Pauci¢, dr. med., specialistka oftalmologije, izpit opra-
vila s pohvalo 13.2.2013

asist. dr. Gregor Poglajen, dr. med., specialist interne medicine,
izpit opravil s pohvalo 22. 2. 2013

Mateja Strbad, dr. med., specialistka psihiatrije, izpit opravila s
pohvalo 23.1.2013

Andrej Skoberne, dr. med., specialist nefrologije, izpit opravil s
pohvalo 9.1.2013

Savo Stern, dr. med., spec., specialist intenzivne medicine, izpit

opravil s pohvalo 10. 1.2013

Uros Tominc, dr. med., specialist travmatologije, izpit opravil s
pohvalo 27.2.2013

Andrej Trojar, dr. med., specialist pediatrije, izpit opravil 17. 1.
2013

Samo Turk Berénik, dr. med., specialist splosne kirurgije, izpit
opravil s pohvalo 31. 1. 2013

David Zizek, dr. med., specialist interne medicine, izpit opravil
22.2.2013

Marija Znidarsi¢, dr. med., specialistka gastroenterologije, izpit
opravila s pohvalo 22.2.2013

Cestitamo!

Izvolitve v uciteljske naslove na
Medicinski fakulteti v Ljubljani

* izr. prof. dr. Marko Kolsek, dr. med. — ponovna izvolitev v
naziv izrednega profesorja za podro¢je druzinska medicina

* Nissera Bajrovi¢, dr. med. — ponovna izvolitev v naziv asi-
stentke za podro¢je interna medicina

* asist. dr. Andrej Fabjan, dr. med. — ponovna izvolitev v naziv
asistenta za podrodje fiziologija

* asist. mag. Jasmina Markovi¢ Bozi¢, dr. med. — ponovna
izvolitev v naziv asistentke za podrodje anesteziologija z
reanimatologijo

* asist. Natasa Toplak, dr. med. — ponovna izvolitev v naziv
asistentke za podrocje pediatrija

* asist. dr. Pero Zanchi, dr. med. — ponovna izvolitev v naziv
asistenta za podrogje kirurgija
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¢ Urska Dragin, univ. dipl. biol. — izvolitev v naziv asistentke
za podrodje biologija celice

* dr. Sanja Stopinsek, univ. dipl. biol. — izvolitev v naziv asi-
stentke za podro¢je mikrobiologija in imunologija

* doc. dr. Irena Klavs, dr. med. — izvolitev v naziv izredne
profesorice za podro¢je javno zdravje

* asist. dr. Jan Kobal, dr. med. — izvolitev v naziv docenta za
podrodje nevrologija

* asist. dr. Mateja Kaja JeZovnik, dr. med. — izvolitev v naziv

docentke za podrogje interna medicina

* asist. dr. Andrej Vrani¢, dr. med. — izvolitev v naziv docenta
za podrodje kirurgija



asist. dr. Alja Videti¢ Paska, univ. dipl. biokem. — izvolitev

v naziv docentke za podro¢je biokemija in molekularna
biologija

asist. dr. Jakob Gubensek, dr. med. — izvolitev v naziv docen-
ta za podrodje interna medicina

Na se€ji senata MF UL 8. 10.
20I2 so bili izvoljeni v naziv:

izr. prof. dr. Rok Accetto, dr. med. — ponovna izvolitev v
naziv izrednega profesorja za podrodje interna medicina

izr. prof. dr. Vesna Kozelj, dr. dent. med. — ponovna izvolitev
v naziv izredne profesorice za podrodje maksilofacialna in
oralna kirurgija

izr. prof. dr. Boriana Kremzar, dr. med. — ponovna izvolitev
v naziv izredne profesorice za podrodje anesteziologija z
reanimatologijo

izr. prof. dr. Vera Maraspin Carman, dr. med. — ponovna
izvolitev v naziv izredne profesorice za podroéje infekcijske
bolezni in epidemiologija

doc. dr. Mateja Logar, dr. med. — ponovna izvolitev v naziv
docentke za podro¢je infekcijske bolezni in epidemiologija

doc. dr. Maja Ravnik Oblak, dr. med. — ponovna izvolitev v
naziv docentke za podrodje interna medicina

doc. dr. Uro$ Rot, dr. med. — ponovna izvolitev v naziv do-
centa za podrodje nevrologija

doc. dr. Vilma Urban¢i¢ Rovan, dr. med. — ponovna izvolitev
v naziv docentke za podrodje interna medicina

doc. dr. Andrej Vogler, dr. med. — ponovna izvolitev v naziv
docenta za podrocje ginekologija in porodnistvo
asist. dr. Rok Blagus, univ. dipl. ekon. — ponovna izvolitev v

naziv asistenta za podro¢je biomedicinska informatika

asist. dr. Barbara Erzen, dr. med. — ponovna izvolitev v naziv
asistentke za podro¢je interna medicina

asist. dr. Gregor Gomiscek, univ. dipl. fiz. — ponovna izvoli-
tev v naziv asistenta za podro¢je biofizika

asist. Tomaz Hitij, dr. dent. med. — ponovna izvolitev v naziv
asistenta za podro¢je zobne bolezni in normalna morfologija
zobnega organa

asist. Samo Jeverica, dr. med. — ponovna izvolitev v naziv
asistenta za podro¢je mikrobiologija in imunologija
asist. dr. Bozo Josipovié, dr. med. — ponovna izvolitev v naziv

asistenta za podrogje interna medicina

asist. dr. Natasa Kos, dr. med. — ponovna izvolitev v naziv
asistentke za podrodje fizikalna in rehabilitacijska medicina

asist. dr. Janja Majhenc, univ. dipl. fiz. — ponovna izvolitev v
naziv asistentke za podrodje biofizika

PERSONALIA .

* asist. dr. Tomaz Makovec, mag. farm. — ponovna izvolitev
v naziv asistenta za podrodje biokemija in molekularna
biologija

* asist. dr. Marija Meznari¢, dr. med. — ponovna izvolitev v
naziv docentke za podro¢je anatomija

* asist. dr. Gregor Novljan, dr. med. — ponovna izvolitev v
naziv asistenta za podrogje pediatrija

* asist. dr. Alenka Spindler Vesel, dr. med. — ponovna izvolitev
v naziv asistentke za podro¢je anesteziologija z reanimato-
logijo

* asist. Matevz Srp¢i¢, dr. med. — ponovna izvolitev v naziv
asistenta za podrogje kirurgija

* asist. Petra Schollmayer, dr. med. — ponovna izvolitev v
naziv asistentke za podrodje oftalmologija

* asist. mag. Klemen Strazar, dr. med. — ponovna izvolitev v
naziv asistenta za podrogje ortopedija

* Aleksander Dolgan, dr. med. — izvolitev v naziv asistenta za
podrodje kirurgija
* Polonca Kogoj, dr. med. — izvolitev v naziv asistentke za

podrodje interna medicina

* Zala Kuret, dr. med. — izvolitev v naziv asistentke za podro-
&je fizikalna in rehabilitacijska medicina

 Tatjana Mrvi¢, dr. med. — izvolitev v naziv asistentke za
)
podrogje infekcijske bolezni in epidemiologija

* Vanja Persi¢, dr. med. — izvolitev v naziv asistentke za po-
drodje interna medicina

+ Natasa Kous Skali¢, dr. med. — izvolitev v naziv asistentke
za podrodje ginekologija in porodnistvo

* mag. Andreja Trojner Bregar, dr. med. — izvolitev v naziv
asistentke za podrodje ginekologija in porodnistvo

Na seji senata MF UL 25. 9.
20I2 je bila izvoljena v naziv:

* prof. dr. Eda Vrtaé¢nik Bokal, dr. med. — izvolitev v naziv
redne profesorice za podro¢je ginekologija in porodnistvo

Na seji senata MF UL IS. Il
20I2 so bili izvoljeni v naziv:

* izr. prof. dr. Fajko Bajrovi¢, dr. med. — ponovna izvolitev v
naziv izrednega profesorja za podro¢je patoloska fiziologija

* doc. dr. Bojan Bozi¢, univ. dipl. fiz. — ponovna izvolitev v
naziv docenta za podrocje biofizika

* doc. dr. Andrej Janez, dr. med. — izvolitev v naziv izrednega
profesorja za podrodje interna medicina

¢ doc. dr. Aleksandra Milutinovi¢ Zivin, dr. vet. med. — izvo-
litev v naziv izredne profesorice za podrodje histologija in
embriologija
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PERSONALIA

* doc. dr. Ksenija Cankar, dr. dent. med. — izvolitev v naziv
izredne profesorice za podrogje fiziologija

* asist. dr. Tomaz Zupanc, dr. med. - izvolitev v naziv docenta
za podrodje sodna medicina z medicinsko deontologijo

* asist. dr. Jasmina Primozi¢, dr. dent. med. — izvolitev v naziv
docentke za podro¢je zobna in ¢eljustna ortopedija

« asist. dr. Ziva Melik, dr. med. — izvolitev v naziv docentke za
podrodje fiziologija

* asist. dr. Tomislav Mirkovié, dr. med. — izvolitev v naziv
docenta za podrogje anesteziologija z reanimatologijo

* asist. dr. Tadeja Rezen, univ. dipl. biol. — izvolitev v naziv
docentke za podroéje biokemija in molekularna biologija

* asist. dr. Katja Kristan, mag. farm. — izvolitev v naziv do-
centke za podrocje biokemija in molekularna biologija

* asist. dr. Liljana Mervic, dr. med. — izvolitev v naziv docent-
ke za podro¢je dermatovenerologija

* asist. dr. Primoz Novak, dr. med. — izvolitev v naziv docenta
za podrodje fizikalna in rehabilitacijska medicina

* asist. Tina Kamhi Trop, dr. med. — ponovna izvolitev v naziv
asistentke za podrocje pediatrija

* asist. dr. Klemen Bohinc, univ. dipl. fiz. — ponovna izvolitev
v naziv asistenta za podrodje biofizika

* asist. dr. Marko Korosec, dr. med. — ponovna izvolitev v
naziv asistenta za podrodje nevrologija

* asist. Blaz Mrevlje, dr. med. — ponovna izvolitev v naziv
asistenta za podrodje interna medicina

* asist. dr. Karin Sernec, dr. med. — ponovna izvolitev v naziv
asistentke za podrocje psihiatrija

* asist. mag. Rajko Vajd, dr. med. — ponovna izvolitev v naziv
asistenta za podro¢je druzinska medicina

* dr. Natasa Kejzar, univ. dipl. inZ. ra¢. in inf. — izvolitev v
naziv asistentke za podro¢je biomedicinska informatika

* dr. Katja Vouk, univ. dipl. biol. — izvolitev v naziv asistentke
za podrodje biokemija in molekularna biologija

* Barbara Fischinger, dr. med. — izvolitev v naziv asistentke
za podrodje histologija in embriologija

+ dr. Spela Gligovi¢, univ. dipl. biol. — izvolitev v naziv asis-
tentke — raziskovalke za podro¢je eksperimentalna patoloska
fiziologija

Na seji senata MF UL 27. Il.
20I2 je bil izvoljen v naziv:

* prof. dr. Mitja Kosnik, dr. med. — izvolitev v naziv rednega
profesorja za podrodje interna medicina
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Na se€ji senata MF UL I7. I2.
20I2 so bili izvoljeni v naziv:

* doc. dr. Ale$ Kogoj, dr. med. — izvolitev v naziv izrednega
profesorja za podrodje psihiatrija

+ asist. Dusan Suster¢i¢, dr. dent. med. — izvolitev v naziv
docenta za podrocje stomatoloska protetika

* asist. dr. Metka Mohari¢, dr. med. — izvolitev v naziv do-
centke za podrodje fizikalna in rehabilitacijska medicina

* asist. dr. Blaz Koritnik, dr. med. — izvolitev v naziv docenta
za podrodje nevrologija

* asist. dr. Tjasa Cerar, univ. dipl. mikr. — izvolitev v naziv
znanstvene sodelavke za podro¢je mikrobiologija in imuno-
logija

* asist. Franc Bozi¢ek, dr. med. — ponovna izvolitev v naziv
asistenta za podro¢je druzinska medicina

* asist. Jana Gove Erzen, dr. med. — ponovna izvolitev v naziv
asistentke za podrocje druzinska medicina

* asist. Borut Gubina, dr. med. — ponovna izvolitev v naziv
asistenta za podrogje kirurgija

asist. mag. Martina Reber3ek, dr. med. — ponovna izvolitev v
naziv asistentke za podro¢je onkologija

* asist. Tomaz Velnar, dr. med. — ponovna izvolitev v naziv
asistenta za podro¢je kirurgija

asist. Peter Zorman, dr. med. — ponovna izvolitev v naziv
asistenta za podrocje kirurgija

¢ Tilen Konte, univ. dipl. biol. — izvolitev v naziv asistenta za
podroéje biokemija in molekularna biologija

* Crtomir Seusek, dr. med. — izvolitev v naziv asistenta za
podrodje kirurgija

* Matjaz Vrtovec, dr. med. — izvolitev v naziv asistenta za
podrogje slikovna diagnostika

Na seji senata MF UL I8. I2.
20I2 sta bila izvoljena v naziv:

* prof. dr. Stanislav Suskovi¢, dr. med. — izvolitev v naziv
rednega profesorja za podro¢je interna medicina

* prof. dr. Borut Prestor, dr. med. — izvolitev v naziv rednega
profesorja za podrogje kirurgija

Cestitamo!



PERSONALIA

Dosezeni doktorski naslovi
na Medicinski fakulteti
Univerze v Ljubljani

Dr. Mitja Benedi¢i¢, dr. med.

Naslov: »Razvoj metode medoperativne-
ga spremljanja delovanja vidnega Zivca z
epiduralno elektri¢no stimulacijo«

Podroéje: medicinske vede
Mentor: prof. dr. Roman Bosnjak
Zagovor:3.7.2012

Dr. Borut Jerman, univ. dipl. mikr.

Naslov: »Vloga in delovanje endogenih
sekretornih fosfolipaz A, na celiénem
modelu motori¢nega nevronac

Podrogje: biokemija in molekularna
biologija

Mentor: prof. dr. Joze Pungercar
Zagovor: 10.7.2012

Dr. Tinka Hovnik, univ. dipl. biol.
Naslov: »Vpliv izbranih genetskih poli-

morfizmov na razvoj poznih zapletov pri
sladkorni bolezni tipa 1«

Mentor: prof. dr. Tadej Battelino

Somentor: doc. dr. Katarina Trebusak
Podkrajsek

Podrogje: biokemija in molekularna
biologija

Zagovor:11.7.2012

Dr. Andrej Repez, dr. med.

Naslov: »Neprekinjeno pooperativno
nadzorovanje prostih reznjev z bliznje-
infrardeco spektroskopijo«

Mentor: prof. dr. Zoran M. Arnez
Podrogéje: medicinske vede
Zagovor:13.7.2012

Dr. Katja Zerjavié, univ. dipl. biol.

Naslov: »Analiza pomena mutaci-

je V617F v genu za kinazo JAK2 in
sprememb v izrazanju nekaterih genov
pri povezavi med vensko trombozo in
mieloproliferativno boleznijo«

Mentor: prof. dr. Nadja Kokalj Voka¢
Podrogje: biokemija in molekularna
biologija

Zagovor:13.7.2012

Dr. Miha Luéovnik, dr. med.

Naslov: »Nevtrofilni defenzini in inter-
levkin 6 v diagnostiki znotrajmaterni¢ne
okuzbe po prezgodnjem pred¢asnem
razpoku ovojev«

Mentor: prof. dr. Metka Derganc
Podroc¢je: medicinske vede
Zagovor: 11.9.2012

Dr. Tilen Zele, dr. med.

Naslov: »Vrascanje senzori¢nih aksonov
iz neposkodovanega Zivca v nanj od stra-
ni prisit konec prerezanega sosednjega
Zivea pri podgani«

Mentor: prof. dr. Fajko Bajrovi¢
Podroéje: medicinske vede

Zagovor: 12.9.2012

Dr. Urh Groselj, dr. med.

Naslov: »Analiza gena za fenilalaninsko
hidroksilazo in ugotavljanje povezave s
tenotipom pri bolnikih s fenilketonurijo«

Mentor: prof. dr. Tadej Battelino

Somentor: doc. dr. Katarina Trebusak

Podkrajsek
Podrocje: medicinske vede
Zagovor:12.9.2012

Dr. Jana Frank, univ. dipl. ing. zoot.

Naslov: »Identifikacija proteinov, ki jih
izraza gliva iz rodu Pelfaster med rastjo v
gojis¢u z jojobinim oljem, s primerjalno
proteomsko analizo«

Mentor: prof. dr. Peter Dov¢

Somentor: dr. Hans Josef Schroers, znan.

sod.

Podrogje: biokemija in molekularna
biologija

Zagovor: 19.10.2012

Dr. Helena Gutnik, dr. med.

Naslov: »Morfoloske, epidemioloske
in antigenske znacilnosti mikroinva-
zivnega plo$catoceli¢nega karcinoma
materni¢nega vratu v Sloveniji v obdobju

2001-2007«

Mentor: prof. dr. Margareta Strojan
Flezar

Somentor: prof. dr. Maja Primic Zakelj
Podrocje: medicinske vede
Zagovor: 24.10.2012
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PERSONALIA

Dr. Lucija Perhari¢, dr. med.

Naslov: »Opredelitev odnosa med
odmerkom in u¢inkom pri vnosu nizkih
odmerkov mesanice atropina in skopola-
mina v Zivilih«

Mentor: prof. dr. Lovro Stanovnik
Podrogéje: medicinske vede

Zagovor: 26.10.2012

Dr. Bojana Krneta, dr. dent. med.

Naslov: »Tridimenzionalno ovrednotenje
Celjustnic in obraza pri nepravilnostih
razreda III v obdobju mle¢ne in mesane
denticije«

Mentorica: prof. dr. Maja Ovsenik
Podrogje: stomatoloske vede
Zagovor: 6.11.2012

Dr. Barbara Lovreéié¢, dr. med.

Naslov: »Napovedni dejavniki umrljivo-
sti uporabnikov prepovedanih drog«

Mentor: prof. dr. Rok Tav¢ar
Somentor: prof. dr. Icro Maremmani
(University of Pisa)

Podrogje: medicinske vede

Zagovor: 6.11.2012

Dr. Bojana Radosevi¢, dr. med.

Naslov: »Incidenca sladkorne bolezni
tipa 1 v Republiki Srbski (Bosna in
Hercegovina) in Sloveniji med obdobjem
1998-2008«

Mentor: prof. dr. Tadej Battelino
Podrogje: medicinske vede
Zagovor: 12.11.2012

Dr. Primoz Gradisek, dr. med.

Naslov: »Napovedna vrednost kazalcev
hude nezgodne mozganske poskodbe«

Mentor: prof. dr. Boriana Kremzar
Somentor: prof. dr. Josko Osredkar
Podroéje: medicinske vede
Zagovor: 15.11.2012

Revija ISIS - April 2013

Dr. Tomaz Goslar, dr. med.

Naslov: »Vloga serumske koncentracije
vodikovega sulfida pri $okiranih bolni-
kih«

Mentor: prof. dr. Matej Podbregar
Somentor: prof. dr. Tomaz Mar§
Podrocje: medicinske vede

Zagovor: 16.11.2012

Dr. Mojca Lunder, dr. med.

Naslov: »Zai¢itni pleiotropni uéinki
nizkih odmerkov statinov in zaviralcev
sistema renin-angiotenzin na delovanje
sréno-zilnega sistemac

Mentor: vis. znan. sod. dr. Gorazd
Drevensek

Somentor: prof. dr. Miso Sabovi¢
Podrogje: medicinske vede
Zagovor: 30.11.2012

Dr. Sasa Anzej Doma, dr. med.

Naslov: »Hemostatski potencial pri
bolnikih s trombozo«

Mentor: prof. dr. Polona Peternel
Somentor: prof. dr. Mojca Stegnar
Podrocje: medicinske vede
Zagovor: 4.12.2012

Dr. Barbara Faganel Kotnik, dr. med.

Naslov: »Vpliv genetske variabilnosti
prenosa metotreksata na izid zdravljenja
otrok z levkemijo«

Mentor: doc. dr. Janez Jazbec
Somentor: prof. dr. Vita Dolzan
Podrogje: biokemija in molekularna
biologija

Zagovor:4.12.2012

Dr. Ota Fekonja, univ. dipl. mikr.

Naslov: »Inhibicija signalizacije Tollu-
podobnih receptorjev s kombinacijami
proteinskih domen«

Mentor: prof. dr. Roman Jerala
Podrogje: biokemija in molekularna
biologija

Zagovor: 7.12.2012

Dr. Anja Koren¢i¢, univ. dipl. biokem.

Naslov: »Sistemska biologija cirkadiane
ure v jetrih misi«

Mentor: prof. dr. Marko Goli¢nik
Somentor: prof. dr. Damjana Rozman
Podrogje: biokemija in molekularna
biologija

Zagovor:7.12.2012

Dr. Rade Iljaz, dr. med.

Naslov: »Doseganje soglasja glede upo-
rabe sodobne informacijsko-komunika-
cijske tehnologije v osnovnem zdravstvu
v Sloveniji«

Mentor: prof. dr. Igor Svab
Podrogje: medicinske vede
Zagovor: 11.12.2012

Dr. Gordana Kalan Zivéec, dr. med.

Naslov: »Model za ocenjevanje obre-
menitev z delom zdravnikov druZinske
medicine v Sloveniji«

Mentor: prof. dr. Janko Kersnik
Podrocje: medicinske vede
Zagovor: 13.12.2012

Dr. Simon Kovag¢, dr. med.

Naslov: »Vpliv razli¢nih kontaktnih po-
vrdin kolénih endoprotez (kovina — polie-
tilen in kovina — kovina) na srednjerocne
rezultate klini¢nih in radiologkih analiz«

Mentor: prof. dr. Vinko Pavlov¢i¢
Somentor: vis. znan. sod. dr. Ingrid
Milosev

Podrocje: medicinske vede
Zagovor: 13.12.2012

Dr. Milica Gregori¢ Kramberger, dr.

med.

Naslov: »Bioloski markerji najpogostej-
§ih nevrodegenerativnih sindromov, ki se
kazejo z demenco«

Mentor: prof. dr. Zvezdan Pirtosek
Podrocje: medicinske vede
Zagovor: 14.12.2012



Dr. Natasa Toplak, dr. med.

Naslov: »Uc¢inkovitost cepljenja proti
gripi in njegov vpliv na osnovno bolezen
pri otrocih z juvenilnim idiopatskim
artritisom«

Mentor: prof. dr. Tadej Av¢in

Podroéje: medicinske vede

Zagovor: 14.12.2012

Dr. Tomaz Smrkolj, dr. med.

Naslov: »Jedrni protein 22 pri malignih
tumorjih se¢nega mehurja«

Mentor: prof. dr. Bojan Tr3inar
Somentor: prof. dr. Josko Osredkar
Podrodje: medicinske vede
Zagovor: 14.12.2012

Dr. Hrvoje Reschner, dr. med.

Naslov: »Pomen polimorfizmov adhe-
zijskih genov in genov koagulacijske ka-
skade pri nastanku miokardnega infarkta
oziroma stabilne koronarne bolezni pri
sladkorni bolezni tip 2«

Mentor: prof. dr. Danijel Petrovi¢
Somentor: prof. dr. Matjaz Sinkovec
Podroéje: medicinske vede
Zagovor: 18.12.2012

Dr. Mija Blaganje, dr. med.
Naslov: »Vpliv lokalne aplikacije zarod-

nih misiénih celic na zdravljenje stresne
urinske inkontinence pri Zenskahc

Mentor: prof. dr. Adolf Lukanovi¢
Somentor: doc. dr. Irma Virant Klun
Podrocje: medicinske vede

Zagovor: 18.12.2012

Dr. Rok Kosem, dr. dent. med.

Naslov: »Povezava med fenotipom in ge-
notipom pri sindromu Papillon-Lefévre«

Mentor: prof. dr. Tadej Battelino
Somentor: doc. dr. Katarina Trebusak
Podkrajsek

Podrogje: stomatologke vede

Zagovor:21.12.2012

Dr. Klara Bulc Rozman, univ. dipl. biol.
Naslov: »Uc¢inki parazoantoksantina A
na zivéno-migi¢nem stiku«

Mentor: prof. dr. Dusan Suput

Podrocje: medicinske vede

Zagovor: 3.1.2013

PERSONALIA

Dr. Lovro Suhodoléan, dr. med.

Naslov: »Vpliv razli¢nih nadinov in ¢asa
shranjevanja na mehanske lastnosti pre-
sadka humanega patelarnega ligamenta«

Mentor: doc. dr. Janez Brecel
Podrocje: medicinske vede
Zagovor: 14.1.2013

Cestitamo!

Dosezeni magistrski naslovi

na Medicinski fakulteti
Univerze v Ljubljani

Mag. Franc Svensek, dr. med.

Naslov: »Dejavniki tveganja za zgodnjo
in pozno umrljivost bolnikov z akutnim
koronarnim sindromom in obstojnim
dvigom spojnice ST«

Mentor: prof. dr. Andreja Sinkovi¢
Podroéje: medicinske vede
Zagovor: 5.9.2012

Mag. Andreja Gojkovi¢ Horvat, dr. med

Naslov: »Vloga dopolnilnega obsevanja
v zdravljenju tipnih zasevkov melanoma
v dimljah«

Mentor: prof. dr. Primoz Strojan
Podroc¢je: medicinske vede
Zagovor: 20.12. 2012

Cestitamo!
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[Z EVROPE

Hrvaski Vjesnik dentalne

medicine |/20I13

Izdaja ga Hrvatska komora dentalne medicine (HKDM).
Iz vsebine:

Intervju
P. Picek objavlja pod naslovom »Novi dekan Stomatoloske fakul-

tete Univerze v Zagrebu« razgovor s prof. dr. Hrvojem Brkicem,
ki med drugim omenja odnos med fakulteto in HKDM, navaja,
da je v minulem letu dala ustrezna evropska komisija stomato-
loski fakulteti zeleno lu¢ za vstop v EU, pove, cemu bo pri svojem
novem delu posvetil najve¢ pozornosti, in konéno ugotavlja, da

se bo trudil za razvoj in razpoznavnost hrvaske znanosti v svetu.
Novemu dekanu &estitamo k izvolitvi in mu Zelimo uspesno delo
(Cestitkam ob izvolitvi se pridruzuje tudi podpisani).

Nekateri ¢lanki

M. L. Bari$i¢: Remineralizacijski potencial in mikropropustnost
materialov za zalitje fisur

Avtorica je analizirala tri materiale za zalitje fisur na adhezijo
in koli¢ino remineralizacijskih ionov, ki jih odpus¢ajo testirani
materiali v oz. na trda zobna tkiva.

I. Séiran, T. Jovi¢: Vpliv klorheksidina in natrijevega lauril
sulfata na zobni plak

V. Zuber, I. Brekalo, D. Kuig, S. P. Ribarié¢: Vpliv prehrambenih

motenj na stomatognati sistem

Avtorji obravnavajo vpliv anoreksije in bulimije na: Zleze slinav-
ke, ustno sluznico, parodontalna in trda zobna tkiva (erozije).

V. Picek: Preventiva zobnega kariesa zagrebskih otrok

Avtorica obravnava petletne izkusnje v sklopu Stomatoloske
poliklinike v Zagrebu na podroé&ju zobozdravstvene prosve-
te predsolskih in Solskih otrok ter stardev, demonstriranja
$¢etkanja, svetovanja o pravilni prehrani in zalitja zdravih
ko¢nikov kot preventivnega ukrepa proti kariesu.

Dogodki

Z.Kaié: Prvih 110 let strokovnega zdruzevanja hrvaskih stoma-
tologov, 1903-2013

V zanimivem, obseZnem in dobro dokumentiranem ¢lanku
avtor opisuje ustanovni sestanek, ki je bil 20. decembra 1903 v
takratnem Higienskem zavodu, sedanjem rektoratu Univerze v

Zagrebu.
Obelezje sv. Apolinije

Hrvaski zobozdravniki se vsako leto mnozi¢no udelezujejo
obelezij sv. Apolonije, zasCitnice pacientov in zobozdravstvenih
delavcev. Obsezna porocila omenjajo obelezja v Osijeku, Splitu

Varazdinu, Zagrebu in Reki.
Prevedel in priredil Vito Vrbic
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Prof. dr. Hrvoje BrHé, novi dekan Stomato-
loske fakultete Univerze v Zagrebu.



[Z EVROPE

Podaljsana veljavnost dolocila
o Kvotah za studij medicine

Komisija EU je veljavnost dolo¢ila o kvotah
za $tudij medicine podaljsala do konca 2016.
Tako je Se vedno 75 odstotkov vpisnih mest
(za $tudij humane in zobne medicine) rezer-
viranih za avstrijske maturante, 20 odstotkov
za drzavljane EU in 5 odstotkov za drzavlja-
ne zunaj EU. To dolo¢ilo, ki je bilo uvedeno
leta 2006, je kritizirala komisija EU, ¢e$

da je diskriminatorno do drzavljanov EU.
Leta 2007 je bil Avstriji naloZen moratorij
za 5 let, v katerem mora ta drzava dokazati
nujnost tega dolocila. Novost je tudi, da je

na medicinskih univerzah Dunaj, Gradec

in Innsbruck od letos naprej uveden enoten
sprejemni test (izpit) z enotno doloceni-

mi termini ter vrednotenjem. Na testu se
preverja znanje iz biologije, kemije, fizike in
matematike, vrh tega razumevanje besedil in
kognitivne sposobnosti.

Quoten-Regelung flr
Medizinstudium verlangert

Vir: Osterreichische Arztezeitung §t. 1/2,
25. januar 2013

Prevod in priredba: Marjan Kordas

E-naslov: marjan.kordas@mf.uni-lj.si

Tirolska: Svarilo zdravniske zbornice
zaradi pomanjkanja zdravnikov

Tirolska zdravniska zbornica svari, da
utegnejo »neprivlacne delovne razmere in
neustrezno nagrajevanje« privesti v tirolskih
bolnisnicah do »puscanja krvi«. To dokazuje
nacionalna ter nadnacionalna raziskava o
primerjavi pla¢ in terja »nujnost izbolj$anja
stanja«. Ob Nullohnrunde, doloeni za leto
2013, pa je prekipelo predsedniku Tirolske
zdavnigke zbornice, dr. A. Wechselbergerju.
Zahteva »... sodobno shemo nagrajevanja, ki
bo ustrezala dolgemu akademskemu izobra-
zevanju ter veliki odgovornosti zdravnikov«.
Medtem mnoge bolnisnice ne morejo ve¢

Novost: App

zapolnjevati razpisanih delovnih mest za

. : . . I: A m
izobrazevanje zdravnikov. THOk: PELORRTFWTIEN

. B warnt vor Arztemange|
Vir: Osterreichische Arztezeitung st. 1/2,

25.januar 2013
Prevod in priredba: Marjan Kordas

Opomba: Pri Nullrunde oz. Nullohnrunde
(sledni izraz se uporablja v Avstriji) gre za
tarifo, pri kateri ostajajo dohodki na prejsnji
(stari) visini. To pomeni, da se ob inflaciji
zmanjsa dohodek.

hrtur et sabarget dum Literiaten getvac

E-naslov: marjan.kordas@mf.uni-lj.si i iag

»lskanje zdravnikov

NO« (Sp. Avstrija)

Z novim, brezplaénim App (programska oprema za aplikacije,
op. prev.) spodnjeavstrijske zdravniske zbornice za prenosne
telefone lahko uporabnik pois¢e najbliZjo zdravnisko ordinacijo

odprte oz. ki so Ze zaprte, pa so oznalene z oranznimi oz.
rdedimi pu§€icami.

Vir: Osterreichische Arztezeitung st. 1/2, 25. januar 2013

s koncesijo (Kassen-Ordination), njen ordinacijski ¢as, naslov ter

pot do ordinacije. Vrh tega je mogoce poiskati ime zdravnika in
njegovo specialnost. Ordinacije, ki so odprte, so na zemljevidu
oznacene z zelenimi puscicami; ordinacije pa, ki bodo kmalu

Prevod in priredba: Marjan Kordas

E-naslov: marjan. kordas@myf.uni-lj.si
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Porocilo o stevilu zdravnikov

Stanje: 7.1.2013

Gradis¢anska Koroska Sp. Avstrija Zg. Avstrija  Salzburg Stajerska Tirolska Vorarlberg
Vsi 41.268 1.072 2.376 7.188 5.735 2.768 5.715 3.563 1.366 11.485
zdravniki
Turnusni 6.777 134 281 909 836 471 870 786 238 2.252
zdravniki
Splosni 13.382 402 941 2.706 2.245 871 2.065 870 399 2.883
zdravniki
Spl. zdr. 1.153 30 113 378 93 106 137 121 30 145
(Wohnsitz)
Specialisti 20.834 529 1.148 3.537 2.635 1.381 2.761 1.877 715 6.251
Specialisti 631 20 20 233 51 56 75 61 25 90
(Wohnsitz)

Vir: Osterreichische Arztezeitung st. 1/2, 25. januar 2013
Prevod in priredba: Marjan Kordas

Opomba I: Wohnsitzarzt je zdravnik (redni ¢lan zbornice),
ki izvaja zdravnisko dejavnost, a nima svoje ordinacije. Profil

Homeopatija: vera

Do 80 odstotkov vseh pacientov v Avstriji vsaj enkrat v letu upo-
rabi homeopatsko metodo. Kar zadeva u&inkovitost, so mnenja
deljena. Strokovnjaki priznavajo, da je homeopatiji potrebno na-
meniti ve¢ studij. Ob tem pa imamo tale problem: visoke stroske.

Homeopatska substanca je vedno usmerjena na dolocenega pa-
cienta. Ni usmerjena na diagnozo, temve¢ na pacienta, tako da
ne obravnava astme, temve¢ pacienta z astmo, ki pa ima morda
hkrati koZni izpu$¢aj, bolezen z drisko in motnje pocutja, ¢udi
ali razpolozenja (Gemiitsstorung). Tako meni univ. prof. dr. Mi-
chael Frass, podpredsednik Zdravniskega zdruzenja za klasi¢no
homeopatijo (Arztegesellshaft fiir klassische Homéopathie) in
predsednik Krovne zveze avstrijskih zdravnic in zdravnikov za
celostno medicino (Dachverband Osterreichischer Arztinnen und
Arxte fiir Ganzheitsmedizin).

Medtem ko so pacienti homeopatiji ve¢inoma naklonjeni,

je mnenje med zdravniki $e vedno razdeljeno. Najveckrat se
kritizira predvsem pomanjkljivo dokazano delovanje. Prof. Frass
meni, da nekatere metaanalize kaZejo obstoj tendence, da je
homeopatija vec kot le posledica placeba (placebo-efekt). Zadnja
velika raziskava je bila objavljena leta 2005 v reviji Lancet. Prof.
Frass: »Medtem ko avtorji raziskave ucinkovitost homeopatije
zanikajo, pokaZe natan¢na znanstvena analiza prav nasprotno.
Argument placebo uéinka je po mojem mnenju nevzdrzen!«

Po Frassovem mnenju podatki o izbolj$anju stanja pri pacientih
na intenzivni negi, pri otrocih in Zivalih dokazujejo, da ne gre
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delovanja: nadomes$¢anje zdravnikov, kot obratni zdravnik,
honorarno zdravnisko delo, pisanje ocen (Gutachten).

Opomba II: V prvem Cetrtletju 2012 je imela Avstrija
8,460.000 prebivalcev oz. 1 zdravnika na 205 prebivalcev.

E-naslov: marjan. kordas@myf.uni-lj.si

ali védenjer

za placebo ucinek. Sicer se pa prof. Frass strinja, da je nujno
izvesti vec $tudij v tem smislu, da pa so zaradi velikih stroskov
moznosti omejene.

Kohortne raziskave na ve¢ kot 1000 pacientih, obolelih za ne-
vrodermitisom, alergijami in glavoboli, kazejo, da homeopatska
zdravila izboljsajo stanje.

Dr. Michael Teut, specialist splosne medicine in zdravnik za
homeopatijo v Visoko$olski ambulanti za naravno zdravilstvo

v Univerzitetni bolnisnici Charité (Hochschulambulanz fiir
Naturheilkunde im Universititskrankenhaus Charité Berlin) meni,
da dolo¢en uéinek obstoji, ni pa jasno, kaksen je mehanizem
izbolj$anja: ali zaradi dodatnih zdravil, ali zaradi placebo ucin-
ka, ali zaradi uspe$nega odnosa pacient - zdravnik.

Medtem se pa v Avstriji spopad s homeopatijo nadaljuje. Na
medicinskih fakultetah je delez obveznih predavanj ter izbirnih
predmetov iz homeopatije majhen. Priblizno 800 zdravnikov
ima dodatno diplomo iz homeopatije.

Vir: Osterreichische Arztezeitung §t. 4, 25. februar 2013
Prevod in priredba: Marjan Kordas

Opomba: Poucen preskus homeopatije (oddaja BBC Horizon),
razloZljiv s statistiko, je objavljen na You Tube: http://www.
youtube.com/watch?v=vcBHKMJDHaU

E-naslov: marjan. kordas@myf.uni-lj.si



Zgornja Avstrija:
Krajse cakalne dobe
pri oftalmologih

S paketom ukrepov Zgornjeavstrijske
zdravniske zbornice in pokrajinske
zavarovalnice (Gebietskrankenkasse)
zgornjeavstrijskim pacientom ne bo
treba ve¢ ¢akati pol leta ali dlje za
pregled pri oftalmologu. Termin za
rutinski pregled naj bi bil mogo¢ Ze

ez tri mesece. V medicinsko nujnih pri-
merih naj bi bil pregled mogo¢ Ze prej,
akutni pacient pa obravnavan $e isti dan.
Za termine za nadaljnje preglede naj

bi se (pacient in zdravnik) dogovorila

Smernice za

kar v ordinaciji. Zato naj bi se povecalo
Stevilo specialistov za oftalmologijo in
optometrijo; Ze obstojece ordinacije naj
bi se preoblikovale kot skupinske prakse
(Gruppenpraxen). Nadaljnji ukrepi naj bi
bili $e boljse izobrazevanje ter spodbuda
za dalj$e ordinacijske Case.

Vir: Osterreichische Arztezeitung st. 3,
10. februar 2013

Prevod in priredba: Marjan Kordas

E-naslov: marjan. kordas@mf.uni-lj.si

znanstveno pralkso

Zaradi narai¢ajocega $tevila plagiatov

se je Medicinska univerza odzvala in
obnovila smernice za dobro znanstveno
prakso. Strokovnjaki menijo, da so glav-
ni vzroki za plagiatorstvo in prirejanje
podatkov velik pritisk, preobremenitev
ocenjevalcev ter teznja pridobiti stranska
sredstva (Drittmittel).

Tako se pojavljajo v javnosti znana ime-
na oseb. Npr. gre za raziskavo na Uro-
loskem oddelku Univerze v Innsbrucku,
kjer so mati¢ne celice uporabili za
zdravljenje urinske inkontinence. »So-
mething, it seems, is rotten in the state
of Austria,« je komentiral znameniti
Casopis Nature Ze leta 2008.

Medicinska univerza na Dunaju se

je odzvala in predelala iz leta 2001
izvirajole smernice za dobro znanstveno
prakso. Opredeljeno je izmigljevanje
podatkov (»fabrication«), ponarejanje in
manipulacija (»falsification«) ter kraja
intelektualne lastnine (»plagiarismus«).

Seveda je jasno, da ponarejanje podat-
kov v medicini lahko hudo prizadene
paciente. Razlogi za naras¢ajoce stevilo
napacnega odnosa do raziskovanja so
§tevilni, med njimi tudi vse vedji pritisk
za objavljanje, npr. znano je geslo »pub-
lish or perish«.

Tudi Medicinski univerzi Gradec in
Innsbruck sta ¢lanici Agencije za znan-

stveno celovitost (Agentur fiir wissen-
schaftliche Integritit).

Vir: Osterreichische Arztezeitung it. 3,
10. februar 2013

Prevod in priredba: Marjan Kordas

E-naslov: marjan. kordas@myf.uni-lj.si
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Zgovorni podatki

Stopnja debelosti sodi med pomembne
kazalnike ucinkovitosti zdravstvene
vzgoje in preventive, hkrati pa nakazuje
tudi vi§ino stroskov za zdravstveno
varstvo prebivalstva za srednjero¢no in
dolgoroéno obdobje.

NajniZjo stopnjo debelosti v visoko
razvitem svetu beleZijo v dezeli ve¢nega
smehljaja — Japonska se ponasa z mi-
nimalno, manj kot 4-odstotno stopnjo
debelosti (ITM visji od 30), prednjacijo
pa ZDA, kjer stopnja debelosti med
odraslo populaciji danes znasa Ze za-
skrbljujo¢ih 35,7 odstotka, med otroki
in mladostniki do 19. leta pa 16,9
odstotka. Do leta 2030 naj bi se ob
sedanjih trendih stopnja debelosti med
odraslimi povecala na 42 odstotkov, kar
bi strogke za zdravstvo povecalo za 550
milijard amerigkih dolarjev. Strokov-
njaki Trust for America’s Health and
the Robert Wood Johnson Foundation
pa napovedujejo, da bo leta 2030 pre-
debelih Ze polovica odraslih prebivalcev
in tretjina mladih na novi celini. Samo
zaradi debelosti se stroski za zdravstve-
no varstvo v ZDA vsako leto povecajo
za 66 milijard dolarjev.

Po podatkih uradne statistike Eurostat
v EU povprecna stopnja debelosti v
drzavah ¢lanicah znasa med 7,6 in
24,7 odstotka. Med drzave z najnizjo
stopnjo debelosti v EU se uvricajo
Romunija — 7,8 odstotka, Italija — 10,3
odstotka, Bolgarija — 11,4 odstotka in
Francija — 12,2 odstotka. Med »najde-
belejse« drzave ¢lanice EU pa sodijo
Zdruzeno kraljestvo — 23,0 odstotkov,
Malta — 22,9 odstotka, Madzarska —
21,4 odstotka, Latvija — 20,9 odstotka,
Estonija 20,5 odstotka in Ceska 18,4
odstotka.

Viri: American Journal of Preventive
Medicine, Centre for Disease Control
and Prevention Report, European
Health Interview Survey, Eurostat

Nina Mazi

E-naslov: isisnima@yahoo.com
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ZDRAVSTVO

Spori na delovhem mestu in
Zalkkaj je uporaba mediacijskih

vescin koristnar
Jasna Cuk Rupnik

V veliki dvorani Domus Medica sta 15. februarja 2013 ta odli¢ni
in brezpla¢ni seminar organizirala Svet za mediacijo in Zdravnis-
ka zbornica Slovenije.

Zelo prepricljiv je bil Ze zacetek. Prof. Sime Ivanjko je neomah-
ljivo usmeril naso pozornost v razmisljanje »Zakaj je prihodnost
v mediaciji«. Mediacijo je imenoval postopek urejanja odnosov
med ljudmi. Za razliko od sodis¢, ki resujejo spore v okviru
pravnih pravil, predlaga mediator resevanje spora tudi na podlagi
naela praviénosti, morale in etike ter dobrih obicajev. Ze Abra-
ham Lincoln je menda zapisal: »Izogibaj se sodnih sporov. Vedno
poskusi dose¢i kompromis. Zavedaj se, da je zmagovalec v izgubi
zaradi stroskov. Odvetnik, ki lahko resi spor brez sodi$¢a, ima
veliko priloznost, da je tudi dober ¢lovek.«

Mediacija omogoca uveljavljanje nacela enakovrednosti in
enakopravnosti udeleZenceyv, participacijo samoodlo¢anja in
sprejemanje odlocitev o bodo¢ih razmerjih med ljudmi, pri ¢emer
je v ospredju iskanje kreativnih humanih resitev sporov. Pomaga
pri ohranjanju medsebojnega odnosa vpletenih in krepi na novo
oblikovana obojestransko zadovoljujo¢a razmerja, ki temeljijo

na zaupanju in spostovanju ob ohranitvi ustvene in psiholoske
neprizadetosti.

Anka Stojan, univ. dipl. psih., trenerka mediatorka, je obravna-
vala vsebine »Ozadje sporov in zakaj je uporaba mediacijskih
ve§¢in/mediacije koristna?« Spor ima pogosto negativno oznako
in negativne posledice. V resnici pa je normalen in vsakdanji.
Nastane zaradi: pomanjkanja informacij, nejasnosti pri izmenjavi
informacij, spregleda vseh elementov, tezje opredelitve prihod-
nosti, neudelezbe vseh, ki so vkljuceni v proces, vpletenosti neza-
vednega in Custev (krivda, nemo¢, prizadetost, strah ...), negativ-
nih avtomatskih misli in razli¢nih pri¢akovanj. V ozadju spora so
pogosto predsodki in prepricanja. Ce je clovek zelo negotov, mora
biti toliko bolj trdno vezan na resnico. Ce je sposoben dvomiti, je
trdnejéi. Ce se ljudje togo oklepajo svojih prepricanj, je to znak
velike negotovosti. Zato je bolje raziskati razloge za negotovost,
namesto da se togosti prestradimo. Mediacijo v zdravstvu pogosto
vodijo Custva strahu, negotovosti, nemodi in ranljivosti. V ravnan-
ju uporablja zdravstveno osebje kulturo molka, osredotocenosti na
strokovnost, prepricanje, da se strokovnost in ¢ustva izkljucujejo,
veliko odgovornost, pritisk nepopravljivosti, preobremenjenost,
pomanjkanje podpore, izgorelost ... Pacient pa se ¢uti nemocnega,
zaradi nemodi je izredno slabo komunikacijsko opremljen, tezko
razmislja v dani situaciji in jo kasneje interpretira po svoje. Slaba
komunikacija ali odsotnost komunikacije v povezavi z mo¢nimi
Custvi ustvari prostor strahov, nerealnega interpretiranja in niha-
jocih Custev, kar vodi v konflikt in razoc¢aranje.
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Najpogostejse vrste sporov v zdravstvu so: nestrinjanje z vodstve-
nimi odlo¢itvami, nestrinjanje s strokovnimi odlo¢itvami, zamere
ob ocenjevanju, zamere zaradi nerazumevanja tezav, potreb in
zelja, osebne zamere, zamere pri izvr§evanju narodil, pri obves-
¢anju, pri posredovanju narodil, rivalstvo, strah pred izgubo sluzbe
... Uenja mediacijskih ve$¢in bi morali biti delezni vsi zaposleni.

Madiacija je prostovoljen, zunajsoden proces re§evanja spornih
vprasanj, v katerem se partnerji v sporu ob podpori nepristrans-
kega posrednika (mediatorja) sporazumejo, da bodo v postenem
odnosu iskali taksno resitev spora, ki bo ustrezala interesom vseh
udelezenih. Je nov odnos, dialog, varen prostor, kreativnost, spod-
bujanje iskanja novih resitev in je tudi osebna rast udelezenih. V
zdravstvu je urejena v Zakonu o pacientovih pravicah (Ur. L. §t
15/2008) in Pravilniku o mediaciji v zdravstvu (Ur. L. §t. 77/2008).

Na spore se lahko odzovemo z umikom, z aktivnim in burnim
odzivom, izrabimo (morda tudi zlorabimo) svojo mo¢ in pozicijo,
lahko se odzovemo prizadeto in uzaljeno, pa tega ne pokaze-

mo, ali pa pois¢emo pomo¢ odvetnikov in sodi§¢a. Boljse pa je
konstruktivno re$evanje sporov, ki zajame iskanje in raziskovanje
interesov udeleZencev v sporu. Za postopek, ki temelji na intere-
sih, je znacilno, da so v ospredju interesi strank in ne njihove pra-
vice ali premo¢ ene stranke nad drugo. Interesi so motivi, cilji in
zelje strank v sporu, ki jih lahko zadovoljimo na razli¢ne nacine.

Temeljna nacela mediacije so: zaupnost, prostovoljnost, samood-
ovornost, postenost, nevtralnost, nepristranskost, enakopravnost.
g p % P

Maja Zdolsek, univ. dipl. prav., je predstavila delovanje Zdruzen-
ja zdravstvenih zavodov na podrodju mediacije. Zdruzenje se za-
veda, da so spori sestavni del delovnih okolij in da moé¢no vplivajo
tako na kakovost dela kot na pocutje izvajalcev in uporabnikov
zdravstvenih storitev. Zato je oblikovalo tudi koncept »mediatorja
na terenuc, ki na Zeljo zdravstvenega zavoda izvede mediacijo
tudi izven sedeza zdruZenja.

V sredi$éu pozornosti pri mediacijah naj bi bil pacient. Kakovost
zdravstvenih storitev je pogosto povezana s preobremenjenostjo
zdravstvenih delavcev, s stresom na delovnem mestu, s pritiski

v smislu racionalnejse organizacije dela, ve¢je produktivnosti in
manjsih stroskov. V konfliktne odnose med samimi zdravstveni-
mi delavci pa je obi¢ajno vtkana mocna hierarhija, ki se pogosto
manifestira v pomanjkanju vzajemnega spo$tovanja. Zaradi tega
pa zaposleni konfliktne situacije vse preveckrat ne resujejo s po-
govorom, ampak nastopi medsebojno obtozevanje in izogibanje.

Zanimiva je bila tudi predstavitev mediacije v lu¢i prizadevanj
EU, o ¢emer je govoril mediator in trener mediatorjev Pri-
moz Sporar, univ. dipl. prav., Andrej Razdrih, univ. dipl. psih.,



odvetnik, tudi mediator, pa je predstavil »Mediacijo v praksic.
Posebej je obravnaval sodiséem pridruzeno mediacijo. Ta na
Okroznem sodi¢u v Ljubljani poteka v okviru SARS (Sluzbe za
alternativno resevanje sporov). Kot prednosti mediacijskih po-
stopkov je navedel: hitrejSe in cenejse reSevanje sporov, resitev ve¢
sporov hkrati, ni pritozb in ni vratanja v ponovno sojenje na prvo
stopnjo, izvrsbe niso potrebne... Raziskava Evropske komisije je
odkrila, da mediacija ustvari ¢asovne prihranke Ze, ¢e je dosezen
sporazum v 19 odstotkih vseh zadev, ki so bile predlozene v
mediacijo. Finan¢ne prihranke izkaze, ¢e je sporazum dosezen v
24 odstotkih takih zadev. Dodal pa je, da je povpre¢na uspesnost
mediacije (op.: merjeno z dosezZenim sporazumom) v Sloveniji
bistveno vedja in presega 50-odstotno uspesnost.

Odli¢no predavanje je imel tudi Matjaz Klipsteter, sicer
diplomirani ekonomist, ki pa je svoje poznavanje zdravstvenih
tem obcasno zelo suvereno utemeljil na dejstvu, da je »porocen
z zdravnico«. Z briljantno me$anico ob¢asnih krutih resnic in

ZDRAVSTVO

obcasne iskrive hudomusnosti je med drugim pripomnil tudi to,
da nas $ole v preteklosti niso naucile dovolj empati¢no razmisljati
o pacientu, da bi se mu lahko bolj posvetili tudi »kot ¢loveku« in
ne le kot »kosu mesa z napako«. Opozoril nas je na pomembno
dejstvo, da ljudi izguba necesa kar stirikrat bolj boli kot pa nas
veseli pridobitev necesa. V odnosu z novinarji je izhajal iz dejstva,
da mediji v nekem zapletu Ze »a priori« mislijo, da je zdravstveni
delavec »kriv«. Tako tudi zastavljajo vprasanja. Kot zanimivo po-
mo¢ pri razreSevanju zapletov je predlagal, naj bi prosili pacienta,
da nas razveze poklicne molcecnosti, saj tako laZje pojasnimo
dejanski potek dogodkov. Obenem pa nas je posvaril pred lazno
solidarnostjo, ki je lahko v $kodo vsem. O njej govorimo, kadar
gre za »§Citenje hrbta nekomu, ki si tega ne zasluzic.

Zdravniska zbornica pripravlja v marcu 2013 nova izobrazevanja in
usposabljanja za mediatorje, tevilo udelezencev je omejeno na 20.

E-naslov: cukovi@gmail.com

Lavriceva priznanja za
studijsko leto 20I12/20I3

Obves¢amo Vas, da so na podlagi Pravilnika za podelitev Lavri-
Cevih priznanj (objavljen na: hztp://www.mf uni-lj.si/dokumenti/
d2ce52d0d8a48bb42f401064b604c1d4.pdf) Clani Senata MF

na seji dne 4. 2. 2013 sprejeli Sklep o razpisu Lavricevega
priznanja uéitelju in asistentu za najkakovostnejse opravljanje
predavanj, seminarjev in vaj za Studente Medicinske fakultete
na dodiplomski in podiplomski stopnji.

V roku 90 dni od razpisa lahko katedre MF, strokovni kolegiji
institutov MF in Studentski svet MF posliejo svoje predloge o
kandidatih za Lavri¢eva priznanja, sprejete z vecino glasov na
tajnem glasovanju, na tajnistvo MF v zaprti kuverti z oznako
»za Lavri¢eva priznanja« na naslov: Medicinska fakulteta,
Vrazov trg 2, Ljubljana. Predlog mora biti obrazloZen.

Predlogi kateder in institutov morajo biti dopolnjeni s pisnim
mnenjem Studentov tistih letnikov, v katerih je predlagani kan-
didat za Lavri¢evo priznanje opravljal pedagosko obveznost.

Lavri¢eva priznanja vsebujejo svecano listino in denarno nagrado.

Na podlagi 5. ¢lena pravilnika se imenuje komisija v sestavi
dekan MEF, prodekan MF, ki ga dolo¢i dekan, dva studenta 6.
letnika in dva $tudenta 5. letnika ter na podlagi sklepa senata
MF trije visoko$olski uéitelji. Komisija predlaga koncen pred-
log kandidatov senatu MF. Lavri¢eva priznanja bodo podeljena
na svecani seji senata ob koncu leta.

Dekan MF .
prof. dr. Dusan Suput, dr. med.

Revija ISIS - April 2013

25



26

MLADI ZDRAVNIKI

Komisija za mlade
zdravnilke v reviji Isis

Velika vecina bralcev najverjetneje $e ni slisala za Ko-
misijo za mlade zdravnike. Ceprav neformalno obstaja
ze nekaj let znotraj Zdravniske zbornice Slovenije, je
bila njena vloga bolj ali manj omejena na mednarodno
povezovanje in simboli¢no prisostvovanje na posa-
meznih odborih. Druzbene spremembe, naras¢ajoca
problematika mladih zdravnikov in ne nazadnje pre-
cejsnja lo¢enosti mladih zdravnikov od lastne stanovske
organizacije so bili razlogi za oblikovanje vizije udej-
stvovanja mladih zdravnikov v ZZS in prizadevanje za
izbolj$anje osvesCenosti in polozaja mladih zdravnikov.

Komisija je v novem mandatu vodstva zbornice razsirila
obseg delovanja in se bo posvecala predvsem najbolj pe-
re¢im problemom mladih zdravnikov, ki jih je iz dneva

dan ve¢. Trudili se bomo ustvarjati dobro povezavo med

CeeA 20I3

Janez Dolinar
V preteklih dneh (8.-10. marec) je v ljubljanskem

klini¢nem centru potekalo Ze 21. kontinuirano izobraze-
vanje specializantov anesteziologije, reanimatologije in
perioperativne intenzivne medicine pod okriljem Odbora
za evropsko izobraZevanje v anesteziji (Committee for
European Education in Anaesthesiology — CEEA) in
Slovenskega zdruZenja za anesteziologijo in intenzivno
medicino. Letos$nja tema je bila cirkulacija. V prvih dveh
dnevih so predavatelji skozi predavanja skusali orisati
tako fizioloske in patofizioloske osnove, osnovna nacela
hemodinamike in zdravil, kot tudi poglavitne poudarke

zbornico in mladimi zdravniki, pri ¢emer verjamemo,
da bomo s skupnimi mo¢mi resili marsikatero tezavo.

Eno od orodij povezovanja in osves¢anja je prav gotovo
tudi revija Isis. Potrudili se bomo, da bodo strani, ki so
namenjene vam, zapolnjene z zanimivimi in uporabni-
mi prispevki. K sodelovanju vabljeni seveda vsi, ki Zelite
kaj povedati iz strokovnega, cehovskega ali Zivljenja
izven meja medicine in zdravstva.

Vabljeni tudi k dejavnostim znotraj Komisije za mlade
zdravnike, ki jih bo, upamo, vedno ve¢, saj verjamemo,
da vas je takih, ki si Zelite stvari spreminjati na bolje,
veliko.

Komisija za mlade zdravnike

E-naslov: komisijazamladezdravnike@gmail.com

za ustrezno vodenje anestezije pri srénih bolnikih. Pri

tem velja omeniti predvsem skrben predoperativni pre-
gled in oceno tveganja za zaplete ter primeren hemodi-
namski monitoring tako za nesréne kot sréne operacije.

Vrhunec izobrazevanja je bil v nedeljo, ko so bile na
vrsti delavnice. Prvi dve sta nas uvedli v »skrivnostni«
svet beline in sivine, ultrazvok. Na prvi pogled zelo
uporabna igraca pokaZe svoje prave zmoznosti $ele v
rokah izkuSenega pregledovalca. Saj veste — vaja dela
mojstra, ¢e mojster dela vajo. Po ultrazvo¢nih delav-
nicah se orientacijski ultrazvo¢ni pregled srca ne zdi

Specializanti anesteziologije med predavanji.
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Operacijska dvorana v simulacijskem centru.

vel tako tezak. Delavnica hemodinamike je potekala v
simulacijskem centru. Tokrat kar na lutki, ki omogoca
ulenje na realnem primeru v realnem ¢asu s pravimi
zapleti. Simulacija gre tako zares, da adrenalin ne izo-
stane niti pri prostovoljcu, ki se u¢i na lutki. Zadnja, a
$e kako pomembna delavnica se je lotevala koagulacije,
torej tistega, s ¢imer si anesteziologi pogosto belimo
glavo. Moderni nacini obravnave motenj koagulacije so
sicer povezani s precej vi§jimi stroski, a tudi z bistveno
bolj ciljanim zdravljenjem, ki je navsezadnje boljse za
pacienta in tudi v celoti cenej$e. Najbolj pomembna je

MLADI ZDRAVNIKI

Ultrazvo¢na delavnica.

pravilna interpretacija dobljenih rezultatov v povezavi s
klini¢nim stanjem bolnika.

Letosnja »CEEA« je nadaljevala lanskoletno napoved,
da bo v prihodnosti ¢edalje vedji delez izobrazevanj
organiziran v obliki delavnic. Pomembnih tem ne
zmanjka, potrebe po stalnem izpopolnjevanju pa so
postale stalnica v nasem poklicu. Delavnice so pravi-
loma odli¢no sprejete s strani udeleZencev in sode¢ po
mnenjih, ki jih je bilo slisati v nedeljskih popoldanskih

urah, so le-te prihodnost dobro obiskanih izobrazevanj.

E-naslov: janez.dolinarmed@gmail.com

€vropski mladi zdravniki —
€uropean Junior Doctors

Helena Haskaj

Organizacija European Junior Doctors (EJD) je bila kot
stalna delovna skupina evropskih mladinskih zdravnikov
(PWG) ustanovljena v Nem¢iji maja 1976. Od takrat je
postala EJD evropska zdravstvena organizacija mladih
zdravnikov z najbolj razsirjenim ¢lanstvom, saj danes
predstavlja ve¢ kot 300.000 mladih zdravnikov po vsej
Evropi. Njeni prvotni cilji so varovanje interesov mladih
zdravnikov v Evropi, krepitev odnosov med svojimi or-
ganizacijami ¢lanicami in zmanjsevanje razlik med njimi
po vsej Evropi.

Ze od zacetka obstoja EJD je bilo jasno, da imajo mladi
zdravniki razli¢nih drzav mnoge podobne izkusnje in
da se soocajo z enakimi izzivi. Zato je EJD vseskozi
aktivno sodelovala pri zagovarjanju zdravnikov v
Evropi, z namenom prispevati k razvoju dela ter

izbolj$anju izobrazevanja in usposabljanja evropskih
mladih zdravnikov.

Od ustanovitve je EJD organizirala po vsej Evropi
Stevilna srecanja. Potekajo dvakrat letno in so namenjena
predstavnikom nacionalnih organizacij ¢lanic. Slovenija
je ¢lanica EJD Ze od leta 1992. Zadnje srecanje je pote-
kalo oktobra 2012 v Spaniji, ki sem se ga udelezila kot
predstavnica Komisije mladih zdravnikov Zdravniske
zbornice Slovenije in kot ¢lanica izvrsilnega odbora EJD.

Tako smo se predstavniki 23 evropskih drzav in
evropskih zdravstvenih organizacij sestali v Malagi na
jesenskem zasedanju EJD, da bi razpravljali o danas-
njih glavnih vprasanjih in izzivih mladih zdravnikov v
Evropi.
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Vpliv krize na delo in Zivljenje mladih zdravnikov je bil
opazen iz ve€ine predstavljenih nacionalnih poro¢il. Za-
radi gospodarske krize so se marsikje zmanjsala sredstva
za zdravstvo, kar je ponekod privedlo tudi do izrazi-
tega poslabsanja delovnih razmer za mlade zdravnike.
Znizanje prihodka, omejitve pri izobrazevanju in tezave s
pokojninskimi skladi so samo nekatere tocke na dolgem
seznamu njihovih teZav. Po dolgih in neuspesnih po-
gajanjih so mladi zdravniki na Portugalskem, v Franciji,
Veliki Britaniji, Estoniji in drugih drzavah stavkali. EJD
v celoti podpira ta prizadevanja za varovanje interesov
mladih zdravnikov in zagotavljanje zdravniskih stan-
dardov. Le z izbolj$anjem delovnih pogojev je mogoce
preprediti selitev mladih zdravnikov v druge drzave in
zagotavljati varnost pacientov.

Glavni smeri razvoja v podiplomskem izobrazevanju oz.
programu specializacij sta prehod od ¢asovno omejenih
programov k programom, ki temeljijo na uénih kompe-
tencah, in uvajanje sodobnih metod izobrazevanja, kot so
simulacijski centri, stalne neposredne povratne informacije
in programi samostojnega ucenja.

Delovna skupina za »eZdravje« je dolocila za mlade
zdravnike pomembne tocke sicer zelo sirokega podrodja
e-zdravja. V delovni skupini za »ePortfolio« so primer-
jali Ze obstojece sisteme belezenja posegov iz razli¢nih
evropskih drzav ter o njih razpravljali. Delovna skupina
bo opredelila najbolj uporabne in na naslednji seji pred-
stavila njihove prednosti in slabosti.

Delovna skupina za »place in demografijo« je povzela
podatke, prejete v evropski raziskavi. Prvi rezultati so
pokazali veliko razliko v pla¢i, delovnem ¢asu in pogojih
po vsej Evropi. Da bi bili rezultati bolj primerljivi in
pregledni, bi bilo potrebno zbrati ve¢ podatkov. Ker
podobni podatki Ze obstajajo, jih bo EJD zbrala v sodelo-
vanju z organizacijo FEMS (European Federation of Sa-
laried Doctors). Cilj je objaviti podatke na spletni strani
projekta European Medical Mobility do naslednjega leta.

Delovna skupina »Task Shifting« je razpravlja o obstoje-
¢ih modelih prenosa opravil in nalog, kot so nurse prac-
titioner (visje izobraZzena medicinska sestra), pomo¢nik
zdravnika ali preprosto prenos opravila med razli¢nimi
zdravstvenimi strokovnjaki. Ugotovljeno je bilo, da

je proces v razli¢nih drzavah zelo razli¢en. Posebna
pozornost je bila namenjena pravnim vprasanjem, saj so
opravila pogosto prenesena brez prenosa odgovornosti.
Ta vprasanja bodo predmet razprav oz. tema v nacrtovani
delavnici na srecanju EJD jeseni 2013 v Heidelbergu.
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Delovna skupina za »urgentno medicino« pripravlja
delavnico za spomladansko EJD-sre¢anje 2013 v Pragi.

Predlog stalis¢a o bolonjskem procesu je bil predstavljen
na generalni skupscini. Razli¢na implementacija ciklov
po Evropi je razvnela dolgo razpravo. Strinjali smo se,
da je za mlade zdravnike najbolj pereca tema izvajanje
tretjega cikla v korelaciji s specializacijo.

EJD ima od oktobra 2012 svoj uradni sedez in pisarno v
Bruslju. Glavni cilji urada v Bruslju so obves¢anje ¢lanic
EJD o tekocih temah na ravni EU (EU-novicke) ter
zagovarjanje interesov EJD pred pristojnimi evropskimi
organi.

Spletna stran skupnega projekta EJD in EMSA (Europe-
an Medical Students’ Association) je bila obnovljena in je
ponovno zacela delovati v oktobru 2012. Na strani najdete
informacije o medicinskem izobrazZevanju in specializacijah
v Evropi, vklju¢no s kontaktnimi naslovi, ter informacije o
delovnih pogojih in placah. V prihodnje se bodo podatki na
spletni strani redno posodabljali, dodane pa bodo splosne
informacije o mobilnosti delavcev v Evropi.

Nova spletna stran edomusmedica.eu pomeni korak naprej
pri predstavitvi in komunikaciji med razli¢nimi evropski-
mi zdravstvenimi organizacijami. Omogoca hiter dostop
do informacij o evropskih zdravstvenih organizacijah,
njihove glavne cilje, kontaktne podatke, mednarodna
prizadevanja ter skupne izjave in politike.

EJD bo tudi v prihodnje sledila dedi$¢ini prizadevanja za
interese mladih zdravnikov in s tem za odli¢nost izobra-
Zevanja/specializacij in zdravstva v Evropi. Zato lepo
vabljeni, da to namero preverjate in spremljate EJD z
obiskom spletne strani European Junior Doctors: sz2p.//
Juniordoctors.eu.

E-naslov: helena. haskaj@gmail.com



FORUM

Iniciativa neodvisnih zdravnikov
za transparentno in strokovno

javno zdravstvo

Danijel Besi¢ Loredan, Erik Brecelj, Natasa Fikfak, Miro Jurancic, Bostjan Lovsin

Zdravniki: Danijel Begi¢ Loredan, Erik Brecelj, Natasa Fikfak, Miro
Jurandi¢ in Bostjan Lovsin se povezujemo v iniciativo zaradi neure-
jenih in kriti¢nih razmer v slovenskem zdravstvu. Javni zdravstveni
sistem v Sloveniji se ne prilagaja spremembam druzbe, zato deluje
slabo. Javna sredstva, pridobljena iz dela drZavljanov, namenjena
zdravljenju bolnikov, se porabljajo netransparentno, brezplaten do-
stop do storitev javnega zdravstvenega sistema je za paciente vedno
teZji, nosilci storitev javnega zdravstva pa na to nimamo vpliva. Zato
opozarjamo na nekatera dejstva in zahtevamo pojasnila odgovornih
ter priakujemo pospesene ukrepe za ¢imprejsnjo ureditev razmer v
slovenskem zdravstvu. K aktivnemu sodelovanju v iniciativi vabimo
zdravnike in vse, ki podpirajo spodaj opisana dejstva:

Javni in zasebni zdravstveni sistem

Nekatera dejstva jasno kazejo na trenutno izrazito povezovan-

je in nezakonito integracijo zasebnega zdravstvenega sistema

v javni zdravstveni sistem. Nakazujejo se elementi izérpavanja
javnega zdravstvenega sistema z namenom (tajkunske) privatiza-
cije nekaterih delov javnega zdravstvenega sistema. Potrebno je
ustaviti trenutno povezovanje in nezakonito integracijo zasebnega
zdravstvenega sistema v javni zdravstveni sistem. Postaviti je treba
jasna pravila prehajanja zdravnikov in bolnikov iz javnega sistema
v samoplaéniski sistem in obratno. Obiskovanje samopla¢niskih
ambulant ne more biti obvod za vstop bolnikov v javni sistem;
samoplacniske storitve morajo biti strokovno in finan¢no nadzira-
ne. Razpolaganje z nepremic¢ninami v javnem zdravstvu mora biti
transparentno; mnogi dosedanji poizkusi prodaje/menjave stavb in
zemljis¢ kazejo na velike apetite po privatizaciji segmentov javnega
zdravstva preko nodi in brez ustreznega placila. Vsaka prodaja
nepremicnin v javnem zdravstvenem sistemu mora biti predstav-
ljena 8iri javnosti; potrebno je odgovoriti na vprasanja, komu in

za koliko je bilo oz. bo nekaj prodano in kaksen vpliv bo prodaja
imela na sistem javnega zdravstva. Pravno-formalno je potrebno
natanéno loditi javno zdravstvo od zasebnega in zakonsko urediti
medsebojne povezave ter zasebno delo zdravnikov, zaposlenih

v javnem zdravstvenem sistemu. Predlagamo jasno razmejitev
javnega od zasebnega zdravstvenega sistema; jasno opredeljene
zakonske dolocbe glede dodatnega dela zdravnikov, zaposlenih v
javnem zdravstvenem sektorju, omogoiti je potrebno izvajanje
trzne (samoplacniske) zdravstvene dejavnosti v javnih zdravstvenih
ustanovah ob jasnih in transparentnih pravilih za vse zaposlene.

Vodenje javnih zavodov

Javni zavodi so vodeni netransparentno, vodilni v javnih zavodih
so pogosto imenovani glede na politiéno pripadnost in lojalnost
trenutni vladi na oblasti; znanje in vodstvene sposobnosti niso

kriteriji za izbiro vodilnih. Direktorji javnih zavodov razpolagajo
z javnim denarjem, sprejemajo odlocitve, ne nosijo pa materialne
odgovornosti za svoje odlo¢itve in posledice svojih odlocitev.
Sveti zavodov ne izpolnjujejo vloge nadzornikov in ne nosijo
odgovornosti za svoje delo. Zaradi ekonomskih razmer v Sloveni-
ji vodilni varujejo pri izobrazevanju zaposlenih, pri omejevanju
strokovnega dela, stimulira se nedelo, prisotna so dvojna merila
pri obravnavi zaposlenih v javnih zavodih, podporne sluzbe
(pravna, marketing...) prakti¢no ne delujejo. Ob vsem tem se do-
puscajo velike razlike v materialnih stroskih in stroskih dela med
primerljivimi javnimi zavodi. Predlagamo drugacen pristop pri
izbiri vodstev javnih zavodov; strokovno delo mora biti postavlje-
no na prvo mesto, glede na strokovna izhodisée je potrebno nato
iskati kompromise na poslovnem delu vodenja javnih zavodov.
Doloéi naj se pravna in materialna odgovornost vodij v zavodih
kot tudi vseh nadzornih organov, tako bodo odlocitve jasne,
transparentne in odgovorne.

V posameznih javnih zavodih znotraj obstojecega sistema ima-
mo nekaj primerov dobre prakse vodenja in delovanja zavodov;
to je potrebno nagraditi in prenesti na vse ostale javne zavode.
Primerjati je potrebno materialne stroske in stroske dela med
primerljivimi ustanovami, saj so na nekaterih podro¢jih razlike
prevelike. Ponovno naj se oceni ustreznost trenutnega plac¢nega
sistema — potrebno je stimulirati delo, definirati in spremljati
kazalce storilnosti in kakovosti dela ter temu ustrezno prilago-
diti osnovno placo zaposlenih v javnem zdravstvenem sistemu.
Dolo¢i naj se standarde in normative dela za zdravnike na
enoto ¢asa glede na razli¢ne specialnosti; na novo naj se postavi
sistem napredovanja ter se tako odpravi veliko nepravilnosti iz
preteklosti, dolocijo naj se jasni kazalci ocenjevanja in nagraje-
vanja zdravnikov. Konéno je potrebno ugotoviti, koliko zdrav-
nikov potrebujemo v Sloveniji in predvsem koliko jih lahko se
zaposlimo; iz velikega pomanjkanja in uvazanja zdravnikov smo
¢ez no¢ prisli do polozaja, kjer smo moéno omejili in onemo-
godili zaposlovanje mladih zdravnikov, kar je nedopustno. Ob
vsem tem pa sistem dovoljuje odloZeno upokojevanje zdravni-
kov v javnem sektorju po dolodeni starosti, kar mo¢no vpliva na
zaposlovanje mladih zdravnikov.

Predlagamo natan¢no analizo zastavljene politike izobrazevanja
in zaposlovanja mladih zdravnikov, dolo¢itev maksimalne in
minimalne obremenitve zdravnikov na enoto delovnega Casa.
Predlagamo tudi dolocitev kazalcev za oceno storilnosti zdrav-
nikov in ureditev delovnopravne zakonodaje ter uzakonitev
upokojevanja zdravnikov v javnem sistemu in vseh na vodilnih
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polozajih pri doloceni starosti, po vzoru sistema v
zahodnih drzavah (Avstrija, Svica, Hrvaska).

Pravice pacientov iz obveznega
zdravstvenega zavarovanja

Gospodarski poloZaj in trenutne finanéne razmere ne
omogocajo veé izvajanja in opravljanja vseh vrst zdrav-
stvenih storitev na racun javne zdravstvene blagajne.
Ob napovedi znizanja mase denarja za zdravstvo niso
ne minister ne odgovorni na ZZZS dolo¢ili, katerih
storitev javna zdravstvena blagajna ne bo ve¢ placeva-
la. Odgovornost za vse to prelagajo na zdravnike kot
nosilce dejavnosti, kar je nedopustno!

Sistem javnih narocil in znizanje
materialnih stroskov

Potrebno je prilagoditi trenutni sistem javnih naro¢il
novim evropskim direktivam in posledi¢no zmanjsati

Pismo uredniku

Spostovani!

V maréni $tevilki revije Isis je kolega Andrej Robida zelo
analiti¢no osvetlil problem zmot, napak, nepazljivosti,
raztresenosti, povr$nosti ipd. ob mojem prispevku v feb-
ruarski §tevilki z naslovom »Saj ni res, pa je«. Namenoma
sem omenjeni prispevek poslal za objavo v glasilu zdrav-
niske zbornice, da bi ga prebralo ¢im ve¢ zdravnikov in

da bi bili pri svojem delu $e bolj previdni. Nikogar nisem
hotel omenjati in niti ustanove, kje se je zacela »zgodbac
sprva poskodovanke in nato bolnice, ki pa bi se zanjo
lahko koncala drugace, in to ne glede na visoko starost.
Seveda ne mislim, da je kdorkoli v verigi obravnave 91-let-
ne bolnice storil namerno napako. Bilo pa je kar nekaj
pomanijkljivosti, ki jih bom skusal pojasniti v nadaljevanju.

Zakaj sem se odlocil za objavo? Razlogi so predvsem trije.
Pogosto opazam, da zdravniki (pre)radi verjamemo mnen-
ju tistih, ki so obravnavali bolnike pred nami. To je zelo
nevarno, zato moramo vedno, ko stanje ni jasno, ponovno
pretehtati in dopolniti anamnezo ter bolnike natan¢no
pregledati. Noben racunalniski program niti slikovna
diagnostika ne moreta in ne smeta nadomestiti osnovnega
zdravnikovega dela. To pa je dobra anamneza in natancen
klini¢ni pregled. Po posvetu s travmatologi so mi razlozili,
da je povsem mogoce spregledati tak spiralni zlom, ker ne
pride takoj do premika kosti in je zato mozno, da niti prvi
zdravnik niti drugi zdravnik — travmatolog nista opazila
skraj$anja in rotacije noge navzven, kakor tudi otekline

in prosevanja krvi v podkoZju stegna. Drugi razlog je ta,
da je bil potek obravnave pomanjkljiv. Ce je &lovek tako
hudo anemicen (celo v hemoragi¢nem $oku!) in vzrok za
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ceno medicinskih materialnih stroskov za primerljive

skupine posegov in dejavnosti. Potrebno je izlo¢iti vse
posameznike, ki so bili v preteklosti vpleteni v netran-
sparentne razpise.

Sistem zdravstvenega zavarovanja v
Sloveniji

Javno zdravstvo v Sloveniji bi moralo temeljiti na partner-
sko-zavarovalniskem modelu socialnega zavarovanja, ki

ne temelji na dobic¢ku zavarovalnic. Le manjsi del na trgu
naj predstavljajo zasebne profitne zavarovalnice; ta del
sistema naj sluZi le razvoju in spodbujanju konkurenénosti,
na pa razgradnji javnega, socialnega zdravstva. Prepletanje
obveznega zavarovanja ZZZS in zasebnega dodatnega
zavarovanja je za sistem Skodljivo, ne povecuje konku-
rencnosti in kakovosti zdravstvenih storitev. Tak nacin
»dodatnega« zavarovanja je potrebno radikalno spremeniti,
v sistemu lahko sodelujejo samo zasebne zavarovalnice s
celovito ponudbo zavarovanj in storitev na trgu.

krvavitev ni oiten, potem je, vsaj mene so tako uéili moji
cenjeni profesorji, »conditio sine qua non« rektalni pregled
in ne najprej gastroskopija, saj ni imela niti hematemeze
niti melene, ampak verjetno hemohezijo (predpisan ji je bil
nizkomolekularni heparin!). Domnevam, da je ta podatek
zavedel ve¢ zdravnikov in da je bila zato sprejeta na
Interno kliniko. Lahko bi zakrvavela tudi iz rodil ali secil,
mar ne? Iz meni dostopnih podatkov ni razvidno, da bi
bil rektalni pregled sploh napravljen, e manj ginekoloski
ali uroloski, pa ¢eprav naj bi, po navedbah svojcev, pod njo
opazili ve§jo koli¢ino krvi. Tretji razlog pa je, da res nisem
sistemati¢no globlje analiziral vzrokov za napako. Pa tudi
&e bi jih, ne bi odkril latentne pomanjkljivosti ali napake v
verigi obravnave. Da od vsaj devetih zdravnikov pred me-
noj nih&e ni opazil skraj$anja noge in rotacije navzven ob
tem, da je sama veckrat povedala, kako jo boli stegno zlasti
pri obradanju, mi je res nerazumljivo in drugega izraza,
kot je nesprejemljiva povrdnost, nimam. Res imamo tudi
zdravniki samo ¢loveske moZgane, a ravno zato nasega
dela nikoli ne bodo mogli povsem nadomestiti ratunal-
niki in roboti. Ob takih in podobnih dogodkih mi vedno
znova in znova prihaja v spomin opozarjanje cenjenega
profesorja sodne medicine dr. Janeza Mil¢inskega, ki nam
je govoril: »Bolnik lahko tudi umre, pomembno je, da je to
dobro dokumentiranox.

»Errare humanum est, in errore perservare stultume« (Cloveé—
ko se je motiti, neumno pa je vztrajati v napaki). Nadaljnje
komentarje prepus¢am vsakemu bralcu posebe;.

Prim. Marjan Fortuna, dr. med.



Spostovani,

zatudeni nad nerazumevanjem dela in vloge zdravnikov
koncesionarjev smo prebrali dopis ZdruzZenja zdravstvenih
zavodov Slovenije Zupanom z naslovom Problematika osnovnega
zdravstva — xmanjsanje obsega sredstev za izvajanje zdravstvenih
storitev in podeljevanje koncesij, na katerega so nas opozorili §te-
vilni Zupani. V dopisu so izrazene Stevilne navedbe Zdruzenja
zdravstvenih zavodov Slovenije zoper koncesionarje v zdrav-
stvu, ki ne drzijo in terjajo nase pojasnilo.

Uvodoma naj poudarimo, da smo zdravniki in zobozdravniki
koncesionarji sestavni del JAVNE zdravstvene mreze, konce-
sije pa prejemamo za opravljanje JAVNIH storitev, ki jih javni
zdravstveni zavodi zaradi poveéevanja potreb po zdravstvenih
storitvah ter vsesplo$nega pomanjkanja zdravnikov v Sloveniji
ne morejo opraviti sami. Koncesionarji in javni zdravstveni za-
vodi tako skupaj in pod enakimi pogoji zagotavljamo bolnikom
ustrezno dostopnost do javnih zdravstvenih storitev. Konce-
sionarji poleg lastnega znanja in dela namenjamo tudi lastna
finanéna sredstva za dosego ¢im boljse kakovosti zdravstvene
oskrbe drzavljanov.

Koncesije v zdravstvu so se pokazale kot uc¢inkovita oblika
zdravstvenega varstva. Sprejema jo vec¢ina Evrope, tudi pri nas
so jo bolniki dobro sprejeli. Po neodvisnih anketah je zado-
voljstvo ljudi pri koncesionarjih veéje kot v javnih zdravstvenih
domovih.

V odgovor o¢itkom Zdruzenja zdravstvenih zavodov pojas-
njujemo, da smo zdravstveno dejavnost kot javno sluzbo
koncesionarji upraviceni opravljati pod enakimi pogoji kot
javni zdravstveni zavodi. Se ve¢, zakonodaja za nase delovanje
nemalokrat postavlja strozZje pogoje in pla¢nik pogosto slabse
vrednoti zdravstvene storitve koncesionarjev. Poslovne potrebe
in tezave re§ujemo iz lastnega Zepa. Prva vedja izguba lahko
pomeni tudi propad koncesionarja in njegovega Zivljenjskega
projekta.

Ni posteno, da poskusajo moéni javni zdravstveni zavodi, ki
imajo v nasprotju s koncesionarji prakti¢no zagotovljen svoj
obstoj, prikazati male koncesionarje kot krivce za tezak polozaj
v zdravstvu. Brez koncesij v zdravstvu bi bil polozaj $e tezji,
zlasti za bolnike, saj koncesionarji pomembno dopolnjuje-

mo zdravstveno ponudbo in oskrbo ob¢anov. Koncesionarji
pripomoremo k bolj$emu zdravstvenemu varstvu ljudi v svojih
ob¢inah. Rezultati kazejo, da to kljub teZavnemu gospodarske-
mu poloZaju po¢nemo uspesno in v skupno zadovoljstvo z nam
zaupanimi bolniki.

Koncesionatji izvajamo pomemben del preprecevanja in
zdravljenja bolezni v obéinah in pomembno dopolnjujemo
zdravstveno dejavnost javnih zavodov. V §tevilnih odro¢nih
krajih je dostopnost ob¢anov do zdravstvenih storitev mozna

le ob pozrtvovalnosti in investicijah koncesionarjev. Le tako na
redkeje poseljenih obmodjih obcani pridobijo stalnega zdravnika.

Prepricani smo, da ste Zupani in obéinski sveti dobro preteh-
tali dodatne koristi, ki ste jih s podelitvijo koncesij omogo¢ili
svojim ob&anom. Ne verjamemo, da Zupani ne poznate potreb
po zdravstvenih storitvah v svoji obéini, kot izhaja iz dopisa
Zdruzenja zdravstvenih zavodov. Ne verjamemo, da podelju-
jete javna pooblastila »na slepo«. Tovrstni namigi, mestoma
skoraj groznje in pozivanja ZdruZenja zdravstvenih zavodov
Slovenije k premisleku glede koncesij izrazajo neupravic¢eno
nezaupanje in podcenjevanje delovanja krajevnih oblasti.
Prepri¢ani smo, da imate Zupani najboljsi pregled nad potreba-
mi svojih ob&anov ter da se trudite storiti vse potrebno, da ljud-
je javne zdravstvene storitve v zadostnem obsegu tudi dobijo.
Skozi leta ste si ob¢ine stezka ustvarile svoje javne zdravstvene
mrezZe, sestavljene iz koncesionarjev in javnih zavodov. Te mreze
so dinamicne in Zive in koncesionarji smo njihovi nepogresljivi
Cleni.

Nadalje dopis Zdruzenja razgalja nemo¢ u¢inkovitega voden-
jajavnih zavodov v teZavah, saj vodstva pozivajo svoje ob¢ine
k vedno izdatnejsi denarni pomoc¢i. Obenem se izkazuje nemoc
vodstev javnih zavodov za nudenje ustreznega stimulativnega
delovnega okolja svojim zaposlenim, da bi lahko zdravstveno
varstvo izvajali po svojih najboljsih moceh. Ce bi direktorji to
zmogli in znali zagotoviti, jih najboljsi delavci ne bi zapuscali.
Mnogi koncesionarji so odsli iz javnih zavodov z Zeljo, da bi
svojim bolnikom nudili ve¢ ali bolj$o zdravstveno oskrbo, in to
jim tudi uspeva.

Koncesionarji ne razumemo, zakaj se nas javni zavodi bojijo.
Dokazali smo, da delujemo kot zanesljivi partnerji v delovanju
ob¢inskih zdravstvenih mrez. Koncesionar, ki deluje znotraj
stavbe javnega zavoda ali najvec streljaj vstran, ne more biti
obravnavan kot drugorazredni ¢len zdravstvene oskrbe. Vsi
predstavljamo javno zdravstvo in Zalosti nas, ¢e nam ZdruZenje
to odreka.

V kolikor se direktorji javnih zavodov ne ¢utijo dovolj orga-
nizacijsko ali finan¢no sposobni za nemoteno vodenje javnih
zavodov, morajo v ZdruZenju svoje pomisleke in predloge
izraziti na ustreznem mestu, torej v pogovoru z ministrstvom
za zdravje. Koncesionarji nismo krivi za poslovne tezave javnih
zavodov, ki morajo, tako kot koncesionarji, poskrbeti za lastno
ustrezno delovanje in za svoje poslanstvo. Z morebitnimi
teZavami koncesionarjev se javnim zdravstvenim zavodom ni
potrebno ukvarjati. Koncesionar bo tezave v delovanju ali poslo-
vanju hitro in brez velikega pompa razresil sam v sodelovanju z
obgino. Sicer ga kmalu ne bo ve¢. Nasprotno pa §tevilni primeri
kazejo, da tezave v delovanju javnih zavodov kmalu postanejo
tezave, s katerimi se, poleg ob¢in ustanoviteljic, ukvarja vsa
javnost.
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Kljub druga¢nim navedbam v dopisu Zdruzenja
zdravstvenih zavodov Slovenije smo prepricani, da
Zdruzenje dobro ve, da koncesionarji nikakor ne
moremo »odnesti« zdravstvenih programov javnim
zavodom, saj to pravno ni izvedljivo. Koncesionarji
smo se z ob&inami pogodbeno sporazumeli glede
javne zdravstvene sluzbe, ki jo opravljamo. Ob¢ine so
ocenile, da koncesionarji lahko te dejavnosti opravlja-
mo bolje, in so zato delovale skrbno in gospodarno.

Direktorjem javnih zavodov gre pri tem razmislek,
zakaj jim ni uspelo teh programov zagotoviti znotraj
lastnih delovnih organizacij. Nemogoce je namre¢
koncesionarje s pravno prisilo zadrzati v javnih zavo-
dih oz. jih potisniti nazaj. Nemogoce je od zdrav-
stvenih delavcev pri¢akovati, da bodo v potencialno
omejujocem in destimulativnem delovnem okolju
slabo vodenega javnega zavoda izkoristili svoj
potencial v celoti. Kakovostne storitve lahko taki
zdravstveni delavci nudijo le z izboljsavami delovnega
procesa, ki jih konec koncev lahko izpeljejo le sami,

v mnogih primerih le v okviru lastnih koncesij. To
navsezadnje priznava tudi ZdruZenje, saj ugotavlja,
da javne zavode zapu$¢ajo najboljsi in najbolj delavni.
Slabitev delovanja javnih zavodov je tako izklju¢no
posledica slabega vodenja slednjih in nanj vezanih
posledic.

Kot neustrezen ocenjujemo tudi poskus obremenje-
vanja Zupanov s problematiko kadrovanja. Kadrovanje
je obveznost vodstva. Za ustrezno kadrovsko sestavo
svojih poslovnih subjektov so odgovorni izrecno
njihovi direktorji. Naloga odlocevalcev v zdravstvu je,
da se odlocijo, kaj Zelijo — po uniformnih in pogosto
zastarelih predpisih zapolnjen kader, ali vendarle raje
ustrezno kakovostne storitve? Zdravstvena politika
vedno bolj ugotavlja, da je potrebno naértovati in
uresnicevati potrebe po ustreznih zdravstvenih sto-
ritvah, izvajalcem pa prepustiti, s kaksno kadrovsko
sestavo bodo dosegli to kakovost storitev za obcane.
Koncesionarji smo primorani storitve opravljati
ucinkoviteje, kar na koncu koristi celotni druzbi.
Prevzemamo vso odgovornost za lastno poslovanje in
pri¢akujemo, da bodo to storili tudi direktorji javnih
zavodov.

V skladu z zakonodajo koncesionarji pomagamo
izvajati neprekinjeno nujno medicinsko pomo¢
javnim zavodom. Na ve¢ krajih neprekinjeno nujno
medicinsko pomo¢ Ze vedinsko izvajajo koncesionarji.
Neprekinjena nujna medicinska pomo¢ predstavlja
najtezjo in najbolj odgovorno dejavnost zdravniskega
poklica. Kot taka bi morala imeti ustrezno ceno, ki pa
je prav tako veckrat predmet pritiskov s strani tako
vodstev zavodov kot zdravstvene zavarovalnice, ki je
to ceno $e znizala. Kakorkoli, koncesionarji izvajamo,
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tako kot ostalo dejavnost, tudi neprekinjeno nujno
medicinsko pomo¢ pod enakimi pogoji in po enaki
ceni kot javni zavodi. Pri tem omogo¢amo javnim
zavodom razbremeniti njihovo kadrovsko sestavo in
niZati njihove stroske.

Koncesionatji smo finanéno, strokovno, upravno in
tudi drugace povsem enako nadzorovani kot javni
zavodi. Za nas veljajo povsem enaki zakoni, pravil-
niki, odredbe, pravila in pogodbe. Glede izvajanja
javnih zdravstvenih storitev imamo iste pla¢nike in
iste nadzornike kot javni zavodi. Navedbe Zdruzenja
o slabsem nadzoru koncesionarjev tako ne drzijo.
Dr7i pa, da ima vsaka odkrita nepravilnost neprimer-
no vedje posledice za koncesionarja — zaradi njegove
majhnosti in vedje finanéne ob¢utljivosti. Prav zato se
koncesionarji trudimo, da bi bilo nepravilnosti pri nas
¢im manj, ker nas drago stanejo in lahko pomenijo
tudi konec nasega obstoja.

Ce povzamemo: ni posteno, da Zdruzenje
zdravstvenih zavodov Slovenije koncesionarje
predstavlja kot krivce za slabo poslovanje javnih
zavodov v teh tezkih casih. Se posebej, ker je krivec Ze
davno in dobro znan. Dejstvo je, da bi bila brez konce-
sionarjev slovenska javna zdravstvena mreza v $e dosti
vedjih tezavah, javni zavodi pa prav tako. V zaostrenih
gospodarskih razmerah ¢lanom ZdruzZenja svetujemo,
naj pri spremembah poslovanja ob¢asno sledijo dobrim
praksam koncesionarjev, svoje vzvode modi pa raje
usmerijo na odlocevalce zdravstvene politike. Kajti
zgolj negodovanje ob sprejemanju vsakoletnega splos-
nega dogovora v zdravstvu ne zado$¢a vec.

Spostovani Zupanje in Zupani!

Popolnoma se strinjamo s konénim pozivom Zdru-
Zenja, zato naj ga ponovimo: »Prepri¢ani smo, da
boste z vsemi mo¢mi podprli ohranitev javnega
zdravstva in pripomogli k ohranitvi dostopnosti in
kvalitete zdravstvenih storitev na vaem obmodju.«
Za uresniCitev zapisanega vam bomo koncesionarji
stali ob strani, saj se zavedamo, da brez koncesionarjev,
ki smo pomemben del javnega zdravstva, uresnicitev
zapisanega ne bo mogoca.

Prim. Marko Demsar, dr. med., podpredsednik

Strokovno zdruzenje zasebnib zdravnikov in zobozdrav-
nikov Slovenije

E-naslov: info@szzzzs.si



Doc. dr. Pavle Kosorok,

Marjan Kordas

Pavle Kosorok je diplomiral leta 1969 na Medicinski fakulteti
v Ljubljani. Specializacijo iz splo$ne kirurgije je opravil leta
1976. Kot kirurg je delal v ljubljanskem Univerzitetnem
klini¢nem centru do leta 1994, ko se je odlo¢il za samostoj-
no delo. Leta 1994 je ustanovil »Medicinski center Iatrosc,
kjer dela e zdaj. Leta 1996 se je habilitiral v uéiteljski

naziv docent in redno sodeluje pri izobrazevanju studentov
medicine. Predava poglavje o proktologiji in enterostomalni
terapiji. Vaje iz proktologije vsi studentje medicine opravljajo
v MC Iatros.

Za naso revijo redno pisete prispevke o napredku
Vasega strokovnega podroc¢ja. Tudi o primerjavi stanja
pri nas ter na tujem. Zakaj ta doslednost?

Stanovsko revijo Isis cenim. Zdi se mi, da je primeren medjj,
preko katerega lahko poro¢amo o svojih izku$njah, za katere se
mi zdi, da bi zanimale, oziroma bi pravzaprav morale zanimati,
tudi druge kolege. Ker sledim svoji stroki, ki je po ve€ini evrop-
skih drzav Ze samostojna dejavnost (koloproktologija), sem
preprican, da je nenehno sledenje napredku za moje delo nujno,
primerjava z domaco prakso pa izziv.

Kako Vam uspeva - to se vidi iz Vasih zapisov - vzdr-
zevati stik z mednarodnim prostorom?

Ze v letih »drzavne« sluzbe sem sledil stroki preko revij in
kongresov. Velika spodbuda je bila stipendija za izobrazevanje v
Angliji (St. Mark's Hospital, London) in kasneje na cleveland-
ski kliniki (Cleveland, ZDA), kjer sem se izSolal na podrocju

enterostomalne terapije.

V zasebni ustanovi je sledenje stroki morda nekoliko lazje, ker
sami postavljamo prioritete in namenjamo sredstva za izobra-
Zevanje. Moji prvi kongresi v ¢asu zasebnistva so bili svetovni
kongresi ambulantne Kirurgije (ambulatory surgery). V stikih s
kolegi, ki so imeli s tem Ze izku$nje, sem lahko preverjal, kaj

in kako bi lahko delal v domacih razmerah, v okviru koncesije
za ambulantno delo, ki sem jo dobil od Ministrstva za zdravje.
Pokazalo se je, da je tega veliko. Ker sledim podro&ju koloprok-
tologije, vzdrzujem stike s strokovnjaki tega podro¢ja.

Ker delamo na zelo specializiranem podro&ju, lahko poro¢amo
o velikih serijah bolnikov, zdravljenih po principu dnevne bol-
ni$nice. Te izku$nje so tudi v svetovnem merilu zanimive. Prav
zaradi tega dobivamo tudi povabila za vabljena predavanja. Nas
medicinski center je u¢na baza slovenskih medicincev, pa tudi
ena od izbranih ustanov, kjer nudimo izobrazevanje ¢lanom
Mediteranskega zdruZenja za koloproktologijo.

Zakaj (€emu) ste se odlocili, da boste ustanovili »Medi-
cinski center latros, sli delat na svoje?

V ¢asih po osamosvojitvi je bilo potrebno nekaj drznosti
za taksno odloditev. Nih¢e ni mogel predvideti, kako se bo

INTERVJU

dr. med.

razvijalo zasebni§tvo. Vedno sem bil prepri¢an, da je »s pogum-
nimi srea«. Torej sem zbral pogum in se odlo¢il. Vsekakor je
odlo¢itev za samostojno delo izziv, ki ga brez odgovornosti ni
pametno sprejeti. Predvideval sem, da bom v novem delov-
nem okolju bolj samostojen in bom lahko zacel tudi s kakimi
novostmi, kar je bilo na starem delovnem mestu vedno bolj
tezko. Izkazalo se je, da je bila odlo¢itev pravilna in da uspesno
delamo. Pomemben razlog za uspesno delo je okoli¢ina, da
smo razvili »trZno niso«, ki je bila do tedaj zapostavljena. Tega
sem se zavedal. Tudi danes se vidi, da vse medicinske dejavnosti
niso trzno zanimive, predvsem ne za individualni zacetek.

Pred sabo imam knjiZico z naslovom »Ziveti sproséeno« (7.,
dopolnjena izdaja), ki je med drugim kar sirok seznam vase
trenutne diagnostike, preventive in operative. Kako in koliko
so te moznosti dostopne vsem pacientom? Vas v tem pogledu
birokracija (ministrstvo, zavarovalnica) podpira, se ne meni
— ali ovira?

Kot Ze receno, je koloproktologija samostojna dejavnost. Za-
enkrat Zal nimamo moznosti, da bi pokrivali celotno podrodje,
zato moramo vse velike posege razporediti po ustanovah, ki jim
zaupamo, in skuamo slediti zdravljenje nadih pacientov, kar
pa ni vedno mogoce. Lahko re¢em, da imamo dobre izkusnje
z zavarovalnico, ki se zaveda, da smo trzno zanimivi. Ker
zZelimo delati dobro, vlagamo veliko sredstev v razvoj stroke

in posodabljanje opreme. Vse to pa pomeni, da ima slovensko
zdravstvo na ra¢un zasebnih ustanov ve¢ in véasih tudi boljse
moznosti za zdravljenje bolnikov. Se vedno se premalo zave-
damo, da so koncesionarji del javnega zdravstva. Ravno zato bi
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si Zeleli ve¢ posluha za nase sugestije tudi s strani Ministrstva
za zdravje, saj delamo veliko in dobro. Se bolj u¢inkovito bi se
lahko razvijali, ¢e bi tudi ministrstvo z naklonjenostjo spremlja-
lo nas razvoj in bi nam pri tem pomagalo.

Dolga leta ste delali v javni zdravstveni ustanovi in
dodobra poznate nacela njenega delovanja ter iz tega
izhajajoce prednosti in pomanjkljivosti. Kako poskusa-
te v »latrosu« ohraniti prednosti in se hkrati izogibati
pomanjkljivostim?

Nekaj sem povedal Ze v prejsnjih odgovorih. Prednost je vse-
kakor v nasi majhnosti. Veliki sistemi se tezko prilagajajo. Pri
nas pa so odlocitve hitre, zato je lahko razvoj stroke in ustanove
sproten in smiseln. Osebno imam zelo enostavno Zivljenjsko
vodilo: »Kaj lahko naredim s tem, kar imam!«. Tudi s skrom-
nimi sredstvi se da veliko narediti. Tako smo tudi zaceli. Z
vlaganjem v razvoj pa smo na tako vprasanje lahko veliko lazje
odgovorili! Skrbimo, da kupujemo sodobno opremo in mate-
riale.

Vas »latros« obstoji Ze kar nekaj ¢asa. Opisite prosim, I.)
kako ste zaéeli, 2.) kako se je ta zaéetna dejavnost raz-
vila do danasnje stopnje in 3.) koliko t. i. »polen« Vam je
bilo ob tem razvoju vrzenih pod noge”?

Ce malo zaokrozim, bomo drugo leto praznovali 20 let
delovanja. Prva §tiri leta sem v glavnem delal sam, kasneje z
ob¢asno pomodjo kolegov. Kot veéina prvih zasebnikov, smo
priceli z delom v »obratnih ambulantahc tistih podjetij, ki so
propadla, in pladevali najemnino. Kasneje smo drug za drugim
iskali mozZnost, da bi delali v svojih prostorih in ob tem imeli
tudi vizijo, kako bi se lahko razvijali. S preselitvijo v svoje pros-
tore smo ustvarili pogoje za boljse delo, kar se je pokazalo tudi
na prilivu novih bolnikov. Zaradi ve&jega povprasevanja smo
naso delovno ekipo sirili. Da bi dobili veliko polen pod noge,
tezko recem, v¢asih pa je tezava, ker ni pravih sogovornikov, kar
pogresamo predvsem na ministrstvu, saj v€asih na prosnjo za
pogovor na ministrstvu sploh ne dobimo odgovora. Zavedamo
se, da je nase zdravstvo lahko tako bogato, kolikor je denarja.
Ob stevilnih nezaposlenih in zmanj$anju prispevkov za zdrav-
stvo je tezko pri¢akovati kak resen napredek.

Ob 125.000 nezaposlenih je dotok denarja v zdravstveno bla-

gajno bistveno okrnjen, stroski pa ostajajo na isti ravni.

Kako velik je Vas tim (zdravniki, sestre, administracija)
in priblizno koliko pacientov obravnavate na leto”

Trenutno imamo 19 redno zaposlenih sodelavcev. Primanjkuje
nam zdravnikov. Pomagamo si s pogodbenimi sodelavci, seveda
pa bi si najbolj Zeleli kolege, ki bi rastli z naso ustanovo. Skupaj
s pogodbenimi delavci in servisnimi sluzbami, ki sodelujejo z
nami, nas je 40. Tak$na mnoZica se zbere po navadi na kakem
praznovanju in v¢asih kar tezko verjamemo, da nas je toliko. V
lanskem letu smo pregledali skoraj 17.000 bolnikov, od teh jih
je bilo pri nas operiranih nekaj manj kot 2.000.
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JOIN THE MSCP AND GET FREE COURSES
MSCP residential courses, free only for MSCP members

Marbella, Spain - ANAL SURGERY & COLONOSCOPY
- G. Salgado. E-mail: salgado@microsur.es

Rome, Italy - INTESTINAL ANASTOMOSES - B. Ravo.

E-mail: biagioravo@tiscalinet.it

Bari, Italy - NEW TECHNOLOGIES - D.F. Altomare.

E-mail: altomare@clichiru.uniba.it

Ljubljana, Slovenija - DAY SURGERY - P. Kosorok. E-mail:

pavle.kosorok@guest.arnes.si

Heraklion, Greece - LAPAROSCOPIC SURGERY - E.
Xynos. E-mail: exynos@med.uoc.gr

Tel Aviv, Israel - IBD SURGERY - M. Rabau. E-mail:
rabau@tasmc.health.gov.il

Cairo, Egypt - PELVIC FLOOR SURGERY - O. El-Sibai.
E-mail: ali@alishafik.com

Poznam Vas Ze dolgo in zdi se mi, da ste po znacaju
operativec. Zato se mi zdi logi¢no, da ste postali kirurg.
Kako se torej Vi, tako rekoc »clovek akcije«, spopadate
z vse bolj narascajoco birokratizacijo zdravniskega
poklica” Kako velik delez svojega delavnika lahko na-
menite za delo s pacienti?

V zacetku je bila vsa teza medicinskega dela na meni osebno,
zato sem uradne stvari delal »po sluzbi — ljubiteljsko«. Sedaj to
ne gre vec. Se vedno delam tri- do stirikrat na teden, ostale dni
ali takrat, ko imam ambulanto popoldan, pa »uradujemc. Res je,
da z vseh strani prihajajo zahteve za razli¢na porocila, nihcée pa
ne vprasa, kako bomo to zmogli, saj taksno delo zapolnjuje velik
del delovnega ¢asa nase administracije in tudi mojega lastnega.

Ce bi imeli proste roke v taksni meri, da bi lahko v celoti
izkoristili svoje strokovno in organizacijsko znanje -
koliko bi svojo dejavnost razsirili po stroki, po Stevilu
sodelavceyv ter po stevilu pacientov?

V zasebnistvu nikoli ne moremo reci, kaksna bi bila nasa Siritev
in kako obsezen bi bil delovni kolektiv. Odlo¢ati se moramo
glede na ponudbo in povprasevanje. V nasi stroki bi se lah-

ko sirili, vendar nas omejuje obseg dela, ki nam ga dovoljuje
zavarovalnica. Zaradi gospodarske krize je tudi malo tistih, ki



bi zdravljenje placali sami. Ce se to zgodi, gre po navadi za prvi
pregled in okvirno diagnozo, nadaljnjega zdravljenja in pred-
vsem operacije pa ne placa nihce iz svojega Zepa.

Vsekakor bi bila strokovno smiselna Siritev do takine mere,

da bi lahko pokrili celotno koloproktologijo. Ministrstvu smo
predlagali, da bi tak na¢in dela lahko organizirali v sodelovanju
z eno od bolni§nic, za kar pa za zdaj ni posluha. Pripravljenost
je pri bolnisnici, ki je zainteresirana za dodatno delo in tudi
znanje, ki bi ga lahko dobili iz nasih izkuSenj, ministrstvo pa na
naso pobudo, ki je usklajena z eno od bolnisnic, ne odgovori.

Za nase (javne) razmere se mi zdi znaéilno, da se mno-
go dogovarjamo, a malo dogovorimo. In ¢e se dogovo-
rimo, od slednjega ne izvedemo skoraj ni¢ - in ne zgodi
se ni¢. Vendar: ¢e sodim po izkusnjah in videzu, pa to
za vaso ustanovo ne velja. Komentar?

Nasa prednost je, da se nam znotraj Iatrosa ni treba dogovarjati.

Odlo¢amo se glede na obseg dela, ki ga opravljamo, in se razvi-
jamo, kot nam dopusc¢ajo sredstva. V¢asih se mi zdi, da delamo
skoraj preve¢ var¢no. Glede na motivacijo, da Zelimo delati ve¢
in bolje, pa se izkaze, da je bila taka politika do sedaj smiselna.

Ce delam intervju, skoraj vsakemu intervjuvancu
postavim tole vprasanje: Ce bi imeli »¢arobno pali¢ico«,
kaj ali koga - oz. kako bi »od¢arali« razmere, da bi bilo
v Vasem delovnem podrocju tako, da bi bilo prav?

Naj bom zelo enostaven! Obrtnik, ki dela dobro, bo imel veliko
narodil in bo svojo $iritev ustavil tam, do koder bo $e zmogel
delati. Kakovost dela in tudi njegove menedzerske sposobnosti
bodo postavile meje njegove siritve.

V nadem zasebni$tvu pa smo omejeni s podeljeno koncesijo.
Resitev bi bila dodatna zavarovalnica, ki bi pokrila stroske bolj

Primarij in doktor stomatoloskih znanosti,
prim. dr. Velimir Vuliki¢, dr. dent. med.,

je e vedno zelo aktiven. Ne opravlja vec
svojega osnovnega poklica, je pa Se vedno

INTERVJU

zahtevnih strank, ki bi placevale tako zavarovanje. Verjetno bo
z akreditacijami zdravstvenih ustanov in novim zakonom, ki ga
pri¢akujemo v letu 2014, prislo do prostega pretoka bolnikov.
Takrat bi bil tak razvoj verjeten. Seveda bo treba svoje odlocitve
prilagajati sproti in se ustaviti pri razumnem obsegu dela in
razumni rasti ustanove.

Ker sem tudi jaz kolesar, verjetno nisem objektiven. A
Vas zapis »Kolesarjenje ob Donavi - od Dunaja do Beo-
grada« (Isis 20I3; 22: 97-99) se mi zdi izvrsten. Pa ne
le zaradi nekaksnega literarnega ozadja, temvec tudi
zaradi znaka, da za Vas izraz »zdrav nacin zivljenja«
(ki ga verjetno prav vsak dan pridigate pacientom) ni le
fraza, temvec resnic¢nost. Kako Vam to uspeva?

V zivljenju se mi zdi najpomembnejse tisto, kar dosezZem z
lastnimi moémi. Zato si nikoli nisem predstavljal pocitnic

na kaki imenitni »Costi Concordii«. Vedno sem bolj cenil
taborjenje, izlete v hribe, v starejsih letih pa vsi odkrivamo
prednosti kolesarjenja. Seveda mi pri tem pomaga tudi zagnana
prijateljska skupina. Prav kolesarjenja, ki sem jih opisal v nasi
reviji, so bila lepa dozivetja, kjer smo se srecevali z ljudmi, z
zgodovino in drugimi dezelami. Tako smo si dobesedno »§irili
obzorje«. Mislim, da imamo to moznost ves ¢as. Ravno odpr-
tost za $irjenje obzorja je Zivljenjski izziv, ki daje energijo tudi
za nove pobude na nasih delovnih mestih.

K zdravemu nacinu Zivljenja vsekakor prispeva tudi moje veselje
do glasbe in sodelovanje v zdravnidkem orkestru »Camerata
medica, ki je postal prepoznaven tudi v nasi zdravniski javno-
sti. Prav bozi¢no-novoletni koncerti v zbornici so tisti dogodek,
ki je zelo spontano povezal slovenske zdravnike. Upam, da bo ta
energija Zivela Se naprej, tudi ko bomo veterani odnehali.

E-naslov: marjan. kordas@mf.uni-lj.si

Zobozdravnik, ki pise knjige

udelezili pogovora z njim. Pogovor bo vodil
prof. dr. Matjaz Rode, dr. dent. med., in bo
potekal

v ponedeljek, 8. aprila 2013, ob 18.00 v

neutruden in zelo plodovit pisatelj, publicist
in kronist. Je avtor Stevilnih knjig in biograf-
skih romanov, ki so zelo poucni in zanimivi
predvsem za slovenske zobozdravnice in
zobozdravnike, saj je med drugim slikovito
opisal Zivljenji dveh velikanov slovenske
stomatologije prof. dr. JozZeta Ranta, dr.
dent. med., in prof. dr. Franca Celesnika, dr.
dent. med. V svojem Zivljenju je dozZivel Ze
veliko zanimivih trenutkov in pripravljen je
o njih povedati tudi vsem tistim, ki se bodo

prostorih Domus Medica.

Po predstavitvi bo druzenje ob pogosti-
tvi. Avtor bo navzo¢im podaril knjigo Sto
Stirideset let zobozdravstva na Slovenskem v

sliki in besedi.

Prosim, ¢e svoj prihod najavite na e-naslov:
mic@zzs-mcs.si.

Vabljeni!

Zdravniska zbornica Slovenije
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Med medicino in upodabljajoco umetnostjo

Razvoj oskrbe slepih

na Slovenskem

Zvonka Zupanic Slavec

Slepota velja od nekdaj za eno najhujsih prizadetosti in Se da-
nes predstavljajo slepi desetino vseh invalidov v razvitem sve-
tu. Zaradi hude invalidnosti, ki jo bolezen prinasa, so slepim
v ozaveséeni druzbi zaceli ponujati sprva le ¢lovekoljubno
pomo¢, séasoma pa tudi sir§o druzbeno podporo in medicin-
sko oskrbo. Z vzgojo in izobrazevanjem so jim omogo¢ili vse
boljso vkljucenost v vsakdanje zivljenje. Ker je bila slepota
zaradi svojih dolgo nerazumljivih razlogov neozdravljiva
(prirojene bolezni, trahom, katarakta, glavkom, razli¢ni
tumorji ...), je druzba nesre¢ne posameznike postavljala ob
svoj rob, da so se prezivljali z beracenjem ali bili v burkah v
posmeh javnosti. Se posebej so bili prizadeti otroci. Le redki
slepi ljudje so bili sprejeti kot modreci, kot npr. veliki gr3ki
dramatik Homer, ali znameniti arabski zdravnik Razes, ki

je po oslepitvi Se naprej presezno opravljal svoj poklic. Sicer
paje pojavljanje slepih v druzbi dobilo svojo predstavitev
tudi v umetniskih upodobitvah, pa najsi bo v literaturi ali na
slikarskih platnih domacih in tujih umetnikov. V slovenskem
prostoru nam je med slikarskimi deli najbliZje znamenito
platno Riharda Jakopica Slepec, zelo znani pa sta tudi deli
slikarja Franca Tratnika, objavljeni ob tem zapisu. Z njimi
zelimo predstaviti osrednje slikarske upodobitve slepote v
slovenski upodabljajo¢i umetnosti.

Zgodovinski pregled — francosko
prosvetljenstvo in ¢lovekoljubnost do slepih

V &asu, ko so razsvetljenski filozofi v Parizu pripravljali prvo
enciklopedijo, ki je iz8la leta 1751, je njen pobudnik Denis
Diderot v Pismu o slepib za tiste, ki vidijo (1749), prvi odkril
dusevne sposobnosti slepih in tudi prvi pokazal moznosti za
njihovo izobrazevanje in vzgojo. Pri tem je zavrnil sentimental-
no nedejavno ¢lovekoljubno skrb zanje.

Domnevamo lahko, kako je bil njegov sodobnik in somisljenik
Valentin Hatiy globoko pretresen, ko je (1771) na trgu sv. Vida
v Parizu ugledal skupino desetih slepih otrok, nasemljenih z
oslovskimi uSesi in pavjimi repi. O¢i so jim pokrivala papirnata
ocala, stali so za notnimi stojali in ob spremljavi violine in basa
peli prostaske pesmi v zabavo pouli¢ni mnozici. Prizor je tega
dobrega ¢loveka vznemiril do te mere, da je sklenil: »Storiti
moram nekaj dobrega. Nauditi slepe, da bi brali knjige, ki bi jih
sami tiskali. Naucil jih bom igranja in petja, da bodo prirejali
koncerte.« To je postal njegov Zivljenjski cilj in leta 1784 je za-
Zel poulevati najprej enega slepega in ko je dosegel prve vidne
uspehe, je zbral kar 12 slepih ucencev, za katere je s hrano in
obleko skrbelo Drustvo dlovekoljubov.

V skladu z razsvetljenskimi idejami se je potrdila zavest,
da so tudi slepi in gluhi enakovredni del druzbe in sposobni
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in slabovidnih

Pieter Breugel star.: Slepi vodi slepce, 1568 (tempera na plat-
nu, 86 x 154 cm, Capodimonte museum, Neapelj; vir: google
pictures). Slika s prispodobo, da slepec vodi slepce, ki padejo
v jamo, avtor upodablja svetopisemsko notranjo slepoto, ki jo
lahko prepreti Cerkeyv, naslikana v ozadju.

dostojanstvenega Zivljenja. Ze leta 1791, ko so se ulice po revo-
luciji umirile, je bil odprt Zawvod za slepe in gluboneme v nekem
pariskem samostanu in Ze leta 1795 samostojen Zavod za slepe
otroke.

V ta zavod je bil kot 10-leten slepi decek sprejet Louis Braille
(1810-1853). Nadarjeni otrok se je hitro udil, in to iz knjig, tis-
kanih v reliefnih érkah. Le-te pa so naporne za tip in jemljejo
veliko prostora. Genialni Braille je uporabil zapleteni Barbie-
rov tockopis in postavil osnovo tockopisa v celico s Sestimi
pikami (1825). S kombinacijo Sestih pik v celici se da zapisati z
dogovorjenimi predznaki vse, kar ¢lovek zapisuje: ¢rke, Stevila,
lo¢ila, notni sistem, kemijske in fizikalne znake ... Prav gotovo
je Braillov tockopis eden najvedjih izumov ¢lovestva. Vendar
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Louis Braille (1810-1853) in njegova
abeceda za slepe iz leta 1825 (vir: google
— pictures)



Rihard Jakopic: Slepec, 1926 (olje na platnu; 210 x 119,5 cm;
Moderna galerija, Ljubljana). Foto: Lado Mlekuz, Matija
Pavlovec. Z dovoljenjem Moderne galerije, Ljubljana.

se je njegova pisava uveljavila v $olah za slepe $ele po njegovi
smrti. Umrl je za tuberkulozo, star komaj 43 let (1853). Ze
19-leten pa je postal ucitelj v zavodu, kjer se je Solal, in organist
v pariskih cerkvah, saj je bil zelo nadarjen za glasbo.

Avstrijska karitativhost

Po letu 1815 so se tudi oblasti v Avstriji bolj odprle za karita-
tivne dejavnosti. Leta 1827 je bil v Ljubljani ustanovljen prvi
sklad za podporo slepim. Okrozno glavarstvo je sicer ustano-
vitev in zbiranje prostovoljnih prispevkov priporocilo, a le-teh
je bilo malo in namera mestnega magistrata, da bi postavili
zavod za ubozne slepe s Kranjske, je za nekaj let zamrla. Leta
1832 je ljubljanski Zupan Hradecki na pobudo ljubljanskega
gubernija dal v Casopisa Laibacher Zeitung in Illirishes Blatt

[Z ZGODOVINE MEDICINE

poziv prebivalcem mesta in pokrajine Kranjske, naj prispevajo
za ustanovitev zavoda za slepe. Toda obcani so bili proti temu,
da bi drzavna gubernijska oblast upravljala z zbranim kapita-
lom in dohodki, zato do ustanovitve ni prislo. Da je bilo v 19.
stoletju slepih na Kranjskem vegje stevilo, dokazujejo nadaljnja
prizadevanja. Leta 1847 je Ilirski fond razpisal podpore za kritje
oskrbovalnine v zavodu za slepe v Linzu. Tudi iz zapus¢ine
gubernijskega svetnika Karla barona von Flédinga (umrl 1860)
so podeljevali star§em $tipendije za Solanje slepih otrok v Linzu
in na Dunaju. Leta 1860 je bilo danih $e nekaj pobud in tudi
prispevkov bogatasev, da bi se tak zavod ustanovil za Kranj-
sko. Ob splodnem macehovskem odnosu avstrijskih oblasti do
Solstva na Kranjskem je logi¢no, da do ustanovitve ni prislo.

Dobrodelnih ustanov za slepe otroke do 15. leta je bilo ob kon-
cu 19. stoletja ve¢, vendar mnogi starsi zanje niso vedeli ali pa se
niso Zeleli lo¢iti od svojih otrok, ki naj bi bili vzgajani v tujem
jeziku in tujih zavodih. V letih pred 1. svetovno vojno se jih je
nekaj Solalo v Odilijinem zavodu v Gradcu, nekaj v zavodu za
slepe na Dunaju, v Linzu in Celovcu.

Ravnatelji teh zavodov, kjer so se izobrazevali malostevilni
slovenski slepi otroci (v vseh avstrijskih slovenskih pokrajinah
je bilo takrat po statisti¢nih podatkih kakih 700 slepih, od tega
100 otrok, starih od 4 do 17 let, 57 s Kranjskega), so poznali
krivico odlo¢ujocih oblasti.

Ministrstvo za uk in bogocastje je leta 1911 priredilo pette-
denski tecaj za doloceno §tevilo uliteljev iz vse drzave, da bi
spoznali metodo poucevanja slepih. Med njimi sta bila za
Kranjsko dolo¢ena Franc Fabinc, mescanskosolski uditelj, in
prof. Minka Skaberne z uciteljis¢a v Ljubljani. S tem je bila
dana tudi pobuda za ustanovitev slovenskega zavoda za slepe,
katerega ustanovitev pa je prepreila prva svetovna vojna.

Slovenski zavod za slepe

Na bojis¢ih je med 1. svetovno vojno med drugimi avstro-
ogrskimi vojaki izgubilo vid kar 60 Slovencev. Odilijin zavod
v Gradcu je oskrboval med vojno tudi oslepele vojake. Takrat
se je $olalo v zavodu osem slovenskih slepih uéencev, pet pa jih
je $e delalo v pletarski in §¢etkarski delavnici. Drugi razred v
tej trirazredni Soli je poucevala redovnica, sestra Klara — Fra-
nica Vrthunc. V tem zavodu se je do konca 1. svetovne vojne
udilo vseh 60 oslepelih slovenskih vojakov Braillov to¢kopis in
tipkanje na pisalni stroj; posluali so tudi glasbo, s. Klara jim

je prebirala dnevno ¢asopisje in slovenske knjige. Tako lahko
re¢emo, da je bila to prva slovenska $ola za slepe. Ob koncu
vojne leta 1918 je sestra Klara pripeljala te slepe vojne invalide
v Ljubljano in so jih namestili v takratni Belgijski vojasnici
(na Metelkovi ulici), kjer pa niso imeli potrebne opreme. Pose-
bej so pogresali slovenske knjige v Braillovi pisavi. Prof. Minka
Skaberne je ob pomo¢i drustva Dobrodelnost 1. marca 1919 v
javnem predavanju opozorila, kako prepotrebno je ustanoviti
slovenski zavod za slepe, ki bi skrbel zanje, zlasti za oslepele v
vojni. Predavanje je tudi pri novih oblasteh doseglo svoj namen
in so dovolili izvedbo tecaja za branje in pisanje Braillovega
tockopisa. Tako so Zeleli v ¢im krajsem Casu prepisati ¢im

vet slovenskih knjig. Odzvalo se je veliko Ljubljan¢ank in z
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Franc Tratnik: Slepci, 1911 (grafit in ¢rna kreda na papirju;
61,6 x 44,5 cm; Moderna galerija, Ljubljana. Foto: Lado
Mlekuz, Matija Pavlovec. Z dovoljenjem Moderne galerije,
Ljubljana.

njihovim delom so bili poloZeni temelji slovenski knjiznici za
slepe. V Belgijski vojasnici so dali slepim oskrbovancem ugilni-
co in delavnico. U¢iteljica je bila tudi tukaj s. Klara, pletarstvo
je pouceval nekdanji graski oskrbovanec, mojster Franc Dolinar,
§¢etkarstvo pa mojster Naglic¢.

Se vse leto so se vlekla prizadevanja Slovenskega odbora za
invalide, da je bil leta 1919 ustanovljen pri narodni vladi za
Slovenijo (v okviru drzave SHS) in njenem oddelku za socialno
skrbstvo Kuratorij za slepe. Za njegovega predsednika je bil

z odlokom o ustanovitvi (13. september 1919/152 str. UL 1.

za Slovenijo) imenovan vigji ljubljanski mestni zdravnik dr.
Mavricij Rus. Kuratorij je dobil v najem poslopje danasnje sta-
re ginekoloske klinike na Slajmerjevi ulici, ki je dotlej nudilo
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za§Cito starim in onemoglim. Zavod je zacel svojo dejavnost

v Solskem letu 1919/20. Vanj je prisla tudi vecina slovenskih
otrok in odraslih, ki so se 3olali oz. bili zaposleni v zavodih bivse
Auvstrije. Kuratorij je odprl dvorazredno osnovno $olo, vodstvo
je prevzela s. Klara. Napotke za vzgojo in izobrazevanje ter

za organizacijo zavoda je v knjiZici Skrb za slepce pripravila
Minka Skaberne. Poleg branja s pomo¢jo Braillove abecede je
Vrhunceva gojence poucevala tudi gospodinjstvo, glasbo, petje,
klavir. Velik pomen pri vzgoji za samostojno Zivljenje slepega je
imel tudi pouk ro¢nih spretnosti, telovadbe, vaj v orientaciji in
pri slabovidnih vaje vida.

V Solskem letu 1921/22 so $olo zapustili slepi vojni invalidi,
prijavilo pa se je 24 novih gojencey, slepih otrok. Glasbeni pouk
so popestrila nova glasbila, citre in violina, uéili pa so se tudi
glasbeno teorijo. Ve¢inoma so pouk vodile sestre usmiljenke.
Upravitelj Sole je postal Josip Kobal, ki si je strokovno znanje
za delo s slepimi pridobil na pedagoski akademiji na Dunaju, v
Pragi in Berlinu, kjer je opravil te¢aj za ucitelja slepih, v Linzu
pa strokovni izpit.

Abecednik Pocetnica — slovenska brajica

Ko je leta 1921/22 Josip Kobal prevzel vodstvo Sole, se je pre-
oblikovala v trioddel¢no in obrtno nadaljevalno $olo s sodobno
organiziranim poukom. Sestavil je prvi abecednik za slepe slo-
venske gojence — Pocetnico. Mednarodno uporabno Braillovo
abecedo je dopolnil tako, da je za si¢nike in Sumnike uporabil
znake Vinka Beka, ravnatelja zagrebskega zavoda, dodal pa je
$e znake za st, §t in §¢. V tako prirejeni brajici je dal natisniti
Citanko za 2. in 3. Solsko leto.

Leta 1922 je moral zavod svojo stavbo na Slajmerjevi ulici za-
pustiti (kupilo jo je Ministrstvo za narodno zdravje za Bolnico
za zenske bolezni in ginekologijo) in se preseliti v Koéevje.
Tam je nadaljeval svojo dejavnost do leta 1944, ko je zgrad-

bo zadela nemska bomba. Ob preselitvi so ga zapustile sestre
usmiljenke in ravnatelj Kobal, le zvesta Franica Vrhunceva, ki
je leta 1921 izstopila iz kongregacije usmiljenk in bila neka;
mesecev v pomo¢ pri organizaciji sorodnega zavoda v Zemunu,
se je vrnila k slovenskim slepim v Kocevije. Tu so poucevali tudi
ucitelji iz koCevske osnovne $ole. V Solskem letu 1924/25 je
bilo v zavodu 58 oskrbovancev, od tega 24 $oloobveznih otrok.
Ministrstvo za prosveto je zaposlilo nove uditelje, a primanj-
kovalo jim je strokovne literature in specialnih uéil. Ko so se

v Beogradu ukvarjali z mislijo, da bi zavod ukinili in u¢ence
preselili v Zemun, je odposlanec Ministrstva za socialno delo v
Beogradu ob poslusanju pevskega zbora (pod vodstvom Vrhun-
Ceve) vzkliknil: »Zavod, ki tako lepo dela na kulturnem polju,
ne bo likvidiran!« In edini slovenski zavod za slepe je obstal.

Leta 1929 so iz zavoda v Kocevju odsli odrasli slepi. Istega leta
je bila organizirana obrtna nadaljevalna $ola, njen vodja pa je
postal odli¢ni slepi mojster pletarstva Franc Dolinar. V zavod-
sko vzgojo so bili vkljuéeni tudi kateheti. Za zdravje gojencev
so skrbeli zdravniki: dr. Luzar (1922/23), dr. Kranland (hisni
zdravnik) in dr. Prevc, asistent na ocesnem oddelku ljubljan-
ske drzavne bolnisnice, ki je leta 1938 vodil prvi sistemati¢ni
pregled zavodovih gojencev.



Ko se je zavod leta 1929 preimenoval v Zavod za slepo deco,
se je v marsi¢em spremenilo tudi delo. Vodenje $ole je prevzela
uciteljica M. Dobovsek, ki se je novih na¢inov za delo s slepimi
naucila v Avstriji in Nem¢iji. V trioddeléno $olo z osemletno
obveznostjo je uvedla intenzivnej$o telesno vzgojo, orientacijo
in vzgojo roke, saj morajo imeti slepi roke posebno skrbno izur-
jene in negovane. Za pisanje velikih tiskanih ¢rk — za dopiso-
vanje z domacimi — so uvedli Hobboldovo tablico.

Leta 1932 je vodstvo $ole prevzel defektolog z opravljenim
enoletnim tecajem v Beogradu — Jelo Janezi¢. Zavod je presel
pod Ministrstvo za prosveto. Najpomembnejsa pridobitev je bil
reliefni zemljevid Evrope in Beograda ter dva reliefna globusa.
V beograjskem zavodu se je usposobilo $e veg tiflopedagogov, ki
so prinasali nove metode v ko¢evski zavod.

Leta 1936 je po diplomskem izpitu iz defektologije — tiflope-
dagogike — pred drzavno komisijo v Beogradu Dobovskova
prevzela upravo celotnega preimenovanega Zavoda za slepo
mladino in ga vodila skozi nemirni vojni ¢as ter sre¢no pripel-
jala na novi naslov na ljubljansko Mirje.

Neposredno po 2. svetovni vojni je bila v zavodu namenjena
posebna skrb ucencem, ki so izgubili vid zaradi eksplozij. To

je bilo razgibano obdobje po osvoboditvi, ko je zavod zazivel v
prostorih nekdanjih nun De Notre Dame na Mirju v Ljubljani.
V letih 194560 je bilo v zavodu na Mirju na usposabljanju
233 uéencev, od teh 64 poskodovanih z razstrelivom, poleg
oslepelih so v presolanje vkljucili tudi nekaj invalidov brez rok.

V program poklicnega $olanja so poleg Ze vpeljanega pouka
pletarstva, $¢etinarstva in gospodinjstva uvedli $olo za telefonis-
te. Kupili so dodatne dele (releje), da so imeli Ze leta 1950 prvi
te¢aj za slepe telefoniste. Takrat so z deviznimi sredstvi slepim
prisko¢ili na pomo¢ tudi ameriski rojaki, organizacija progresiv-
nih Slovenk, in zavodu priskrbeli najnovejsa uéila in uéne pri-
pomocke. Unicef je daroval Sloveniji tiskarno za brajico. Vse
do leta 1963, ko je bila 29. novembra zasajena prva lopata za
gradnjo nove zavodove stavbe, je zavod vodila M. Dobovsek.
Poleg te odgovorne vloge je imela ve¢ predavanj v javnosti, bila
¢lanica komisije za diplomske izpite tiflopedagogov in je leta
1946 sodelovala pri ustanovitvi Zveze slepih Slovenije.

Leta 1952 je v zavodu zalela delovati tiskarna za slepe, vodil
jo je F. Petri¢, pedagog, ki je posodobil pouk matematike za
slepe in posebno skrb namenil telovadbi za slepe z ortopedsko
gimnastiko po navodilih dr. Bogdana Breclja.

Z uzakonitvijo obvezne osemletne osnovne $ole leta 1958 se je tudi
zavodska Sola preimenovala v Osnovno $olo za slepe, na vsebino
dela pa to ni veliko vplivalo, saj je specifi¢nost vzgoje slepih Ze

prej narekovala metode, ki jih je uvajala nova Solska reforma. Ze

v Kocevju so imeli tehni¢ni pouk, likovno vzgojo, gospodinjstvo,
ekskurzije, interesne krozke, zimsko in letno $olo v naravi.

Naslednji prelomni dogodek je bila leta 1965 dograditev
$olskega poslopja in s tem ustvaritev pogojev za sprejem tudi
slabovidnih otrok. Zavod je tako dobil naziv (osnovna $ola)
Zavod za slepo in slabovidno mladino. Z gmotno pomogjo
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ameriskih rojakov in zlasti s pozrtvovalnostjo, znanjem in ino-
vativnostjo pedagoskega kadra so se izboljsevala ucila, u¢beniki
in knjiZnica.

Zavod za slepo in slabovidno mladino

Po upokojitvi ravnateljice M. Doboviek so mesto prevzemali
novi strokovnjaki, ki so svoje znanje pridobivali doma in v tuji-
ni, med njimi France Rozanc, ki je leta 1944 prisel v zavod kot
slep vojni invalid, si tu pridobil izobrazbo, nadaljeval $olanje na
Jjubljanskem uciteljis¢u in na Pedagoski akademiji diplomiral iz
tiflopedagogike, zgodovine in zemljepisa. Leta 1950 se je vrnil
v zavod kot ucitelj in nato ravnatelj. Vse svoje sposobnosti je
namenil delu za slepe.

Leta 1984 je vodenje zavoda prevzel ravnatelj Stane Florjan¢i¢
in nadaljuje tradicijo zavodu predanih vodij. Celotni kolektiv
deluje enotno v dobro zapletenega procesa, kot je vzgoja in
usposabljanje slepega otroka za uspe$no samostojno Zivljenje.

Posebno znanje za slepe in slabovidne

Orientacija in mobilnost sta temeljni obliki usposabljanja
slepih in slabovidnih otrok. Vaje se za¢no Ze v druzini, nadal-
jujejo v vrteu in Soli, pa tudi kasneje pri delu in vsakdanjem
zivljenju. Slepi mora vaje iz orientacije in mobilnosti stalno
utrjevati in v praksi preizkugati. Izjemnega pomena je prav tako
brajica, ki slepim omogoca branje. Razvili so tudi racunalnike za
slepe. Zapisane vescine slepega spremljajo skozi vse Zivljenje.

Med dobrotnike slepih in slabovidnih se je v svetovnem merilu
vpisalo humanitarno zdruzZenje Lions, ki je po dramati¢nem
govoru 12-letne slepe deklice Hellen Keller — naredila je sve-
tovno kariero — zacelo podpirati slepe po vsem svetu. Nek ¢lan
zdruzenja Lions je izumil tudi belo palico za slepe, iz istega
¢lanstva pa tudi izvira zamisel o dresuri psov za pomo¢ slepim.

Izjemnega pomena je slepe in slabovidne je njihovo vkljuce-
vanje v poklice in sprejetost v celotni druzbi, za kar je potrebno
nenehno osve$¢anje in vzgoja duha.

Zahvala

Za pomo¢ pri izbiri slikovnega gradiva o slepoti v slovenskem

slikarstvu se zahvaljujem Moderni galeriji in kustosinji Sabini

Povsic.
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Medicinska Ljubljana

Bolnica dr. Petra Drzaja v Ljubljani
Od gradu Jama do gospodinjske
sole in bolnisnicne ustanove

Zvonka Zupanic Slavec

Datum izgradnje gradu Jama ni znan. Po najstarejsih virih (iz

prve tretjine 14. stoletja) je bil njegov prvi lastnik Gasper Wayst,
ki je grad prodal Janezu Berenburgerju. Leta 1459 je cesar Fride-
rik ITI. podelil grad v fevd Juriju II., pl. Lambergu. Imena lastni-

kov gradu so za skoraj dve naslednji stoletji povsem izgubljena.

Cass svojimi druzbeno-politi¢nimi spremembami prinasa
novosti na vsa podroéja zivljenja in dela. Ce sledimo
zgodovini neke ustanove, kar verjeti ne moremo, kako se je
lahko spreminjala vloga neke graséine skozi ¢as. Grad Jama
v ljubljanskem predmestju Siska, zgrajen v poznem srednjem
veku, je bil stoletja domovanje razli¢nim plemiskim lastni-
kom, v 20. stoletju in danes pa sluzi $olskim in zdravstvenim
namenom. Med leti 1925 in 1948 so se tukaj pri mariborskih
$olskih sestrah v gospodinjski $oli izobrazevale sloven-

ske mladenke visjega sloja, po nacionalizaciji cerkvenega
imetja pa je Ministrstvo za notranje zadeve LR Slovenije

v te prostore med leti 1948 in 1951 naselilo Solo za dresuro
psov. Takoj zatem se je v precej poskodovane prostore vselila
bolnisnica slovenske Ljudske milice zaprtega tipa. Tase je v
naslednjih letih spreminjala, bila poznana kot bolni$nica za
borce Emona, predvsem pa se je postopoma izoblikovala za-
misel o gradnji novega bolni$ni¢nega objekta na tem mestu.
Leta 1963 je bila slavnostno odprta novozgrajena bolnisnica,
ki so jo poimenovali po padlem partizanskem zdravniku
Petru Drzaju. Leta 1971 se je bolnisnica pridruzila Univer-
zitetnemu klini¢nemu centru v Ljubljani, v njej pa Se danes

o

delujejo klini¢ni oddelki za abdominalno kirurgijo, revmato-
logijo, hipertenzijo ter Center za vojne veterane.

Grad Jama

Bolnignica dr. Petra DrZaja se na-
haja v zahodnem delu Ljubljane,
v obgini Siska, ki je bila neko&
ljubljansko predmestje. Siska je
bila priklju¢ena Ljubljani sele
leta 1935. Predmestje se je v zgo-
dovino vpisalo predvsem zaradi
gradu Jama, ki je stal na mestu,
kjer se nahaja sedaj bolnisnica
(Grad Jama, Zgornja Siska t.
13). Zemljisée nekdanjega gradu
oz. danasnje bolni$nice obda-
jajo Vodnikova cesta, s katere

je glavni vhod v bolnisnico, ter
Gospodinjska in Der¢eva ulica
(poimenovanje leta 1966).

.

Grad Jama v Spodnji Siski okoli leta 1880. V ozadju Smarna
gora (Iz brosure 20. obletnica Univerzitetne interne klinike
bolnice Petra Drzaja).

Grad Iamma (Jama) po bakrorezu iz Valvas-orjeve

T

R

obletnica Univerzitetne interne klinike bolnice Petra Drzaja).
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Visja gospodinjska Sola dr. Kreka v tridesetih letih 20. stoletja
(Slovenski $olski muzej, Ljubljana, fototeka, zbirka razglednic).

V 17.in 18. stoletju je grad zamenjal $tevilne lastnike, veckrat so
ga prodali na drazbi. Kupci so veasih kupili samo stavbo, v¢asih pa
tudi pripadajoce posestvo in nekaj okoliskih zemljis¢. Lastniki so
bili baroni, grofje in plemiske druzine. Grad se je veckrat preime-
noval: Cheys, Keusch, Keysk, Grubenbrunn, Michaelsruhe, od
Valvasorjevih ¢asov naprej pa Iamma ali po slovensko Jama. Po
zadnjem lastniku so ga ljudje imenovali tudi Luckmannov grad.

Druzina Luckmann

Zadnji lastnik gradu Jama je bil Anton Luckmann, rojen 1844 v
Ljubljani. Izhajal je iz uspesne podjetniske druzine, se ukvarjal s
trgovino in imel tudi lastniski delez v tovarni kleja in v podjetju
Luckmann & Bamberg. Tovarno je nato prodal, podjetje pa je bilo
likvidirano. Anton Luckmann se je upokojil v Ljubljani in leta
1894 kupil grad Jama (Grubenbrunn) v Sigki, nato paleta 1910 se
skupino his v sredis¢u Ljubljane, na Gradis¢u. V lasti je imel tudi
obsezna zemljiséa v Sigki in okolici tovarne kleja, ki so skupno me-
rila okoli 110.000 m? Umirl je 19. novembra 1924, zapustil je vdovo
Anno in tri sinove: Fritza, Huberta in Franza ter héerko Hanno.
Grad Jama so po Luckmannovi smrti prodali ur§ulinkam, zemljis¢a
v Sigki in okolici tovarne pa so bila vletih 1924 in 1925 razdeljena
in prodana. Hige na Gradis¢u in nekatera stavbna zemljis¢a (na
Erjavéevi in Igriski ulici) pa Se vedno pripadajo druzini Luckmann.

Preden so grad prodali ursulinkam, lastniki v njem niso stano-
vali. Kljub pogosti menjavi lastnistva pa je bil grad Jama ves ¢as
znan zaradi zelo lepo urejenega vrta in mogocnega drevoreda,
ki se je zacel na Vodnikovi cesti in je segal skoraj do Celovske
ceste. Pred 1. svetovno vojno je bilo ob zahodni meji poses-

tva improvizirano $portno igrisce za kriket, po tej vojni pa so

v skromnih podstre$nih stanovanjih dobile zasilno zatodisce
druzine italijanskih begunskih uciteljev. Dolgo so za stanovalce
rekli, da stanujejo pri »baronovihg, Eeprav so bile druzine revne.

Solska leta v gradu Jama

Leta 1925 je tedanji lastnik grad prodal Krekovi mes¢ansko-
gospodinjski $oli, ki so jo vodile ursulinke in je imela sedez
v Selenburgovi ulici. Sola je bila ustanovljena leta 1913 kot
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Stavba v ¢asu med obema svetovnima vojnama, ko je v njej
domovala vija gospodinjska Sola (Slovenski Solski muzej,
Ljubljana, fototeka, zbirka razglednic).

kuharsko-gospodinjska $ola, v novi drzavi Jugoslaviji pa se je zaradi
spremenjenega pedagoskega programa preimenovala v enoletno
Dr. Krekovo mes¢ansko gospodinjsko Solo. Zaradi finan¢nih tezav
urdulink je bil grad leta 1928 na drazbi prodan. Prevzeli sta ga ljud-
ska in kmetijska posojilnica, ki sta grad ponovno ponudili urulin-
kam, ki pa so ponudbo odklonile, zato so dobile priloznost Solske
sestre iz Maribora. Te so 1. septembra 1928 prevzele vodstvo, se
naselile v grad in nadaljevale s preureditvami. Zgradbo so nadgra-
dile za nadstropje, opremile Solo in internat, zasadile angleski park,
Solski vrt in sadovnjak. V kratkem so stavbo usposobile za pouk,
poleg Sole pa je so v gradu odprle tudi otroski vrtec.

Cilj gospodinjske $ole je bil v prvi vrsti »priprava gojenk za dobre
druzinske matere in vrle gospodinje«. Solo so zaradi razmeroma
visoke $olnine (600 dinarjev mese¢no) lahko obiskovala samo
dekleta premoznejsih druZin, ki so prihajale iz slovenskih druzin
tudi iz Trsta in s Koroske. Sola je sprejemala po 20 ucenk vsako
drugo leto, gojenke pa so stanovale v zavodu, kjer so bile tako med
Solskim letom kot med pocitnicami pod strogim nadzorom.

Grad so takrat proti Gospodinjski ulici in Celovski cesti $e obdajali
travniki, ob cesti pa je bilo posestvo, ograjeno z visokim zidom.
Glavni vhod so zapirala visoka dvokrilna vrata iz kovanega Zeleza,
na nasprotni strani Vodnikove ceste pa je stala mogo¢na Vodniko-
va domadija.

Solske redovne sestre po drugi svetovni vojni $ole niso smele
ponovno odpreti, grad pa je bil z odlocbo predsedstva vlade
Ljudske republike Slovenije 30. aprila 1948 nacionaliziran in
oktobra istega leta je ekonomsko-finan¢ni oddelek Ministrstva
za notranje zadeve Ljudske republike Slovenije tja preselil $olo za
pasjo dresuro.

Preobrazba gradu v bolniSnico

Sola za dresuro psov se je iz stavbe kmalu izselila in zapustila
prostore v zelo slabem stanju. Zdravstvena sluzba Ministrstva za
notranje zadeve je stavbo Zelela spremeniti v stacionarij za $tevilne
mili¢nike in bive borce, ki so bolehali za plju¢no tuberkulozo.
Prenova stavbe pod vodstvom takratnega zdravnika Ljudske milice
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Spomemk dr. Petru Drzaju in amerlskemu castmku Charlesu
Fisherju, ki sta leta 1944 padla v Tuhinjski dolini. Spomenik
stoji v Cesnjici, kjer je mladi zdravnik zgubil Zivljenje ob is-
kanju hrane za ranjence. Izdelal ga je akad. kipar Janez Pirnat.

dr. Ivana Matka je bila hitro kon¢ana, tako da so leta 1950 lahko
sprejeli prve bolnike. Odredbo o ustanovitvi bolnisnice Ljudske
milice zaprtega tipa je izdalo Ministrstvo za notranje zadeve 10.
septembra 1951. Po tej odredbi je bolnisnica opravljala delo po
navodilih sanitetnega odseka uprave Ljudske milice.

Po nekaj letih je zaradi postopnega upadanja obolelih za tuberku-
lozo zacela bolni$nica sprejemati tudi bolnike z drugimi boleznimi,
predvsem internisti¢nimi, odprla pa je tudi manjsi oddelek za bol-
nice, saj je bila pred tem namenjena izklju¢no moskim bolnikom.

Leta 1953 sta se zdravstvena sluzba Ljudske milice in drzavnega
sekretariata za notranje zadeve zdruzili. Zdravstvena sluzba je leta
1955 dobila naziv Zdravstveni dom DrZavnega sekretariata za not-
ranje zadeve Ljudske republike Slovenije, bolnisnica pa je postala
finanéno samostojen zavod. Imela je 62 postelj. Ze od zacetka je
bila namenjena interni medicini, vendar so sprva sprejemali zelo
razli¢ne bolnike, tudi take z lumbalgijo, gripo, angino in podobnimi
diagnozami. Na oddelku v prvih letih ni bilo zdravnika internista,
delo so opravljali splo$ni zdravniki, katerih ve¢ina je bila na specia-
lizaciji (interne medicine, nevropsihiatrije, ginekologije, rentgeno-
logije), sodelovali pa so s konziliarnimi internisti z interne klinike.
Sprva je bil tudi dezurni zdravnik le doma v pripravljenosti!

Bolnisnica v zacetku javnosti ni bila znana. Uporabljale so jo pred-
vsem drZavne ustanove in borCevske organizacije, Sele postopno pa
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je dobivala podobo internega oddelka. Velik korak pri tej preob-
razbi je naredil izkuSen internist z dolgoletno prakso, prim. Anton
Sonc, ko je leta 1955 prevzel vodenje bolnisnice in nato poslal na
specializacijo iz interne medicine zdravnika Borisa Cibica. Vpelja-
na je bila stalna prisotnost zdravnika na oddelku, odprli pa so tudi
internisti¢no ambulanto. V veliko pomo¢ bolnisnici je bil glavni
zdravnik in hkrati zdravnik sanatorija Emona, Joze Benigar, ki je
z avtoriteto nemalokrat resil strokovne, tehni¢ne in organizacijske
ovire.

V ustanovi je, kljub odmikanju vojnega Casa, Se naprej vladalo
vzdusje partizanskega zdravstva, zato ne preseneca, da so bivsi bor-
ci bolnisnico dozivljali kot svojo. Vanjo so se zatekali z zaupanjem,
ne glede na to, katera bolezen jih je pestila.

Prav tako ne preseneca dejstvo, da se je bolnisni¢no vodstvo odloci-
lo za poimenovanje bolni$nice po padlem partizanskem zdravniku
Petru Drzaju (1913-1944). Pobudniki za taksno poimenovanje
bolnisnice so bili zdravniki: prim. Vinko Domitrovi¢, Joze Benigar
in prof. dr. Miro Pleterski. V pocastitev DrZajevega spomina so

v avlo bolni$nice postavili njegov doprsni kip, ki ga je iz kamna
sklesal Anton Segulin, ter uredili spominsko sobo, v kateri je bila
slikovno in pisno predstavljena Zivljenjska in poklicna pot Petra
Drzaja.

Kasneje so na pobudo takratnih bolnisni¢nih usluzbencev postavili
tudi spomenik v vasi Cesnjica v Tuhinjski dolini, in to na mestu,
kjer je padel tridesetletni Peter Drzaj. Pobudo je prevzela aneste-
ziologinja prof. dr. Darinka Soban, ki je kot medicinka delovala v
partizanski saniteti, pomemben pa je bil tudi prispevek krajevne
skupnosti Cesnjica. Tamkajsnji spomenik je izdelal akademski
kipar Janez Pirnat (slika kipa), odkrit pa je bil 4. oktobra 1975.
Slavnostni govornik na odkritju je bil zdravnik Joze Benigar.

Zdravnik Peter Drzaj

Rodil se je leta 1913 v Sti¢ni, diplomiral pa je na Medicinski
fakulteti v Zagrebu leta 1938. Do vojne je delal v Celju, nato

pa v Ljubljani. Zaradi medvojnega odporniskega dela proti
okupatorju so ga Italijani zaprli, a se je po kapitulaciji Italije
septembra 1943 ponovno vkljudil v narodnoosvobodilni boj. Pa-
del je leta 1944 v blizini Cesnjice v Tuhinjski dolini, ko je v vasi

iskal hrano za svoje ranjence.

Vsi, ki so ga poznali, so ga opisovali kot ¢loveka blagega
znacaja, clovekoljubnega, eti¢no Cutefega in tankocutnega za
krivice. Boril se je za napredne zamisli ¢lovestva ter politi¢no in
ekonomsko svobodo naroda.

Zdruzitev s Kliniénimi bolnicami v Ljubljani

Postopoma so se po letu 1955 pojavile teznje po ¢im bolj po-
polni zdravstveni sluzbi, ki bi zajemala splo$ne in specialisti¢ne
ambulante, sluzbo za obiske na domu in splosno bolni$nico.
Leta 1958 so po velikih prizadevanjih tedanjega direktorja
Vinka Domitrovi¢a odobrili gradnjo kirurskega oddelka in
povecanje internega oddelka po projektu arhitekta JoZeta Plat-
nerja. Gradnja je trajala priblizno pet let in 14. februarja 1963 je



Kip dr. Petra Drzaja (1913-1944), delo Antona Segulina.
Pietetno je postavljen v avli Bolnice dr. Petra Drzaja (fotoar-
hiv Instituta za zgodovino medicine MF UL).

bila izdana odlo¢ba o ustanovitvi Zdravstvenega doma dr. Petra
Drzaja, ki je bil finanéno neodvisen zavod, vkljuen v splosno
javno zdravstveno mreZzo. Direktor Domitrovi¢ je 16. februarja
1963 slovesno odprl bolni§nico v prisotnosti predstavnikov
oblasti in klini¢nih bolnisnic in ji zazelel sre¢no pot kot splosni
bolni$nici, ki naj bi z bliznjim Zdravstvenim domom Siska po-
stala velik zdravstveni center na severozahodu Ljubljane. Leta
1966 so porusili stari del zgradbe, ji jo je uporabljala gospodinj-
ska $ola, in jo nadomestili z novogradnjo.

V letih 1969-70 se je v Zelji po boljsi organizaciji ljubljanskega
zdravstva krepila ideja o zdruzevanju ljubljanskih bolni$ni¢nih
ustanov. Nekateri politi¢ni in medicinski forumi so zdruzitev
zagovarjali s strokovnega, z ekonomskega in organizacijskega
stali§¢a, nasprotniki pa so poudarjali pomen vedje samostoj-
nosti splo$ne bolnisnice v Ljubljani. Usluzbenci bolni$nice dr.
Petra Drzaja so si zdruzitve s Klini¢nim centrom Zeleli, saj so

v povezovanju videli ve¢ prednosti kot slabosti. Tako se je 1.
januarja 1971 interni oddelek preoblikoval v Interno kliniko
IT's 122 posteljami. S tem je bolnisnica Petra Drzaja prevzela
naloge specializirane klinike za revmatologijo in se vkljucila

v pedagosko in raziskovalno delo Klini¢nega centra. Nove
dolznosti, povecanje $tevila zdravstvenega kadra in odpiranje
novih dejavnosti pa so za $iritev dejavnosti in osebja potrebovali
dodaten prostor, zato so leta 1978 med starim in novim delom
klinike dozidali nekaj prostorov za seminarsko delo, fizioterapi-
jo in laboratorij za neinvazivno diagnostiko srca.

[Z ZGODOVINE MEDICINE

V Bolnisnici dr. Petra Drzaja danes delujejo Klini¢ni oddelek
za abdominalno kirurgijo, Klini¢ni oddelek za revmatologijo,
Klini¢ni oddelek za hipertenzijo in Center za vojne veterane.

Zahvala

Za interviju se zahvaljujem prim. Borisu Cibicu, ki je svoje
strokovno poslanstvo opravil v Bolnici Petra Drzaja.

Literatura:

1. Cibic B. Ob 20. obletnici Univerzitetne interne klinike bolnice Petra
Drzaja. V: 20. obletnica Univerzitetne interne klinike bolnice Petra
Drzaja (1970-1990). Ljubljana: Klini¢ni center, 1990: 9-26.

2. Kambi¢ M. Siska neko¢ in danes. Kronika 24 (1976): 52-3.

3. Sustar B. Spodnja Siska — puseljc Ljubljane: Arhivski zapisi s poti vasi
v predmestje 1885-1914 (Zgodovinski arhiv Ljubljana, 1996), 16.

4. Holz E. Zgodovina druzine Luckmann. Kronika 37 (1989): 290-301.
Glej tudi: betp://tinyurl.com/tuckmann-pdf

5. Rijavec L. Ljubljanske bolnisnice — prispevek k njihovi zgodovini.
Uprava klini¢nih bolnic v Ljubljani, Ljubljana, 1960.

6. Rojs L., Zorec A. Solske sestre sv. Franciska. MARTBORSKA PRO-
VINCA. Ljubljana, 2987.

7. http:/fwww.hipertenzija-l.si/vsebina/o-oddelku/zgodovina (23. 1. 2013)

8. hittp://slwikipedia.org/wiki/Lukmanov_grad (23.1.2013)

E-naslov: Zvonka.slavec@gmail.com

T

Pred rusenjem leta 1966 je bil stari bolniski oi)}ekt videti
takole.

Sodobna stavba Bolnice Petra Drzaja (foto s spletne strani
bolnisnice).
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Dopolnitev ¢lanka

Razvoj dentalne medicine v svetu in
na Stomatoloski kliniki v Ljubljani

Kratek pregled do leta 1975

Zvonka Zupanic Slavec

Razvoj otroskega in
preventivhega zobozdravstva
med leti 1945 in 1975

Otrosko zobozdravstvo se je v Sloveniji zacelo razvijati po Stam-
parjevem konceptu javnega zdravstva med dvema svetovnima
vojnama. Prvi zobni ambulanti sta se razvili v olskih dispanzerjih
v Ljubljani in Celju leta 1927. Nato so nastajale nove ambulante
tudi po drugih slovenskih mestih. Leta 1945 se je razvoj otroskega
zobozdravstva nadaljeval teoreti¢no in prakti¢no v okviru novo-
nastale Stomatoloske klinike in Medicinske fakultete v Ljubljani.
Vsebino je obravnaval predmet stomatologija, nadaljnji razvoj
klinike in stomatoloskega $tudija pa sta spodbujala tudi prva
dolgoletna predstojnika klinike, prof. dr. Joze Rant in za njim prof.
dr. Cedomir Ravnik.

Po zdruzenju novonastale Stomatoloske fakultete z Medicinsko
visoko $olo leta 1949 se je otrosko in preventivno zobozdrav-
stvo razvijalo skupaj z ortodontijo na Katedri za ortodontijo in
pedontologijo. Leta 1950 pa je nastala Katedra za otrosko in
preventivno zobozdravstvo, kasneje se je preimenovala v Katedro

Prof. dr. Valter Krusi¢, prvi predstojnik Katedre za pedonto-

logijo (1950-1976).
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za pedontologijo, katere prvi predstojnik je leta 1950 postal prof. dr.
Valter Krugi¢ in je na tem mestu ostal do leta 1976. Predstojnik je
postavil strokovne temelje otroskemu in mladinskemu zobozdrav-
stvu, vplival na doktrino pedontoloskega dela in preventivnega
zobozdravstva v slovenskem prostoru. S sodelavci, prof. dr. Mitjem
Bartenjevom in drugimi, je sooblikoval podiplomsko izobrazevanje
zobozdravnikov, s ¢imer so zagotovili sistemati¢no in nepretr-
gano preventivno delo otroskega in mladinskega zobozdravstva.
Prof. Krugi¢ se je ukvarjal predvsem s kariologijo, vpeljal pa je

tudi doktrino lokalne hemostaze pri hematoloskih bolnikih po
puljenju zob. Sicer pa so se med zgodnjimi raziskovalnimi podrodji
pedontologije pojavljale teme: epidemiologija zobnega kariesa,
patofiziologija sline v povezavi s kariesom, vpliv aplikacije fluoridov
na zmanjsanje kariesa, anomalije zob, citodiagnostika, genetika in
preventiva kariesa pri otrocih in mladostnikih. Sodobnejsi ¢as pa je
prinesel nove teme.

Katedra za otrosko in preventivno zobozdravstvo je sooblikovala
program specializacij otroskega in preventivnega zobozdravstva, ki
se je zacel odvijati leta 1973. Prof. Krusi¢ je za sabo zapustil tudi
bogato u¢no dedis¢ino, saj je napisal knjigi Otrosko in preventiv-
no zobozdravstvo (1964) in U¢benik otroskega in preventivnega
zobozdravstva — Preventivna in socialna medicina (1965). Njegovi
nasledniki, prof. dr. Mitja Bartenjev, za njim pa doc. dr. Narcisa
Kosir s sodelavi, so zastavljeno delo pionirja otroskega in preven-
tivnega zobozdravstva prof. Krusi¢a skrbno nadaljevali in vplivali
na vse boljse zdravje zob slovenskih otrok v 2. polovici 20. stoletja.

Najvisje priznanje za resni¢no izstopajoce preventivno delo v
pedontologiji so slovenski otroski zobozdravniki (okoli 300
jih je) prejeli leta 1997 na mednarodnem kongresu v Buenos
Airesu, kjer je slovenska zobozdravstvena preventiva prejela
prvo nagrado.

Avtorica se opravicuje za izpadel zapis o razvoju pedontologije v
pregledu razvoja stomatoloske stroke v mar¢ni stevilki revije Isis.
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Prim. prof. dr. lvo Raisp, dr. med.
(25. marec 1926-4. maj 2009)

Franc Verovnik

Mladost in studijska leta

Ivo Raisp se je rodil 25.
marca 1926 v Celju v
zdravniski druzini. Oce
je bil specialist interne
medicine, mati gospo-
dinja. Skupaj s tri leta
starejSo sestro je odrascal
v »knezjem mestuc, kjer
je obiskoval osnovno $olo
in gimnazijo (1). Njegovo
Solanje je prekinila druga
svetovna vojna. Ker je bil
oce zaveden Slovenec,

so ga Nemci poslali na
prisilno delo v Nemcdijo,
mati pa je ostala z obema
otrokoma v Celju. Tudi
komaj petnajstletnega
Iva so Nemci na zacetku
okupacije za krajsi ¢as zaprli (2). Ko so ga spustili iz zapora, je
nadaljeval z gimnazijo do mature leta 1944. Po njej je odsel v
partizane, kjer je bil bolnicar, nato pa je ostal v vojaski suknji

$e po vojni do konca leta 1945. Jeseni istega leta se je vpisal na
Medicinsko fakulteto v Ljubljani. V drugem letniku je presedlal
na Medicinsko fakulteto v Zagrebu, ker v Ljubljani ni mogel
najti stanovanja (3). Preselil se je k svoji sestri, ki je Ze Studirala

v Zagrebu. Tam je uspesno diplomiral 30. decembra 1950. Pod
oletovim vplivom je Ze kot $tudent med pocitnicami vedno
opravljal prakso na internih oddelkih. Zadnje leto studija je ves
¢as delal kot volonter na zagrebski interni kliniki, kjer sta ga
najbolj pritegnila endokrinologija in diabetes. Tudi kasneje se je
temeljito posvetil tema dvema vejama interne medicine (3).

Specializacija in izpit

iz interne medicine

Po diplomi se je najprej zaposlil kot zdravnik pripravnik na
Higienskem zavodu v Zagrebu, jeseni 1951 pa je nadaljeval s
stazem v celjski bolni$nici. V letih 1952 in 1953 je bil mobilizi-
ran kot zdravnik v Bosni, najdlje v obratni ambulanti Zelezarne
v Zenici, kjer je bil skupaj s kasnejsim klini¢nim toksikologom
prim. dr. Fedorjem Krejcijem (1926-2004) (4). Delo je opravljal
v skrajno primitivnih in skromnih razmerah. Medicina je bila

zadovoljivo razvita le v Sarajevu, kjer je dva meseca sluzboval na
interni kliniki in tam opravil strokovni izpit (3).

Junija leta 1953 je zalel specializirati na internem oddelku
Bolnisnice Celje. V ¢asu specializacije se je osem mesecev
izpopolnjeval na II. Univerzitetni interni kliniki na Dunaju pri
prof. Karlu Fellingerju (1904-2000) (5), ki je bil v drugi polovici
20. stoletja eden najbolj uglednih in mednarodno uveljavljenih
avstrijskih zdravnikov. Med njegovimi bolniki so bile eminentne
osebnosti: od kraljev, predsednikov drzav in vlad ter diplomatov
do cerkvenih dostojanstvenikov. Leta 1956 se je kot Stipen-

dist Sveta za zdravstvo Ljudske republike Slovenije nekaj ¢asa
izpopolnjeval e na endokrinoloski kliniki v Hopital Braussais v
Parizu pri prof. Jean-Louisu De Gennesu, s katerim si je Ze prej

dopisoval (3).

Med specializacijo na internem oddelku v Celju je imel veliko
¢asa in volje, zato se je odlocil, da se posveti e doktoratu. Za
disertacijo si je izbral raziskovanje okulokardialnega refleksa pri
ikterusu pod mentorstvom znanega slovenskega patofiziologa
prof. Andreja O. Zupanéiéa (1916-2007) (6). Za izhodisce je
uporabil Ze nekaj ¢asa znano dejstvo, da pride pri pritiskanju na
ofesna zrkla do bradikardije — tako imenovanega okulokardial-
nega refleksa. Raziskoval ga je pri ikteri¢nih bolnikih, ker naj bi
zaradi ikterusa prislo do funkcionalnih motenj na srcu, zlasti bra-
dikardije. V raziskavo je bilo vklju¢enih 80 preiskovancev, od tega

71 z ikterusom, Sest zdravih in trije digitalizirani, prav tako je bil

Leta 1952 z medicinskimi sestrami internega oddelka Bolnis-
nice Celje.
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POTEK
OEULOKARDIALNEGA
EELEKSA PRI IKTERLUSU

A4

Naslovnica in prva stran knjizice z doktorsko disertacijo dr.

Raigpa.

test izveden na enem psu. Med testom so bili narejeni posnetki
EKG. Nekaterim preiskovancem je apliciral tudi atropin ali bus-
kopan in nato spremljal spremembe refleksa zaradi delovanja teh
dveh uéinkovin. Ugotovil je pomembno zniZanje sréne frekvence,
pri nekaterih pa $e nodalni ritem, AV blok I. stopnje, II. stopnje
v obliki Wenckebachove periodike in v enem primeru celo AV
blok III. V zaklju¢ku navaja, da je vzrok za te motnje nedvomno
holemija ter da obstaja neposredna zveza med stopnjo holemije
in resnostjo prevodnih motenj v srcu.

Specialisti¢ni izpit iz interne medicine je opravil z odliko 4.
aprila 1957 v Zagrebu in takoj nato Ze 6. julija obranil doktorat
znanosti na Medicinski fakulteti v Ljubljani. Tako je postal prvi
doktor medicinske znanosti v Sloveniji (1). Leta 1958 je v Celju
iz8la posebna knjizica Potek okulokardialnega refleksa pri ikterusu,
v kateri je bila na 62 straneh objavljena njegova disertacija (7).

Najpomembne;jsi del njegovega delovanja predstavlja predstoj-
ni§tvo internega oddelka Splosne bolnisnice Slovenj Gradec,
ki ga je vodil 31 let, vse od leta 1958 do upokojitve leta 1989.
Verjetno ga lahko $tejemo za enega od predstojnikov z najdalj-
§im stazem.

V Splosni bolnisnici Slovenj Gradec so iskali novega pred-
stojnika za interni oddelek Ze od februarja 1957, ko je zaradi
posledic prometne nezgode nenadoma umrl dotedanji predstoj-
nik prim. dr. Lojze Simoniti (1901-1957) (8), znan internist
pulmolog. Predstojnistvo internega oddelka je zacasno, do 28.
februarja 1958, opravljal specializant interne medicine Bogdan
Dolenc, dr. med., za njim $e slabe tri mesece specializantka in-
terne medicine Sonja Masle, dr. med., ki je bila kasneje zasluzna
za strokovni razvoj intenzivne nege in kardiologije na oddelku
(9). V letu 1958 je bilo v Sloveniji malo zdravnikov specialistov
in ve€ina jih je Ze zasedala kaksen vodilni polozaj. Zato so v

Revija ISIS - April 2013

bolnisnici z veseljem sprejeli dr. Rai$pa, ko se je prijavil na razp-
is za predstojnika internega oddelka, éeprav je bil $e sorazmerno

mlad. Z delom je zacel 19. maja 1958 (10).

Zaradi povecanega $tevila bolnikov in vedjega obsega dela je v
tistem ¢asu v bolnisnici nastala huda prostorska stiska, saj so
bili vsi oddelki pod isto streho poslopja, ki je bilo zgrajeno leta
1899. Zato so v ¢asu od 1959 do 1964 zgradili dodatno poslop-
je za kirurgijo in ginekologijo s porodnistvom. V prvotni stavbi
z dotrajanimi in obnove potrebnimi prostori je ostal interni
oddelek, h kateremu so tedaj e spadali transfuzijska postaja,
bolniski laboratorij in rentgen. Leta 1962 se je od oddelka locila
transfuzijska postaja, ki jo je vodil prim. Stane Zupanc¢i¢, dr.
med. (roj. 1926), kasnejsi predstojnik internega oddelka Splosne
bolni$nice dr. Franca Derganca Nova Gorica. Dve leti kasneje
so iz stare stavbe v nove prostore preselili laboratorij in rentgen,
ki sta postala samostojni enoti (9).

Ves ta ¢as pa si je dr. Rai$p odlo¢no prizadeval, da bi se oddelek
povecal in posodobil. Ko je konéno pridobil ustrezna dovoljen-
ja, si je s sodelavci, predstavniki uprave in gradbeniki ogledal
nekaj sodobnih bolni$nic v tujini, da bi po njihovem vzoru

nasli primerno resitev za posodobitev. Odlo¢ili so se najprej za
povecanje oddelka z gradnjo prizidka k stari stavbi. Zgradili so
ga v letih od 1968 do 1972 in je bil tedaj eden najmodernej-
§ih bolniskih objektov pri nas. Vanj so preselili del internega
oddelka, v pritli¢ju pa je dobil prostore bolnisni¢ni laboratorij.
Sledila je prenova stare stavbe, ki je bila zahtevna, ker delo na
internem oddelku ni smelo trpeti. Komaj so se v del prenov-
ljene stavbe preselili bolniki, Ze so zaceli rusiti drug del in ga
graditi na novo. Bolnike je bilo treba v¢asih oskrbovati kar cez
zasilne hodnike in jih prenaati na nosilih po stopnicah, ker ni
bilo dvigala. Obnova je bila kon¢ana leta 1979, povsem pa je bil
oddelek obnovljen leta 1982 (9).

Z veliko vnemo se je dr. Rai$p Ze na zacetku predstojnistva lotil
nadaljnjega strokovnega razvoja internega oddelka, na katerem
s0 bili do tedaj trije zdravniki, imeli pa so 60 postelj. Stevilo
postelj se je nato do leta 1982 povecalo celo na 126, od tega
sedem za intenzivno nego, vendar jih je bilo potrebno kasneje
znatno zmanj$ati zaradi racionalizacije v zdravstvu. V Casu
njegovega 31 let dolgega predstojnistva je oddelek dozivel mno-
ge kadrovske, organizacijske in strokovne spremembe — seveda
z nenehnimi izboljsavami. V tem obdobju je opravilo specia-
lizacijo iz interne medicine enajst zdravnikov, ki so ve¢inoma
ostali na oddelku. Ko se je leta 1989 upokojil, je bilo na oddelku
dvanajst zdravnikov (9).

Pomembnejsa strokovna pridobitev na oddelku sega Ze v leto
1961, ko je dr. Raisp opravil podiplomski $tudij nuklearne me-
dicine. Z elektrotehnikom $ibkega toka, kasnejsim zdravnikom,
specialistom interne medicine Janezom Burnikom, dr. med.
(r0j. 1937), sta uredila radioizotopni laboratorij, drugi po vrsti

v Sloveniji. V njem je bila 11. novembra 1961 opravljena prva
diagnosti¢na preiskava $¢itnice z radiojodom. Laboratoriju je
bila namre¢ pridruzena tudi ambulanta za bolezni §¢itnice. Leta
1971 so v njem zaceli opravljati $e renografije (9). Istega leta,



2. februarja je bil v bolni$nici dializiran prvi bolnik. Po zaslugi
internista prim. Jurija Simonitija, dr. med. (roj. 1931), je tako
nastal dializni center, ki je bil prav tako drugi v Sloveniji (11).

V ¢asu predstojnistva dr. Rai$pa se je zacela interna medicina
deliti na razne specialnosti, ker se je obseg znanja skokovito po-
vecal. Na oddelku so na njegovo pobudo leta 1963 uredili pose-
ben prostor za zdravljenje Zivljenjsko ogrozenih bolnikov, tako
imenovano ok sobo, kasneje popularno imenovano 4oronarna
enota, ki jo je vodila Ze omenjena prim. Sonja Masle, dr. med.
(1922-2007) (12). To je bil zametek kasnejse enote za intenziv-
no nego in zdaj$nje intenzivne terapije. Preostali oddelek je bil
razdeljen na posamezne odseke: kardioloski, gastroenteroloski,
endokrino-diabetoloski, revmatoloski, hematoloski odsek. Kas-
neje so bile uvedene e posamezne subspecialisticne ambulante
namesto dotedanje ene same, tako imenovane internisticne
ambulante. Po njegovi zaslugi je bila leta 1984 v diabeti¢no am-
bulanto, ustanovljeno leta 1956, uvedena dispanzerska metoda
dela. Dispanzer je bil z drugaénim nadinom in vedjim obseg-
om dela dobro sprejet med bolniki. ZasluZen za to je bil tudi
njegov vodja, prim. Leopold Budna, dr. med. (1921-2003) (13).
Istega leta se je na oddelku zaposlil specialist nevrolog Franc
Kotnik, dr. med. (roj. 1949), zaradi povecanih potreb bolnikov
z nevroloskimi tezavami (9). Ti so namre¢ do tedaj odhajali

na preglede ali zdravljenje v druge bolnisnice. Nevrologova
strokovna pomo¢ je bila internistom zelo dobrodogla. Uspesno
se je vkljuéil v delo na oddelku in v novoustanovljeni nevroloski
ambulanti, tako da se je poslej lahko ve¢ina nevroloskih bolni-
kov iz regije zdravila v domaci bolnisnici.

S prihodom prim. dr. Raispa se je na internem oddelku raz-
mahnil strokovni razvoj, ki je v ¢asu njegovega dolgoletnega
predstojni§tva dosegel velike razseznosti. S sodelavci je uvedel
Stevilne nove metode prepoznavanja in zdravljenja bolezni. Na
ta nacin je oddelek pridobival ugled. Na preglede in zdravljenje
niso prihajali samo bolniki iz domace regije, temve¢ iz vseh
krajev Slovenije. Osebna angaziranost, velika strokovnost in
pristnejsi, bolj oseben stik z bolniki so bili vzrok, da so se tukaj
pocutili precej bolje kot v velikih medicinskih centrih.

S tem v zvezi je potrebno omeniti nekaj najpomembnejsih stro-
kovnih dosezkov na oddelku, za katere je bil zasluZen dr. Raisp.

Malo je znano, da je s svojimi sodelavci Ze leta 1961 kot prvi v
Sloveniji presadil kostni mozeg. V lokalnem glasilu Mislinjska
dolina z dne 15. januarja 1962 je zapisano: »/.../ 29. decembra
1961 so0 0b 5. uri zjutraj v slovenjegraski bolnisnici proic presa-

dili (transplantirali) kostni mozeg iz zdravega cloveka v bolnega.
Operacijo je izvedel dr. med. Ivo Raisp 0b sodelovanju dr. Masletove
in dr. Simonitija. Kostni mozeg je daroval tovaris Tone Britovsek-
Propagandni, presadili pa o ga v prsnico 58-letne Slanic Zcﬁje,
gospodinje iz Prevalj. /.../« (14).

Istega leta je zacel tudi opravljati prve biopsije jeter in ledvic
(9). Na oddelku so namre¢ zdravniki proucevali vpliv nekega
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Z bolnico, ki so ji 29. decembra 1961 presadili kostni mozeg.

zdravila, za katerega so menili, da skodi jetrom. Dokaz tega je
obetala le histologija jetrnega tkiva. Odlo¢ili so se, da bodo sami
jemali to zdravilo, nato pa so drug drugemu punktirali jetra

(3). Za posege je izvedel prof. dr. Janez Mil¢inski (1913-1993)
(1), nas znani specialist sodne medicine. Bil je preprican, da pri
tem »zlorabljajo« nevedne bolnike. Ko je izvedel, kako je bilo v
resnici, se je pomiril, eprav tudi tega ni povsem odobraval. Pri
enem od posegov je prof. Rai$p nehote napravil prvo biopsijo
ledvic. Svojemu kolegu je sicer punktiral jetra, histoloski izvid
pa se je glasil »tkivo normalne ledvice«. Kasneje se je naudil
pravilno punktirati ledvice pri prof. dr. Milovanu Radoni¢u

v Zagrebu in nato prenesel to znanje na svoje sodelavce (3).
Poskusil je celo s kateterizacijo srca, cistoskopijami, rutinsko je
opravljal bronhoskopije s togim bronhoskopom in gastroskopije
s poltogim gastroskopom. Od leta 1963 mu je pri endoskop-
skih preiskavah pomagal sodelavec Tone Ravnikar, dr. med.
(1934-2005), ki je bil zasluzen za nabavo prvega fleksibilnega
gastroskopa leta 1971 (16). Pri vseh teh posegih sta dr. Raispa
odlikovali izjemna ro¢na spretnost in vztrajnost.

Ves ¢as svojega poklicnega dela je dr. Rai$p dopolnjeval svoje
znanje z rednim $tudijem novosti v medicini. Na oddelek so
redno prihajale razli¢ne strokovne revije iz tujine, sam je imel
bogato strokovno knjiznico. Tako je lahko obvladal vse veje
interne medicine in ga zato smemo §teti za enega od zadnjih
resni¢nih »generalistov«. Pridobljeno znanje in izku$nje je s
pridom uporabljal pri vsakdanjem delu z bolniki, hkrati pa je
vse to s strokovnim mentorstvom dolga leta prenasal na druge
zdravnike, predvsem mnoge stazZiste in specializante interne
medicine, ob¢asno tudi ostalih vej medicine.

Doma in v tujini se je uveljavil kot sposoben organizator, koordi-
nator in predavatelj na strokovnih seminarjih, simpozijih in kon-
gresih. Pri tem mu je zelo koristilo aktivno znanje tujih jezikov,
saj je veljal za pravega poliglota. Slovensko je doma govoril z oce-
tom in sestro, nemsko z materjo, rojeno Dunaj¢anko, francoscine
in angle§cine se je naucil v gimnaziji, hrvas¢ine in ru$¢ine v ¢asu
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$tudija, kasneje $e por-
tugali¢ine. Bil je zelo
zvedav in se je predano
ukvarjal z znanstvenim
raziskovanjem, kolikor
so mu le dopus¢ale
razmere. Tako je Ze
leta 1956 sodeloval na
IV. kongresu interne
medicine v Madri-

du s prispevkom o
motnjah v delovanju
moskih spolnih Zlez

in spremembah v
spermi. Med drugim
je leta 1971 organiziral
pomembne Slovensko-
hrvagke internisti¢ne
dneve (9). Poleg tega
je aktivno sodeloval e
na najmanj dvajsetih
kongresih v tujini in s
tem pripomogel k prepoznavnosti slovenske medicine. V tistem
¢asu so bili namre¢ $e redki zdravniki, ki so se z lastnimi znan-
stvenimi izsledki pojavljali zunaj Slovenije. Objavil je ve¢ kot 100
prispevkov v domacem in tujem strokovnem tisku ter prispeval
gradivo za medicinske knjige in druge strokovne publikacije.

Za pisalnim strojem.

Zaradi izjemne strokovnosti je Ze leta 1964 dobil naziv primari-
ja (1). V tem ¢asu ga je znani zagrebski hematolog prof. dr. Erik
Hauptman spodbudil, naj se priglasi za univerzitetnega ulitelja.
Tako je zacel predavati na Medicinski fakulteti v Zagrebu (3),
kjer je bil leta 1966 habilitiran za docenta interne medicine.
Kasneje so ga povabili kot predavatelja tudi na Medicinsko
fakulteto v Ljubljani in ga leta 1976 izvolili za izrednega, leta
1986 pa za rednega profesorja interne medicine (1). Predaval je
tudi kot gostujodi profesor na medicinski fakulteti v
Helsinkih, v letih 1975 in 1976 pa v Moskvi. Veckrat
je za krajsi ¢as delal na Dunaju in v poletnih mesecih
za mesec dni v Hamburgu, kjer je nadomescal svojega
znanca, predstojnika internega oddelka. Pri tem mu je
zelo koristilo odli¢no znanje nemséine (2).

Na Medicinski fakulteti v Ljubljani je $tudentom s pre-
davanji predstavil izbrana poglavja iz interne medicine,
vedinoma endokrinologijo in diabetes, eno $tudijsko
leto celo fiziologijo v drugem letniku medicine. Nazad-
nje je prevzel »izbirni $tudij«, pri katerem je s Studenti
klini¢no obravnaval razli¢ne bolnike. Vzporedno z viso-
kosolskimi dejavnostmi je pouceval strokovne predmete
dijake Srednje zdravstvene Sole v Slovenj Gradcu od
njene ustanovitve leta 1975 dalje (3).

V letu 1983 je na pobudo Zavoda za mednarodno
sodelovanje odsel za est mesecev v Luando, glav-
no mesto Angole, kjer je bil mentor specializantom
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interne medicine in predavatelj studentom medicine. V ta
namen se je sam zacel uditi portugals¢ino, ki jo je nato temel-
jito izpopolnil v Angoli. Svojim sodelavcem je po vrnitvi zelo
nazorno pripovedoval o svojih izkusnjah v tej nekdanji portu-
galski koloniji. Pretresljivo je bilo njegovo spoznanje, da poteka-
jo postopki v medicini ob primitivnih pogojih na drugacen
nacin kot drugje, kjer imajo zdravniki dovolj znanja, opreme in
sredstev (2).

Vsa leta je aktivno deloval v §tevilnih medicinskih organizacijah,
strokovnih komisijah in mednarodnih zdruzenjih. Tako je bil
predsednik podruznice Slovenskega zdravniskega drustva (SZD)
v Celju in kasneje Koroske podruznice SZD, zdajsnjega Koros-
kega zdravniskega drustva. Za ¢lane te podruznice in drugih po
Sloveniji je pripravil stevilna strokovna predavanja. Sodeloval je
osem let kot ¢lan uredniskega odbora Zdravniskega vestnika, bil
je predsednik Strokovne komisije SZD in predsednik Endokri-
nologke sekcije SZD. V Enciklopediji Slovenije lahko najdemo
njegove prispevke iz zgodovine nase medicine. Tako je med dru-
gimi sestavil kratke zapise (2) o prvem slovenskem pnevmologu
dr. Ottu Hausu (1888-1974) (17), ki je sluzboval tudi v Topolsici,
o pulmologu primariju Franju Radslu (1899-1987) (18), po
rodu iz Pame¢ pri Slovenj Gradcu, o svojem predhodniku na
slovenjgraskem internem oddelku primariju Lojzetu Simoniti-
ju (1901-1957) (19) in o prof. dr. Janku Susniku (1927-2005)
(20), pomembnem strokovnjaku na podro&ju medicine dela. Od
ustanovitve dalje je bil tudi ¢lan Rotary kluba v Slovenj Gradcu.
Za svoje strokovno delovanje je prejel stevilna priznanja in postal
Castni ¢lan razli¢nih medicinskih zdruzenj, med drugim tudi v
Zdruzenju internistov Slovenije.

Osebnostne poteze in zasebno
Zivljenje dr. Raispa
Dr. Raidp je ves ¢as svojega strokovnega delovanja skusal poka-

zati, da je medicina lahko dobra tudi zunaj ve¢jih centrov. Sam je
priznal, da je strokovne naloge obvladoval dokaj dobro, vodstvene

Prof. dr. Ivo Raisp, dr. med., s kolektivom internega oddelka leta 1988,
ko se je upokojila prim. Sonja Masle, dr. med. (stoji na levi ob njem).



pa so bile tezavnejse,
saj se je moral ves Cas
ukvarjati z vodil-
nim nalelom nase
zdravstvene politike:
naj medicina ni¢ ne
stane (3).

Zaradi velikega
znanja in ugleda

so ga marsikje

vabili k trajnej$emu
sodelovanju,

vendar je ostal

zvest slovenjgraski
bolni§nici in Slovenj
Gradcu. Majhnost
in odmaknjenost
bolni$nice ga ni
nikoli motila, v tem
je videl celo prednost.
Zavedal se je, da je
tukaj sodelovanje
med razli¢nimi
vejami medicine
bistveno lazje kot v velikih centrih. Stiki z drugimi specialisti
so vsakodnevni, konzultacije se dogajajo mimogrede. Tudi

stik z bolniki je v taki bolni$nici bolj oseben kot v vedjih, zato
se bolniki dobro pocutijo (3). Osebne stiske bolnikov je Se
toliko lazZje razumel, saj se je tudi sam veckrat znasel v vlogi
bolnika, predvsem ko je dozivel nenadni sréni zastoj in med
zdravljenjem malarije. Pri delu na oddelku je z veliko mero
strogosti zahteval red in vestnost, zato so se ga medicinske
sestre in streznice kar nekako bale. Tudi od sodelavcev je
zahteval dobro strokovno znanje, odgovornost in zavzetost pri
delu z bolniki. Razli¢ne zaplete na oddelku je avtoritativno
razresil tako, da je bilo vsem zado$¢eno. Vendar pa se je znal
ob pravi priloZnosti tudi nagajivo posaliti s svojim odli¢nim
smislom za humor.

Veliko mu je pomenilo urejeno druzinsko Zivljenje. V veliko
oporo mu je bila soproga Renata, s katero sta vzgojila dva otro-
ka. Na oba je bil zelo ponosen, saj je sin Ivo postal uspesen zo-
bozdravnik, héerka Natalija pa priznana sinologinja, zaposlena
v diplomaciji. S soprogo sta prepotovala skoraj vse kontinente
sveta in pri tem doZivela marsikaj lepega, v¢asih tudi vznemir-
ljivega. Za svojo duso in telo je ob napornem poklicnem delu
poskrbel tako, da je doma za sprostitev prisluhnil klasi¢ni glasbi.
V mladosti je menda celo razmisljal, da bi se posvetil studiju
glasbe. Rad je obiskoval domace hribe, od $portov pa ga je
najbolj spros¢alo smucanje, dokler mu je zdravije to dopuscalo.
Njegova posebna ljubezen so bili konji. Na eni od okoligkih
kmetij je imel ve¢ let svojega konja, za katerega je vzorno skrbel,
in ljudje so ga pogosto sre¢evali na poteh okoli Slovenj Gradca,
kjer je uzival v jahanju.

Leta 2002 ob imenovanju za Cast-
nega ob¢ana Mestne ob¢ine Slovenj

Gradec.

Z upokojitvijo leta 1989 se dr. Raisp ni lo¢il od zdravljenja
bolnikov, temve¢ je e do leta 1997 opravljal ambulantno delo
v Zdravstvenem domu Slovenj Gradec. Nadaljeval je s pouce-
vanjem $tudentov medicine, za znance iz farmacevtskih podjetij
je sestavljal strokovne prispevke in pomagal pri izobrazevanju
njihovih strokovnjakov doma in v tujini. Sodeloval je pri jav-
nem predstavljanju zdravil nekega nemskega podjetja, ve¢inoma
v Pragi (2). Nekdanji sodelavci in ostali zdravniki nase regije
smo se tudi po njegovi upokojitvi pogosto srecevali z njim, ker
je redno obiskoval strokovna predavanja, ki jih je organiziralo
Korosko zdravnisko drustvo.

Zaradi njegovih pomembnih dosezkov v znanstvenorazisko-
valnem delu in uvajanja novih metod v zdravnisko prakso ter
zaradi zaslug za uspesen razvoj internega oddelka Splosne bol-
ni$nice Slovenj Gradec v skladu z najzahtevnejsimi zdravstve-
nimi standardi je bil 19. septembra 2002 imenovan za Castnega
ob&ana Mestne obéine Slovenj Gradec (21).

Profesor Raisp, kot smo ga klicali kolegi in ostali sodelavci, pa
tudi mnogi bolniki, je s svojim dolgoletnim strokovnim delom
gotovo prispeval velik delez k razvoju in prepoznavnosti sloven-
ske medicine. V sebi je zdruzeval siroko splo$no razgledanost in
poglobljeno znanje interne medicine, ki ga je nenehno dopolnje-
val z rednim izobrazevanjem in izku$njami pri vsakdanjem delu
z bolniki. Kljub zdravstvenim teZavam je njegova misel ostala

do pozne starosti bistra in jasna. V podporo temu naj navedem
njegov Se vedno aktualen nasvet mladim zdravnikom, ki ga je leta
2000 izrekel v pogovoru, objavljenem v peti tevilki Zdravniskega
vestnika (3): »/.../ Ukite se: Non scholae, sed vitae discimus! V obdob-
Ju tebnike ne pozabljajte na bolnika kot osebo. Pogovarjate se z njim,
sprasujte ga, preglejte ga osebno, klinicno. Pomagajte, kjer zmorete in
kolikor zmorete. Pa nenebhno se izpopolnjujte. Medicina ima vsak dan
kaj novega, nic ne smete zamuditi. Hodlite po svetu gledat, kaj in kako
delajo drugje. Povsod se labko kaj naucimo, tudi v ustanovi, ki se nam
2di slabsa od lastne. Zunaj poklica Zivite vedro, sprosieno, privoicite si
kaj lepega. Pa Zelim, da bi vse fo tudi uspelo. /.. ./«

Ze ta bezni pregled njegovega strokovnega delovanja in dosezkov
ga gotovo uvrs¢a med pomembnejse in cenjene zdravnike nase
polpretekle dobe. Sloves uspesnega zdravnika mu priznava stro-
kovna javnost, predvsem pa mnogi bolniki koroske krajine in od
drugod, ki so bili delezni njegovega zdravljenja. V taksni podobi

ostaja tudi v spominu vseh nas, njegovih nekdanjih sodelavcev.

Za pomo¢ pri pripravi ¢lanka se zahvaljujem soprogi prof. dr.
Rai$pa, gospe Renati Rai$p, za pomembne podatke iz njego-
vega Zivljenja in fotografije. Prav tako se zahvaljujem gospodu
Jozetu Poto¢niku, prof., svetniku, za posredovano literaturo o dr.
Rai$pu in gospodu Janezu Burniku, dr. med., specialistu interne
medicine, za dodatne podatke.
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fiziologija) so se dogovorili, da ta edinstven in zelo poveden
nagrobnik dopolnijo z domovinskim obeleZjem.

Do tega je prislo po 50-letnem prijateljskem druzenju in
$portnofizioloskem sodelovanju (triatlon, planinstvo, Stanic-
Watzmann, Triglav) v okviru simpozijev o visinski fiziologiji.

Na podlagi zapisa v reviji Isis §t. 3 iz 1994 prof. dr. Zvonke Zupa-
ni¢ Slavec o prof. dr. Starovasniku, ki se je uveljavil v Freiburgu, so
leta 2008 (ob bivanju v Freiburgu, Ulmerjevem $tudijskem mestu,
in pripravi simpozija v Sloveniji 2009) H. Ulmer, F. Zabukosek in
M. Valentin¢i¢ z Zenama poiskali ta grob v parku spomina (porodi-
lo je bilo v glasilu Isis §t. 12, 2008: »Povezave in prijateljstva preko
meja in stanu«). Ob odkritju so bili navduseni nad lepoto in poved-
nostjo nagrobnika in razocarani ob dejstvu, da je tezko razbrati
napis. Sklenili so, da ob drugem obisku poskrbijo za dopolnitev

zapisa.

Poziv Evropske unije o pomenu ohranjanja kulturne dedis¢ine in
program Znanstvenega drustva za zgodovino zdravstvene kulture



sta dodatno vzpodbudila ta prijateljski sklep za pridobitev po-
trebnih soglasij. V Freiburgu je s predstavniki mesta in Univerze
vzpostavil dialog prof. dr. H. V. Ulmer iz Mainza, v Sloveniji pa
se je dogovarjal z Institutom za zgodovino medicine, prof. dr.
Zvonko Zupanic¢ Slavec, ob¢ino Kamnik, gospo Julijano Juhart in
posamezniki iz Nemgko bavarskega prijateljstva Franc Zabuko-
$ek, dr. dent. med., ki je vodil priprave za oznacitev.

Z spostovanjem pravil spominskega parka v Freiburgu, ki

ne dopuséajo posega na spomeniku, so se skupno odlo¢ili za
dopolnitev v obliki nagrobne spominske plosce s povednim
napisom in cvetliénim aranzmajem. V soglasju z vsemi sodelu-
jo€imi so to izvedli 28. avgusta 2012, v letu 220-letnice smrti
zasluznega Slovenca v Freiburgu.

Zasluge prof. dr. K. J. Starovasnika in povedna umetniska
izdelava nagrobnika zasluZijo pozornost in vabijo k sodelovanju

med.

Vsi udelezenci, razen fotografa — avtorja.

ZANIMIVO

ljudi danasnjega asa. Spomenik je izdelal prijatelj in sodela-
vec dr. Starovasnika, arhitekt in slikar Christian Wentzinger
(1710-1797). V izvirniku je upodobil dr. Starovasnika pri delu
s prizadeto bolnico v ordinaciji in tako na umetniski na¢in
prikazal njegov odnos do ljudi. Ta je izpovedan tudi z napisom,
ki je hkrati zahvala za njegovo dobroto.

Na podlagi osebnih vabil in sporo¢ila preko Badische Zeitung
se je na sveanem dogodku zbralo 15 udelezencev. Poleg prija-
teljskega kroga organizatorjev so se ga udelezili trije Slovenci,
Zivei v okolici Freiburga, z izseljenskim duhovnikom Janezom
Modicem iz Manheima in predstavniki mesta oz. spominskega
parka. Opravidili so se konzul iz Miinchna g. Marko Vreve in
g. Marjan Kumer iz Bavarsko-slovenskega drustva iz Miinchna
ter ¢lanica dr. Tatjana Peterlin Neumaier.

Sodelujoéi so sami umestili plos¢o s »kamnitim cvetom, prine-
senim iz Kamnika, in jo aranzirali s hortenzijo iz Freiburga. Pri
sve¢anem dejanju je spregovoril prijatelj prof. dr. H. V. Ulmer z

Univerze v Mainzu, ki je bil nekaj ¢asa tudi §tudent v Freiburgu.

Obudil je spomin na prvo srecanje leta 1961 v ptujski bolnisnici
in doZivetje prijaznosti slovenskih ljudi samo 16 let po oku-
pacijski vojni ter so¢utno razumevanje nesmisla in grobosti ob
postavljanju Berlinskega zidu. Nato je rekel, da na tem temelji
tudi umestitev spominske plos¢e uglednemu slovenskemu roja-
ku in zahvala za gostoljubje pred 51 leti ter prijateljstvo preko
meja. Zakljudil je z mislijo: Tudi tako se zdruzuje Evropa!

Zatem je spregovoril Franc Zabukosek, dr. dent. med. (nagovor
je v prilogi). Zakljuéili so s Studentsko himno »Vivat acade-
mia...« in planinsko pesmijo »Ojstrica«. Na koncu je zbrane
nagovoril predstavnik mesta in spominskega parka g. Peter
Hahlbrock, ki se je vsem zahvalil za izkazano pozornost do
spomina na prof. dr. K. ]. Starovasnika in izrazil Zeljo po nadalj-
njem sodelovanju.

Za zakljucek so si ogledali nunsko grobnico v samostanu sv. Ur-
$ule, kjer hranijo izvirnike pomembnih spomenikov, med njimi
seveda tudi spomenik prof. dr. Starovasniku.

O dogodku je pisal Badische Zeitung 12. septembra 2012 pod
naslovom »Marmorna plos¢a za spomin, slovensko-nemsko
sre¢anje na starem pokopali$¢u, 220. obletnica smrti J. K. Staro-
va$nika«. O tem srecanju je bil seznanjen tudi rektorat univerze
v Freiburgu, vodja alumni Rudolf~Werner Dreier, Cristine
Paarmann-Steinmetz iz uprave mesta Freiburg in vsi sodelujoci
in vabljeni na srecanje.

Posebno zahvalo zasluzijo prof. dr. Zvonka Zupani¢ Slavec za
vzpodbudo in pozdravno pismo nemskim skrbnikom spome-
nika ter ob¢ina Kamnik s pismom Zupana Marjana Sarca in
prispevkom za spominsko plos¢o. Na nemski strani pa dolgo-
letni prijatelj prof. dr. med. Hans V. Ulmer iz Mainza, druzina
Marije Moller, dr. med., iz Eichstettna, skrbnica Parka spomina
Ingrid Kihbacher, vodja stikov z javnostjo Peter Hahlbrock in
sodelavca Bernhard Utz, Christine Paarmann-Steinmetz.
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Epitaf v Freiburgu prof. dr. med. Starovasniku (1748-1792),
ki ni ¢itljiv:
Iz knjige Ingrid Kithbacher: Sielebten in Freiburg, 4. izd., 2006
i7
HIER RUHT DER EDLE MANN DER VOLLE ACHTZEHN JAHR UNS ALLES
ARZT FREUND RATH DES VOLEES LIEBE WAR
DER MIT DEM BESTEN KOPF DAS BESTE HERZ VERBAND
IM WOHLTHUN NUR SEIN GLUCK SEIN FRUHES ENDE FAND
DIESES DENKMAL SETZEN GUTE FREUNDE DEM SELIGEN PROFESSOR DER ARZTNEUEUNDE

GEORG STARAVASNIG AUS DANKBARKEIT ER IST GEROHREN ZU
STEIN M HERZOGTHUM CRAIN DEN 9. AP. 1748 STARB DEN 26. MERZ 1792

Tukaj pociva moz plemeniti, ki polnih 18 je let bil nam vse:
Prijatel), zdravnik, svetovalec in ljubljenec ljudstva,

ki 2 bistroumnostjo je svojega uma povezal srca plemenitost.

V dobroti le nasel je sreco in grob svoj preran.

Ta spomenik so postavili dobri prijatelji, iz hvaleznosti pokojnemu
profesorju medicine Juriju Starovasiniku. Bil je rojen 9. aprila 1748 v
Kamniku, Krajnski vojvodini, umrl je 26. marca 1792.

Nagovor pri grobu prof. dr. Starovasnika v
Freiburgu 28. avgusta 20I2
Spostovani, dovolite nekaj besed o smislu tega dejanja:

Clovek 7ivi iz dejstev: mati, domovina, vera, ki ga opredeljujejo za
vse Zivljenje. Zanimanje in ustvarjalnost ga pelje v svet, da izpolni
svoje poslanstvo. Na koncu pa, ¢e mu je sreca mila, se rad vraca
domov.

Prof. dr. med. K. J. Starovasnik je prerano koncal svoje Zivljenje,
da bi izpolnil vse Zivljenjske nagibe, zato je prav, da mu tu ob
220-letnici smrti priznamo domovinskost in izpolnjeno Zivljen;j-
sko poslanstvo.

Zahvaljujemo se Freiburzanom za nazorno izkazano pozor-
nost do njegovega dela v umetnisko izdelanem nagrobniku, ki
je tudi danes apel za civilizirano ravnanje do ljudi, zlasti pomoci
potrebnih.

Lepa plastika (podoba) (slikar Cristian Wentzinger) govori o
etiki obravnave ¢loveka in je v sozvoju s predavanjem predsed-
nika SAZU prof. dr. med. Jozeta Trontlja: Eti¢ne vrednote - up
za prihodnost, Svete Visarje, 5. avgust 2012. Zakljucil je: »Vec
etike med ljudmi pomeni ve¢ srece. Ni pa dovolj o etiki samo
govoriti. Upamo, Zelimo in pricakujemo, da bo govorjenju sledilo
drugaéno razmisljanje. Temu pa druga¢no vedenje in dejanja.«
Danasnje srecanje je nekaj takega. V tem smislu smo se zbrali.
Pozdravne misli iz pisma Zupana ob¢ine Kamnik, Marjana
Sarca:

»Za uresniitev vsake zamisli, v tem primeru obelezbe na grobu
dr. Starovasnika v spominskem parku v Freiburgu in postavitve
spominske plosce na grob velikega Kamnicana, so potrebni ljudje
s svojo voljo, navdusenjem, znanjem in odnosom do kulturne
dediscine.
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Na dodani plos¢i z obrisom Slovenije in oznacbo Kamnika pa
je zapisano:

In memoriam

prof. dr. med. K. J. Starovasnik

Rektor der Universitit Freiburg

Von 1778-1779

geboren 1748 in Kamnik (Slowenien)

gestorben in Freiburg i Br

Von Freundenaus Slowenien

und Deutschland 2012

Jaz osebno, kot Zupan Obéine Kamnik in tudi prebivalci mesta
Kamnik se zavedamo pomena kulturne dedis¢ine. Dr. Karel Jurij
Starovasnik je eden izmed pomembnih osebnosti, ki je mes-

tu Kamnik pustil pecat, zato se nanj spominjamo z doprsnim
kipom, ki je postavljen v samem mestnem jedru Kamnika.

Verjamem v oZivitev medsebojnih prijateljskih in strokovnih
stikov med mestoma Kamnik in Freiburg.«

In iz pisma Instituta za zgodovino medicine, Ljubljana, prof.
dr. med. Zvonke Zupanic Slavec:

»V veliko veselje in ¢ast nam je medsebojno kulturno in strokov-
no povezovanje slovenskega in nemskega naroda preko velikega
zdravnika slovenskega rodu Karla Jurija Starovasnika, rojenega

v Kamniku, ki je svoje znanje in ustvarjalno delo posvetil mestu
Freiburg in njegovim prebivalcem, da se mu postavi spominska
plos¢a na grob.

Z obiskom slovenskih zdravnikov na medicinski fakulteti
Freiburg leta 1994 smo navezali stike s prof. Seidlerjem, skupno
obiskali grob in ta naveza je ostala Ziva preko prof. H. V. Ulmerja
in ¢lana ZDZZKS Franca Zabukoska, ki oZivljata zlahtne
korenine preteklega sodelovanja. Slovensko zdravnistvo z Insti-
tutom za zgodovino medicine MFUL in Znanstvenega drustva
za zgodovino zdravstvene kulture Slovenije se iskreno veseli
ozivljenih prijateljskih in strokovnih stikov, zahvaljuje aktualnim
protagonistom in ob sve¢anem dogodku vse zbrane prijateljsko in
z zahvalo pozdravlja.«

Zahvaljujem se vsem za vzpodbudno in vzorno sodelovanje, ki
ga priporocam tudi v bodoce, in udelezbo pri tej domovinski
oznacitvi groba dr. Starovasnika.

Franc Zabukosek, dr. dent. med.

E-naslov: fzabuko@gmail.com
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30 let Kirurgije jeter, trebusne
slinavke in zolchega sistema

(HPB) v Sloveniji

Eldar M. Gadzijev
Uvod

Ob vse vedjem specializiranju posameznih podrodij kirurgije

so se pred priblizno 40 leti kirurgi, ki so se ukvarjali s kirurgijo
jeter, pa tudi Zolénih vodov in trebusne slinavke (HPB-kirur-
gija), zaleli zdruzevati. Anatomska in fizioloska povezava treh
sistemov, zahtevnost operativnih posegov in tudi nove diagnos-
tiéne moznosti ter obetavne operacijske tehnologije so vplivali
na potrebo po zdruzevanju kirurgov na tem podrocju. Rezultati
operacij prav na tem podro¢ju usposobljenih kirurgov so bili
bistveno boljsi, kot ¢e so enake posege opravljali sicer $iroko
usmerjeni splosni kirurgi ali tudi abdominalni, drugod tudi
visceralni kirurgi, ki so izvajali vse posege v trebuhu.

Pri nas je takrat oral ledino na podrogju jetrne kirurgije sicer
abdominalni in splo$ni kirurg prof. Mitja Kovi¢. Poleg njega sta
jetra ob&asno operirala $e prof. Vladislav Pegan in prof. Stane
Repse. Potem smo »prisli zraven« tudi nekateri takrat mlajsi in
mene je ta kirurgija najbolj pritegnila. Ko je prof. Mitja Kovi¢

v svojem 58. letu prezgodaj zapustil ta svet, je po odlo¢itvi

prof. Vladislava Pegana, ki je postal novi predstojnik klinike,
odgovornost za razvoj jetrne kirurgije padla name. V tretjem
nadstropju Klini¢nega centra smo Ze pod vodstvom prof. Mitje
Kovica razvili specializiran oddelek, ki pa vendarle ni dobil
naziva po pretezno izvajani dejavnosti, ker so kar Stevilni kirurgi
z drugih oddelkov na kliniki radi izvajali operacije na trebusni
slinavki in Zol¢nih vodih. Zaceli pa smo zbirati podatke o nasih
jetrnih operacijah in odhajali tudi na mednarodne kongrese
HPB-kirurgije, nekaj kirurgov pa se nas je tudi v¢lanilo v med-
narodna zdruZenja za te vrste kirurgijo. Zato smo menili, da bi
bilo prav tudi v Sloveniji organizirati nacionalno sekcijo za to
podrodje, kar nam je kljub pripombam, da bomo kmalu imeli
sekcijo za vsak organ, tudi uspelo.

Ob koncu svojega poklicnega dela sem imel na Onkoloskem
institutu poslovilno predavanje, ki so se ga na moje veliko
zadovoljstvo udelezili tudi nekateri kolegi iz drugih ustanov, s
katerimi sem deloval na podro¢ju HPB-kirurgije. Tej sem se
namre¢ povsem posvetil in bistveno manj izvajal ostale abdo-
minalne posege. Na predavanju sem predstavil svoj pogled na
30 let delovanja na tem podro&ju kirurgije pri nas. Pred kratkim
se mi je ob branju prispevka dr. Stefana Groska porodila ideja,
da naj bi v Izidi izhajalo tudi nekaj bolj Zive zgodovine, poleg
zanimivih starih slik in stavb. Zato sem sklenil napisati nekaj o
razvoju HPB-kirurgije pri nas.

S stevilkami in datumi na pamet sem precej skregan, imam pa
nekaj dokumentiranih, »na dokazih temelje¢ih« pisnih objav o
nasih dosezkih na tem podrodju in te sem v prispevku pridal na
»neklasi¢en« nadin. Zaradi preglednosti bom $el v svojem prika-
zu po sistemih oziroma organih in ne po ¢asovnem redu.

Trebusna slinavka

»Operacije pankreasa« so bile »ljubezen mnogih abdomi-
nalcev, pa Zal tudi pokopalisée verjetno prevelikega $tevila
bolnikov. Smrtnost zahtevnih operativnih posegov naj ne bi
presegala 5 odstotkov in take rezultate je pa¢ mozno doseéi z
veliko izkunjami. Vsak pomembne;jsi abdominalni ali splosni
kirurg je v prejénjih letih hotel operirati trebusno slinavko in
cefali¢na duodenopankreatektomija — »Whipplova operacija«

je bila in je $e vedno za mnoge izziv in ideal trebusne operacije.
Poseg zahteva ob dobrem poznavanju topografske anatomije
precej prepariranja, reseciranja in anastomoziranja, kar je vse
izziv za »abdominalca«. Zal pa pri teh operacijah niso redki
zapleti predvsem zaradi fistul na anastomozi trebusne slinavke

s Crevesjem. No, »specializirani« HPB-kirurgi so imeli povsod
boljse rezultate od nespecializiranih, tako kar zadeva zaplete po
operaciji kot tudi prezivetje. Kljub temu tedaj daljsa prezivetja
po operacijah zaradi raka trebusne slinavke dolgo niso bila do-
sezena in so tudi sedaj redka. Rezultati so dobri, e je tumor v
glavi trebusne slinavke manjsi od 2 cm! Zato so bili z Whipplo-
vimi operacijami tudi pri nas bistveno boljsi rezultati in daljse
prezivetje pri periampularnih tumorjih, ki so hitro povzrocali
zlatenico, kar je potegnilo za seboj pospeseno diagnostiko in
¢imprej$njo operacijo. Na tem podrodju pa so internisti kar
dobro »mesali Strene« kirurgom, ko so v€asih prehitro, pred-
vsem pa brez posveta s kirurgom vstavljali stente skozi papilo in
tumorsko zozitev. Na tem mestu ne bom razpravljal o vsem, kar
je to potegnilo za seboj.

Posebno poglavje so bili sicer redki endokrini tumorji pan-
kreasa, ki so bili »ljubezen« nasega prof. Staneta Repseta (Repse,
Stanislav. Endokrini tumorji trebusne slinavke — nasa kazuistika
in kirurski problemi = Endocrine tumours of the pancreas - own
experience and surgical problems. Gastroenterolog (Ljubl.), april
2001, letn. 5, st. 1, str. 61-64.). Kadar pa smo naleteli na redke
ostale tumorje trebusne slinavke, je v¢asih to omogocilo objavo
v mednarodnih revijah (Ferlan Marolt, Vera, Pleskovic, Alojz,
Pegan, Viadislav. Solid papillary-cystic tumor of the pancreas. He-
pato-gastroenterol., 1999, letn. 46, str. 2978—2982. in Potri,
Stojan, Kavalar, Rajko, Horvat, Matjaz, Gadzijev, Eldar. Urgent
Whipple resection for solid pseudopapillary tumor of the pancreas.
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Journal of hepato-biliary-pancreatic surgery, 2003, vol. 10, no. 5,
str. 386-389.).

Bolniki z akutnim pankreatitisom, ki je zame internisti¢na
bolezen, so preveckrat lezali na kirurgiji in smo se jih kirurgi
prepogosto, neredko ob nepravem Casu, operacijsko lotevali.
Bilo je veliko raznih operativnih metod in seveda nobena ni bila
zveli¢avna. Prav pa je bilo kirursko resevati teZje zaplete bolezni
in v¢asih tudi poslusati anesteziologe iz intenzivnih enot, ko
niso mogli ve¢ »loviti« bolnika. Ce je operacija pomagala, je bilo
dobro, e ni, je bil »kriv« intenzivist, ki je »forsiral« poseg. Zato
so bile pa operacije pankreati¢nih cist kar bolj ali manj »zgodba
o uspehu«. Uspesne psevdocistojejunoanastomoze je delal Ze
prof. Vladimir Zakelj in potem ostali, ki smo se tega naucili od
njega.

Pri kroni¢nem pankreatitisu smo se lotevali pretezno pank-
reatolitiaze z razsiritvami pankreati¢nega voda, delali razbre-
menilne operacije, vzdolZno odpirali pankreati¢ni vod in $ivali
nanj ¢revo, potem ko smo »popraskali« ¢im ve¢ kamenja iz
voda. Pravih resekeij glave trebusne slinavke z ohranitvijo dela
tkiva ob dvanajstniku oz. Zilah pri nas ni bilo. Ob Zal nemalo
medsebojnega natezanja pa so kolegi, ki so se bolj ukvarjali s ki-
rurgijo trebusne slinavke, opravili tudi prvo presaditev trebusne
slinavke v Sloveniji (Pleskovié, Alojz. Presaditev trebusne slinavke
= Pancreas transplantation. Zdrav Vestn (Tisk. izd.). [Tiskana
izd.], 1996, let. 65, st. 45, str. 261-263.).

Je Ze bilo tako, da sem k takratni vsesplosni »pankreasni evfori-
ji« dodal $e svojo lastno operacijo. Ponesreceno sem jo imenoval
»raz$irjena ekscizija papile Vateri«. V bistvu je bila uspesna
kombinacija dveh operacij, in sicer pilorus ohranjajo¢e Whipp-
love operacije in operacije, ki jo je pri kroni¢nem pankreatitisu
izdelal Guillemin in je bila Ze precej pozabljena. Kljub »skepsi«
pri kolegih doma je bila v tujini delezna odobravanja in tudi
izvrsevana. Slo je za izrezanje dela duodena skupaj s papilo
Vateri in trikotastim delom glave trebusne slinavke ob upo-
Stevanju specifiéne prekrvitve oz. anatomskih znadilnosti tega
predela. Sledila je povezava obeh razgirjenih vodov (Zol¢nega in
pankreati¢nega) med seboj in njuna povezava na vijugo jejuna
ter bulbusa duodeni na isto vijugo jejuna. Pars horizontalis
duodena smo slepo zaprli. Operacija je bila opisana tudi v knjigi
»Kirurgija prebavnog sustava« prof. Stulhoferja.

Razvoj te kirurgije je pripeljal do tega, da imamo danes v Slove-
niji nekaj za podro¢je trebudne slinavke specializiranih kolegov.
V Ljubljani so to prof. Alojz Pleskovig, prof. Franci Jelenc in
doc. Ale§ Tomazi¢*, v Mariboru pa doc. Stojan Potr&*. Da je
tako, dokazujem tudi z njihovimi objavami (*7vmazic, Ales,
Pegan, Viadislav. Preoperative staging of periampullar cancer with
US, CT, EUS and CA 19-9. Hepato-gastroenterol., 2000, letn. 47,
§t. 34, str. 1135-1137.

*Tomazic, Ales, Pleskovié, Alojz. Surgical outcome after pancreato-
duodenectomy: effect of preoperative biliary drainage. Hepato-gast-
roenterol., 2006, letn. 53, 5t. 72, str. 944—946.
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Razsirjena ekscizija papile Vateri — anastomoze po resekciji
(lastna skica).

*Tomazic, Ales, Pegan, Viadislav, Ferlan Marolt, Vera, Pleskovi,
Alojz, Luzar, Bostjan. Cyclin D1 and bax influence the prognosis
after pancreatoduodenectomy for periampullary adenocarcino-
ma. Hepato-gastroenterol., 2004, letn. 51, 5t. 60, str. 1832-1837.

**Potré, Stojan, Kavalar, Rajko, Horvat, Matjaz, GadZijev, Eldar.
Urgent Whipple resection for solid pseudopapillary tumor of the
pancreas. Journal of hepato-biliary-pancreatic surgery, 2003, vol.
10, no. 5, str. 386-389.

“Potre, Stojan, Koren, Zoran, Sturm, Maja, Horvat, Matjaz,
Gadzijev, Eldar. Paliationi kirurski posegi pri bolnikih s karcino-
mom trebusne slinavke. Gastroenterolog (Ljubl.), april 2001, letn.
5, 5t 1, str. 53-55.

“Potri, Stojan, Kavalar, Rajko, Ivanecz, Arpad, GadZijev, Eldar.
Acute presentation of a solid pseudopapillary tumor of the panc-
reas. Wien. klin. Wochenschr., Suppl., 2004, jg. 116, suppl. 2, str.
100-103.).

Zoléni sistem

Holecistektomije so bile od nekdaj »kruh« splosnih in abdomi-
nalnih kirurgov ter prvo podro&je abdominalne laparoskopske
kirurgije. Prvo laparoskopsko holecistektomijo v Sloveniji je
napravil prim. Nado Vodopija v Slovenj Gradcu, z nekaj zamika

pa vendarle tudi v Ljubljani prof. Vladislav Pegan. In potem so
»pohiteli« $e v takratni mariborski bolnisnici.

Kirurgija Zol¢nih vodov pa je le dolgo bila in je pretezno ostala
domena HPB-kirurgov in izkusenih abdominalcev. Se prof.



N
Sonde, vstavljene v segmentne Zoléne vode po resekeiji Klat-
skinovega tumorja. Sledijo $e anastomoze.

Miroslav Pleterski je konec 70. let napravil nekaj operacij po
Rodney Smithu — posegov, kjer se je s pomo¢jo drenov napra-
vila povezava med Erevesno vijugo in desnim ter levim hepa-
tiénim vodom. Zoléne vode in tumorje na izvenjetrnih Zolénih
vodih so operirali: prim. Pavle Abrami¢, profesorji Tone Zakclj,
Mitja Kovig, Vladislav Pegan in Stane Repse. Predvsem smo
postavljali skozi tumor speljane »neskonéne drene«v ¢revo in
skozi jetra — jih potem mesece izpirali ter se borili s holangitisi.
Sc¢asoma smo se tudi »mlajsi« zrinili zraven pri teh posegih. V
80. letih smo kirurgi pogosto resevali tudi holedoholitiazo. Ho-
ledohoskopije med operacijo so bile ob kalkulozi Zolénih vodov
v tistih ¢asih rutina in kar nekaj kirurgov nas je bilo, ki smo me-
todo redno uporabljali (Pegan, Viadisiav, Jelenc, Franc, Gadzijev,
Eldar. Holedohoskopija — nasa izkustva = Choledochoscopy - our
experiences. Gastroenterohepat. arh., 1986, letn. 6, str. 5-8).

Takrat smo tudi zaceli s primarnimi §ivi holedohusa brez
vstavitve T-drena v holedohus. Prof. Kovi¢ se je rad pohvalil s
tem, pa tudi nekateri mlajsi, na primer takrat $e asistent kolega
Pleskovi¢. Delali smo tudi razli¢ne biliodigestivne anastomoze,
in to ne le v Ljubljani, ampak tudi v Mariboru in $e kje. Ko

pa smo ustanovili oddelek, kjer smo izvajali pretezno HPB-
kirurgijo, se je kirurgija Zol¢nih vodov usmerila v re§evanje
zozitev po poskodbah vodov in v tumorje Zol¢evodov. Fibroza
v hepatoduodenalnem ligamentu po poskodbah Zol¢evodov je
bila v¢asih huda do neprepoznavnosti struktur in pri resevanju
teh, pogosto pri bolnikih iz ostalih delov takratne drzave, smo
pridobili veliko izkuSenj na tem podro&ju (Gadzijev, Eldar,
Djokié, Mihajlo, Hazabent, Marko, Potrc, Stojan. Poskodbe Zolinih
vodov pri holecistektomiji v Sloveniji (5-letna analiza) = Bile
duct injuries during cholecystectomy in Slovenia (5-years analy-
sis). Zdrav Vestn (Tisk. izd.). [ Tiskana izd.], 2007, letn. 76, t. 6,
str. 405—414.).

Pri operacijskem zdravljenju hilusnega holangiokarcinoma
(Klatskinov tumor) pa smo zaleli s hkratnimi resekcijami jeter,
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tudi lobus kaudatusa in po »skeletonizaciji resekciji hepatoho-
ledohusa«v¢asih delali tudi do pet, celo est anastomoz med
Zol¢nimi vodi in érevesjem.

Posegi so trajali pet ur in ve¢, rezultati pa so bili povsem
primerljivi s tistimi v razvitem svetu. Uvedli smo tudi pred-
operativno drenazo pri teh tumorjih in vztrajali pri »razbar-
vanju« bolnika pred resekcijo. Zalenjali smo s kombiniranim
zdravljenjem in to celo objavili (Stabuc, Borut, Markovic, Sasa,
Gadzijev, Eldar, Surlan, Milos, Brencic, Erika, Visnar Perovic,
Alenka, Ferlan Marolt, Vera. Therapy for bile duct tumors with a
combination of resection and intraarterial intrahepatic chemothera-
Py- Radiol. Iugosl., 1991, letn. 25, it. 3, str. 229-234.).

Nekaj izku$enj smo si pridobili tudi z redkimi cistami Zol¢evo-
dov, tako pri otrocih kot tudi pri odraslih, ki so imeli cisti¢ne
dilatacije Zoléevodov (mb. Caroli). O tem smo porocali na
kongresih doma in v tujini.

Jetra

Pri nas je prvo resekcijo levega lobusa jeter opravil prof. Vladi-
mir Zakelj pred mnogimi leti, sicer pa je potem vpeljal jetrno
kirurgijo prof. Mitja Kovi¢. Ko me je pridobil za abdominalno
kirurgijo in sem sluzil kot njegov »adlatus«, sem mu seveda asis-
tiral prakticno vse in predvsem jetrne operacije. Se za Casa nje-
govega vodenja klinike je »dovolil«, da skupaj s takrat docentko
Saso Markovi¢, internistko gastroenterologinjo, organizirava
prvi konzilij za jetrne tumorje pri nas. Na njem so sodelovali
poleg internista in kirurga $e onkolog, radiolog, patolog in celo
farmakolog.

Sicer smo kirurgi operirali prakti¢no vso kirursko patologijo
jeter: primarne maligne in tudi benigne tumorje jeter, sekun-
darne tumorje jeter, tumorje jetrnega hilusa, hidatidno bolezen
jeter — ehinokok, policisti¢no bolezen jeter, hepatolitiazo — mb.
Caroli, poskodbe in abscese. K nam so prihajali kar $tevilni
bolniki iz drugih delov takratne drzave, saj smo bili edini za

HPB-kirurgijo specializirani oddelek v Jugoslaviji.

Prvi smo vpeljali embolizacije jetrih tumorjev, podobno kot

je to za druge vrste tumorjev uvajala na Onkoloskem insti-
tutu prof. Marija Auersperg. Prepricali smo intervencijske
radiologe, da so uporabili lipiodol v emulziji z lecitinom, pri
Cemer je pri pripravi sterilne emulzije pomagal ¢lan nasega
jetrnega konzilija farmakolog kolega Ladko Koro$ec. Najprej
smo posege uporabljali pri neodstranljivih tumorjih kot »one
shot« terapijo, kasneje pa smo zaceli tudi z zmanjSevanjem
tumorjev, t.i. »downsizings, in uspeli tumorje zmanjsati tudi do
resektabilnosti. Kmalu za prvim v svetu, prof. Scheelejem, smo
vpeljali anatomsko orientirane, segmentne resekcije jeter in tudi
razli¢ne vrste kontrole jetrnega Zilja od pretisnjenja hepato-
duodenalnega ligamenta do selektivne in totalne Zilne jetrne
okluzije. Potrebno je bilo kar nekaj poguma za vse te posega in
tega mi je veepil prof. Kovi¢, sam pa sem nastudiral anatomijo
jetrnih struktur do potankosti in z vsemi moZznimi razli¢icami.
Postali smo kar referen¢na ustanova za jetrno kirurgijo v bivsi
drzavi in zaceli dokaj kmalu tudi objavljati svoje rezultate. Tako
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Metastaza in ehinokok v istih jetrih! Spodnja slika: po desni
hemihepatektomiji.

smo prvi objavili zahtevne izolirane resekcije lobus caudatusa,
ki je samostojen segment, skrit na zadnji strani jeter in leze¢
na spodnji votli veni (*E. Gadzijev, M. Snoj, V. Pegan: Isolated
Resection of the Caudate Lobe of the liver Eur. Clin. Digest. Dis.
Suppl.-Series!; Hepatogastroenterol., 1992; 39: 208-21 3.).

V 80. letih smo prvi v Jugoslaviji tudi uvedli medoperacijsko ul-
trazvo¢no preiskavo, ki je bistveno izboljsala in olajsala izvajanje
anatomsko orientiranih posegov na jetrih. Na podro¢ju HPB-
kirurgije je v svetu tako preiskavo uvedel prof. Masatooshi
Makuuchi. Po njem se imenuje tudi poseben rez na trebuhu, ki
smo ga tudi vpeljali v jetrno kirurgijo pri nas, ker je bil najbolj
»fizioloski« (v kolikor je kirurgija sploh lahko fiziologka!). Imeli
smo moznost, da smo nabavili tudi nekaj koristnih operacij-
skih pripomockov in jih tudi med prvimi uporabili v kirurgiji.
Uporabljali smo ultrazvo¢ni disektor za reseciranje skozi jetrno
tkivo, pa tudi t.i. »water jet« aparat, uporabljan za isti namen,

pa svetlobni koagulator ter kasneje radiofrekvenc¢no ablacijo
(RFA) in nazadnje elektrokemoterapijo. Krioterapije v UKC
nismo uporabljali pri jetrnih posegih, pa¢ pa so jo uporabili na
Onkoloskem institutu.
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4 X
Resekeija jeter z ultrazvoénim disektorjem. Vibracije drobijo
tkivo, ohranjajo pa Zilne in Zol¢ne strukture.

Tam so tudi zaceli z medoperativnim vstavljanjem katetra v he-
pati¢no arterijo za intraarterijsko kemoterapijo. Potem smo jim
to »odvzeli« in izvajali v UKC, ker je bilo pri nas ve¢ take pato-
logije, za katero je to zdravljenje prislo v postev. Pri ehinokoku
jeter smo zaceli izvajati totalno pericistektomijo brez odpiranja
cist in tako preprecili razsoj parazita po trebuhu, ki se je sicer
redno dogajal kljub zas¢iti polja s skolicidi. Operirali smo s po-
modjo ultrazvoénega disektorja in imeli lepe rezultate prakti¢no
brez recidivov. Uvedli smo $e prekondicioniranje jeter pred

Elektrokemoterapija (EKT) — vstavljene elektrode. Na sosed-
nji sliki tumor ob sotodju jetrnih ven, ki je bil nato uspesno

zdravljen z EKT. Onkoloski institut.
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Onishi, Hisashi, Kawarada, Yoshifumi, Das, Bidhan C, Nakano,
Katsuma, Gadzijev, Eldar, Ravnik, Dean, Isaji, Shuji. Surgical
anatomy of the medial segment (84) of the liver with special refe-
rence to bile ducts and vessels. Hepato-gastroenterol., 2000, letn. 47,
§t. 31, str. 143-150.

De Cecchis, Lucio, Hribernik, Marija, Ravnik, Dean, Gadzijev,
Eldar. Anatomical variations in the pattern of the right hepatic
veins : possibilities for type classification. | Anat, 2000, letn. 197, st.
3, str.

Kawarada, Yoshifumi, Das, Bidhan C., Onishi, Hisashi, Taoka,
Hiroki, Gadzijev, Eldar, Ravnik, Dean, Tabata, Masami, Isaji,
Prikaz hipertrofije levih jeter po embolizaciji desne portalne Shuji. Surgical anatomy of the bile duct branches of the medial
vene (UKC Maribor). segment (B4) of the liver in relation to hilar carcinoma. Journal of
hepato-biliary-pancreatic surgery, 2000, letn. 7, $t. 5, str. 480-485.

resekcijami. Slo je za 10-minutno pretisnjenje HD-ligamenta Milakar, Bostjan, Gadzijev, Eldar, Ravnik, Dean, Hribernik,
kot pripravo za kasnejso, tudi do 30 minut trajajoco, s pretis- Marija. Anatomical variations of the cystic artery. Eur. j. morphol.,
njenjem (klemanjem) povzroceno ishemijo jeter. V nase okolje 2003, letn. 41, st. 1, str. 31-34.

$mo pr.enes}i Se t.i. »}.1.anging manevers, p.o:seben po.stopek, ket Eribernit, Marija, De Cecchis, Lucio, Trotovsek, Blaz, GadZijev,
§mMO Z 1zpeljavo gumijaste cevke med jetriin SPOdnJO votlo Eldar, Ravnik, Dean. Anatomical variations af the right hepatic

veno »obesili jetra« zaradi u¢inkovitejse kontrole krvavitve med oo, 4ud their relevance to surgery. Hepato-gastroenterol., 2003,
jetrno resekcijo. Odmevno anatomsko $tudijo tega »manevra«je ... 50 s 57 str 656—660.

napravil doc. Blaz Trotovsek (Trotovsek, Blaz, Belghiti, Jacques, N . o i
Gadzijev, Eldar, Ravnik, Dean, Hribernik, Marija. Anatomical Gadzijev, Eldar, Ravnik, Dean, Stanisavljevic, Dragoje, Tro-

basis of the liver hanging maneuver. Hepato-gastroenteral., 2005, tovsek, Blaz. Venous drainage of the dorsal sector of the liver: diffe-
letn. 52, str. 728—730). rences between segments I and IX: A study on corrosion casts of the

human liver. Surg Radiol Anat, 1997, letn. 19, str. 79-8.).
Pomembna novost, ki smo jo prenesli iz tujine k nam, so bile

tudi dvostopenjske operacije. V primerih, ko so bili prisotni
zasevki v obeh polovicah jeter, smo z ligaturo desne portal-

ne vene in resekcijo ali RFA metastaz na levih jetrih dosegli
atrofijo desnih jeter in hipertrofijo levih. Tako smo lahko po
§tirih do petih tednih resecirali desna jetra s tumorji, leva pa so
bila dovolj velika, da so prezivela. Take operacije sedaj izvajajo v
obeh UKC in na Onkoloskem institutu. V izbranih primerih pa
smo predoperativno embolizirali desno portalno veno in nato
po petih tednih resecirali desna jetra. Ti posegi se izvajajo, ka-
dar bi po resekciji desnih jeter ostalo premalo jetrnega tkiva na
levi strani, v katerih sicer ni bolezni. Z ligaturo in embolizacijo
stimuliramo rast levih jeter.

Kakorkoli Ze, rezultat najinega dela je bila objava knjige »Atlas
uporabne notranje anatomije jeter« v angles¢ini pri Springer
Verlagu, eni najpomembnejsih zalozniskih his§ za medicinsko
literaturo, kar nam je vendarle bilo v ¢ast in ponos. Zanimivo pa
je le povedati, da je nastajala ¢ez »vikende«, ob popoldnevih in
ponodi in tako vsakdanje delo pri nikomur ni trpelo. No, ko sem
jo prinesel na jutranji sestanek klinike, pa sem na obrazih kole-
gov srecaval pretezno zacudenje in celo zavist in le redko kdo je
zmogel izredi pohvalo oz. éestitko. Tako je pa¢ v nasem okolju!

Da smo se lahko uspesno lotevali zahtevnih jetrnih operacij,
je bilo nujno poglobiti znanje o notranji jetrni anatomiji. S
predstojnikom Anatomskega instituta MF prof. Deanom Rav-
nikom sva skupaj e z ostalimi zainteresiranimi kolegi zacela
pripravljati korozijske preparate jeter. Z uporabo posebnega
postopka smo izdelali do takrat najboljse korozijske preparate
iz kadavri¢nih jeter in jih natan¢no preucili. Iz tega dela je bilo
objavljeno kar nekaj ¢lankov in tudi napisanih disertacij, &eprav
se je eden od »prominentnih« uciteljev MF takrat izrazil, da je
ta §tudij le prestevanje avtomobilov. (Rawvnik, Dean, Gadzijev,
Eldar, Sojar, Valentin, Stanisavljevic, Dragoje. Modelle des oberen
Bauchraumes, der Lebergefaesse und der Gallengaenge als anato-

mische und chirurgische Lehrmittel. C/Jz'rurg, 1995, letn. 66, str.
448—451. Prikazani so vsi §tirje votli jetrni sistemi.
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Liver Anasifumy
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Knjiga, izdana pri Springerju.

Nekaj let pred tem smo v Ljubljano pridobili jetrno $olo. Prof.
Stig Bengmark je devet let vodil jetrno $olo v Lundu in mi jo
je z zastavo vred (ta je zdaj ne vem kje) predal hkrati z Zeljo,

da bi bila $ola pri nas uspesen most med znanjem zahoda in
vzhodom. S prof. Saso Markovi¢ in kar $tevilnimi ostalimi
kolegi nam je skupaj to Sest let lepo uspevalo. Zdruzili smo jo
v hepatolosko-kirursko $olo, ki je imela internisti¢ni, kirurski
in skupni del. Na $oli so sodelovali mojstri in avtoritete, kot je
prof. Schafner, verjetno najvedji takratni hepatolog na svetu,
prof. Schmid, ki je bil kandidat za nobelovca, pa predsednik
japonskega zdruZenja za kirurgijo pankreasa prof. Yoshifumi
Kavarada, kirurga prof. Johan Scheele, prof. Jacques Belghiti

in $e drugi znani kirurgi, internisti in tudi patologi. Iz $ole so
iz8li $tevilni kolegi, ki so potem vodili jetrne oddelke v svojih
ustanovah predvsem v Vzhodni Evropi (Gadzijev, Eldar, Rav-
nik, Dean, Sojar, Valentin. Surgical workshop on liver surgery using
isolated perfused livers in moulded casts of the upper abdomen. Bull.
HPB chir., 1995, let. 9, str. 19-24.).

Lepo priznanje za nase delo na tem podro¢ju je bilo, ko so me
povabili v Pariz na 50. obletnico prve anatomske jetrne resek-
cije, ki jo je leta 1950 napravil Lortat-Jacob s sodelavci in sem
imel otvoritveno predavanje o kirurski jetrni anatomiji.

Prav tako leta 2000 nas je osem kolegov iz vseh celin po
dveletnem delu s precej razpravljanja in tezkega usklajevanja
objavilo novo t.i. »Brisbane 2000 terminologijo jetrne anato-
mije in jetrnih resekcij«. Takrat sem bil tudi ¢lan znanstvena
odbora svetovne HPB-organizacije (Stmséerg, S... M., Belghiti,
J--., Clavien, P-A, Gadzijev, Eldar, Garden, J... O., Lau, W-Y,
Makuuchi, M..., Strong, R... W. The Brisbane 2000 terminology of
liver anatomy and resections. HPB (Oxf.), 2000, letn. 2, it. 3, str.
333-339.).
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Racunalnigki 3D-model jeter.

Kasneje sta moja u¢enca mag. Valentin Sojar, prim. Dragoje
Stanisavljevi¢ skupaj z doc. Marjano Hribernik iz anatomije in
sodelavci inZenirji izdelala 3D-modele jeter na osnovi korozij-
skih preparatov in razvila sistem virtualnega operiranja jeter.

Tudi poskodbe jeter so bile za nas hud izziv. Pri hudih poskod-
bah jeter smo uvedli »objetrno tamponado« in ovitje jeter z
vikrilsko mreZico pri izbranih primerih. Ob tem pa smo delali
tudi $tudije na poskusnih Zivalih, ki naj bi omogocale izvajati
ravno pravénjo tamponado jeter, ki ne bi povzrodila »utesnit-
venega sindroma« in ne bi kompromitirala venskega pritoka v
srce. Merili smo tlak v spodnji votli veni in uporabili manseto
merilca krvnega tlaka za kompresijo jeter pri poskusni Zivali.
Meritve tlaka v spodnji votli veni smo kasneje prenesli uspesno
tudi v prakso. Izdelali smo tudi nacin za $tudijsko pomembno
reproducibilno poskodbo jeter pri poskusni Zivali in v ta namen
uporabili posebej umerjen samostrel in puséico z okroglim
koncem, za kar je bil najbolj zasluZen kolega Milos Wahl (Wa4/,
Milos, Gadzijev, Eldar, Grkman, Jana, Ravnik, Dean, Petar, Jani,
Pleskovic, Alojz. An experimental model of reproducible liver trau-
ma. Injury. [Print ed.], 2005, vol. 36, no. 8, str. 963—969.).

Eno samo podro¢je HPB-kirurgije je ostalo manj razvito ali
uporabljano. To je bila kirurgija portalne hipertenzije, ki so jo ob-
¢asno vendarle resevali kardiovaskularni kirurgi v Ljubljani in pa
Zilni kirurgi v Mariboru. So pa v tem &asu na8i intervencijski ra-
diologi pri portalni hipertenziji zaleli uporabljati TIPS — transju-
gularni intrahepati¢ni portosistemski shunt. Redko patologijo na
portalnem sistemu pa so izvajali Zilni kirurgi (Flis, Vojko, Matela,
Joze, Gadzijev, Eldar. Portal vein aneurysm. when to operate? Eur. j.
vasc. endovasc. surg. Extra, 2003, letn. 5, it. 3, str. 31-33 ).

Ko se je razvila laparoskopska kirurgija, so najprej v Ljubljani
kirurgi pod vodstvom mag. Valentina Sojarja in prim. Dragoje
Stanisavljevi¢a zaceli v skrbno izbranih primerih izvajati tudi
laparoskopske resekcije jeter. V Mariboru je take posege zacel
delati asist. Arpad Ivanecz.



Pravilno ovitje jeter pri poskodbi (iz knjige Gadiijev, Kara-
markovié: Resekciona kirurguje jetre).

Vsekakor je bilo posebno in predvsem organizacijsko zahtevno
podrodje presaditev jeter. O njih je razmisljal Ze prof. Mitja
Kovig, zelo sta se v priprave in tudi opazovanje jetrnih presa-
ditev v Ameriki poglobila prof. Vladislav Pegan in takrat doc.
Alojz Pleskovi¢. Ceprav je prvo presaditev jeter pri nas med
naso Hepatobiliarno $olo napravil eden od predavateljev, prof.
Jacques Belghiti, pa vendar kar dve leti nismo uspeli oZiviti tega
projekta. Vzrok je bil v tem, da je bilo treba najprej brezhibno
organizirati donorski program. In ko smo do tega prigli, je prvo
samostojno presaditev opravil prim. Dragoje Stanisavljevi¢
skupaj z mag. Valentinom Sojarjem. Da sta program presaditev
jeter in nasploh HPB-kirurgija dobro delovala, so bili pomem-
bno zasluzni anesteziologi: prim. Jasna Voncina in kolegici
Aleksandra Bucar, Neva Pozar ter vodja intenzivne terapije
prof. Borjana Kremzar. Pomembno podro¢je za uspesnost
HPB-kirurgije je postala $e »nutricija, ki sta jo vpeljali prof.
Lidija Kompan in dr. Nada Kozjek.

Shema v spodnjo votlo veno vstavljenega katetra za
merjenje lokalnega pritiska po tamponadi.

MEDICINA .

Anevrizma portalne vene. UKC Maribor.

Zakljucek

Znanje HPB-kirurgije in uspesnost dela na tem podro&ju pri
nas bo mo¢ prav ovrednotiti v prihodnosti, saj je to podrogje
relativno mlado, pa tudi organizacijsko zelo zahtevno. Predvsem
klice po sodelovanju specialistov razli¢nih medicinskih strok,
konzilijskem odlo¢anju o zdravljenju, natanénem spremljanju
operiranih in natanénem dokumentiranju ter tudi primerjanju
svojih rezultatov s tujino v objavah publikacij in ob sodelovanju
na mednarodnih strokovnih sestankih. Veckrat so mi kolegi
oditali, da sem po nepotrebnem razvijal jetrno kirurgijo kar

v treh ustanovah, pa vendar mislim, da v tem ni bilo napake.
Morda pa je sedaj konéno ¢as, da pride do zdruzevanja mo¢i in
znanja znotraj Slovenije, morda najprej ob skupnem zbiranju
podatkov obravnave takih bolnikov, nato pa tudi v posebni or-
ganizacijski obliki. S prof. Saso Markovi¢ sva se vrsto let trudila,
da bi organizirala interdisciplinarni center za podro¢je medicine
jeter, Zol¢nega sistema, trebusne slinavke in presajanja organov,
ki bi bil lahko tudi znotraj UKC, pa je o¢itno to nekatere vpliv-
ne kolege motilo, saj bi bila taka ustanova lahko tudi poslovno
zanimiva. In tako (Se) ni prislo do take oblike organiziranosti,
ki bi zagotovo ne le zdruzila modi in znanje tega zahtevnega
podrocja, ampak bi bila lahko uspesna tudi prek meja nase
drzave.

Pa vendar se na tem mestu zahvaljujem vsem, ki so prispevali
svoj delez k temu, da je HPB-kirurgija zaZivela in omogo¢ila
zdravljenje $tevilnim bolnikom v Sloveniji in tudi izven nje:
zdravnikom, medicinskemu negovalnemu osebju, medicinskim
tehnikom in inZenirjem ter tudi zunanjim sodelavcem.

E-naslov: eldar.gadzijev@gmail.com
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Testiranje nosecnic na HIV

Janez TomaZzic, Irena Klavs, Mario Poljak
V 30 letih se je s HIV okuzilo ve¢ kot 70 milijonov oseb,

umrla jih je ve¢ kot polovica, trenutno je okrog 34 milijonov
bolnikov. Do sedaj sta predvidoma ozdravljeni le dve osebi,
okuzeni s HIV: t.i. »berlinski bolnik« in letos »deklica iz
Misisipija«, ki so jo zaéeli zdraviti 30 ur po porodu, dokazali
okuzbo s HIV, nadaljevali zdravljenje 18 mesecev, po ukinitvi
zdravljenja pa je sedaj Ze skoraj 10 mesecev brez virusa.
Cudovita zgodba, ki pa Se ni zakljucena, »vsi zadrzujemo
dih«, da se virus ne povrne. Vsako leto se v svetu rodi ve¢
kot 500.000 s HIV okuzenih novorojencev. Ob pravocasni
diagnozi okuzbe s HIV pri okuzenih noseénicah bi lahko
prepretili ve¢ kot 98 odstotkov tovrstnih okuzb.

Kako je v Sloveniji? Pri nas nose¢nic ne presejamo na okuzbo s
HIV in smo glede tega ena zelo redkih izjem v razvitem svetu.
Med 450 znanimi okuZenimi osebami imamo 10 odstotkov
bolnic. V zadnjih osmih letih se v Sloveniji ni rodil HIV
pozitivni novorojenec. Vsako leto imamo eno do dve porod-
nici, okuzeni s HIV, ki ju na Kliniki za infekcijske bolezni in
vrodinska stanja UKCL ustrezno prenatalno zdravimo (kom-
binacija protiretrovirusnih zdravil) in na ta nacin dopus¢amo
manj kot 2 odstotka moznosti za vertikalni prenos. Na Institutu
za varovanje zdravja RS vsako drugo leto koordiniramo zbiranje
vet tiso& vzorcev serumov nosecnic, ki so presejalno testirane

na sifilis, po vsej Sloveniji. Zbrane vzorce nevezano anonimno
testiramo na HIV na Institutu za mikrobiologijo in imunologi-
jo MF UL. Tako vsako drugo leto testiramo priblizno tretjino
nose¢nic, med katerimi smo do leta 2009 nasli po najvec eno, ki

je bila okuzena s HIV. V letu 2011 pa smo med 7.231 nevezano
anonimno testiranimi nose¢nicami prvi¢ nasli dve okuZeni s
HIV. Do sedaj organiziranega presejanja nose¢nic na HIV pri
nas nismo izvajali iz dveh razlogov: relativno nizka prevalenca
okuzbe med nose¢nicami in problemi, ki se pojavijo zaradi
lazno reaktivnih rezultatov testiranja na HIV, kadar se testiranje
izvaja v skupini z zelo nizkim deleZzem okuZenih (pri¢akovana
sta 1 do 2 lazno reaktivna rezultata presejalnega testa na tiso¢
testiranih nosecnic).

Kaj predlagamo? Predlagamo, da se ginekologi z vsako nosec-
nico pogovorijo o moznih nadinih okuzbe s HIV in vsaki no-
se¢nici ponudijo testiranja na HIV! Pri predlaganju testiranja
bi morali biti posebno »vztrajni« pri nosecnicah, pri katerih se
po pogovoru ugotovi, da je tveganje za okuzbo vedje: npr. Ce
prihajajo iz ali so imele neza§¢itene spolne odnose v dezelah z
visoko prevalenco okuzbe (npr. drzave bivie Sovjetske zveze,
Tajska, Indija, podsaharska Afrika itd.) ali imajo partnerja iz
take drzave.

Na moznost okuzbe je treba pomisliti tudi v obdobju poroda
(porodnicarjil), ker, kot kaze, je tudi v kratkem obdobju po
porodu mogoce Se Cas za ozdravitev novorojenca(-ke). Seveda
moramo biti previdni, da ne bi sklepali in predvidevali prevec,
na temelju enega samega primera.

Prihaja ¢as, ko moramo ponovno pretehtati o odloé¢itvi glede
testiranja nose¢nic na HIV.

E-naslov: janez. tomazic@kcly.si

Umprljivost in hospitalizacije zaradi
alkoholu neposredno pripisljivih vzrokov
Vv Sloveniji v obdobju od 2000 do 2010

Mercedes Lovrecic, Barbara Lovrecic

V Sloveniji je v obdobju od leta 2000 do 2010 opazen trend
nara$¢anja umrljvosti zaradi alkoholu neposredno pripislji-
vih vzrokov (umrljivost od leta 2006 naprej izrazito nara$-
¢a, pri cemer ima pomemben vpliv natancnejse kodiranje
osnovnih vzrokov smrti) in trend padanja hospitalizacij
zaradi alkoholu neposredno pripisljivih vzrokov, vendar so
hospitalizirani zdravstveno bolj prizadeti. Med umrlimi in
hospitaliziranimi zaradi alkoholu neposredno pripisljivih
vzrokov prevladujejo moski, stari manj kot 65 let (dve tretjini
umrlih je starih manj kot 65 let, pri hospitalizacijah pre-
vladuje starostni razred 45-49 let oziroma 50-54 let). Med
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vzroki (diagnozami) za smrt in hospitalizacije zaradi alko-
holu neposredno pripisljivih vzrokov prevladujeta alkoholna
bolezen jeter (na prvem mestu pri umrljivosti) ter dusevne in
vedenjske motnje zaradi uzivanja alkohola (na prvem mestu
pri hospitalizacijah), oba vzroka skupaj predstavljata skoraj
vse primere. Alkohol tudi v Sloveniji prispeva k neenakostim
v zdravju: razlike so med spoloma, med slovenskimi regijami
in med razli¢nimi socialno-ekonomskimi sloji prebivalstva;
bolj prizadeti so moski, prebivalci vzhodne kohezijske regije
in prebivalci spodnjeposavske regije.



Uvod

UZivanje alkohola lahko povzroc¢a zasvojenost in ve¢ kot 60
razli¢nih bolezni ter poskodbe, je eden glavnih preprecljivih
dejavnikov tveganja za kroni¢ne bolezni, poskodbe in nasilje ter
v svetu predstavlja tretji najpomembnejsi dejavnik tveganja za
obolevnost in manjzmoznost ter osmi za umrljivost (1, 2). De-
lez alkoholu pripisljivih smrti in izgubljenih zdravih let Zivljenja
je najvecji v Evropski regiji SZO, ki ima tudi najve¢jo porabo
alkohola na prebivalca na svetu (3). Primerljivi podatki Slo-
venijo uvri¢ajo v vrh drzav ¢lanic EU tako po porabi alkohola
(registrirani in neregistrirani) kot tudi po posledicah tveganega
in skodljivega pitja alkohola. Nad povpredje drzav ¢lanic EU se
uvr§cajo vse slovenske regije, saj se po podatkih SZO Slovenija
po skupni porabi alkohola na prebivalca uvrs¢a na peto mesto
med drzavami ¢lanicami EU10 (4). Nad povpre¢jem drzav
¢lanic EU je Slovenija tudi po starostno standardizirani stopnji
umrljivosti zaradi izbranih, alkoholu pripisljivih vzrokov (5).
Po umrljivosti in po $tevilu izgubljenih zdravih let Zivljenja na
100.000 prebivalcev zaradi ciroze jeter (v veliki meri posledica
pitja alkohola) se Slovenija uvrica na tretje mesto (6); umrljivost
zaradi kroni¢ne bolezni jeter in jetrne ciroze je v Sloveniji in v
vseh slovenskih regijah vi§ja od povpredja drzav clanic EU (7).

Globalno smo v letu 2004 alkoholu pripisali 3,8 odstotka vseh
smrti in 4,6 odstotka vseh izgubljenih zdravih let Zivljenja zaradi
prezgodnje smrti in zmanj$ane telesne zmoznosti (3), medtem ko
je leta 2002 v Sloveniji alkohol predstavljal vzrok za 6,5 odstot-
ka vseh smrti in za 11,4 odstotka vseh izgubljenih zdravih let
Zivljenja, izgubili smo priblizno 32.200 zdravih let Zivljenja (7).
V Sloveniji zdravstvene posledice uzivanja alkohola lahko
spremljamo predvsem z uradnimi statisti¢nimi zbirkami podat-
kov, ki jih upravlja Institut za varovanje zdravja RS: »Zdrav-
niska porodila o umrlih osebah« (Baza umrlih) in »Evidenca
bolezni, poskodb in zastrupitev, ki zahtevajo zdravljenje v bol-
ni$nici« (BOLOB), kjer so zajeti vsi umrli prebivalci Slovenije
oziroma prebivalci, hospitalizirani v eni od slovenskih bolnisnic
v opazovanem obdobju. Z namenom analize alkoholu nepo-
sredno pripisljivih vzrokov smo zdruzili diagnoze Desete revi-
zije Mednarodne klasifikacije bolezni in sorodnih zdravstvenih
problemov za statisti¢ne namene (MKB-10), ki so neposredno
(stoodstotno) pripisljivi alkoholu (8):

* F10.0-F10.9 dusevne in vedenjske motnje zaradi uZivanja

alkohola,
* (31.2 degeneracija Zivéevja zaradi alkohola,
* (G62.1 alkoholna polinevropatija,
* (G72.1 alkoholna miopatija,
* 142.6 alkoholna kardiomiopatija,
+ K29.2 alkoholni gastritis,
» K70.0-K70.9 alkoholna bolezen jeter,
* K86.0 kroni¢ni alkoholni pankreatitis,
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035.4 oskrba matere zaradi poskodbe plodu zaradi alkohola,

* P04.3 plod in novorojenéek, prizadet zaradi materinega
uzivanja alkohola,

Q86.0 fetalni alkoholni sindrom,
* R78.0 prisotnost alkohola v krvi,
* toksi¢ni u¢inki alkohola (T'51.0,T51.1,T51.9),

* izpostavljenost alkoholu in zastrupitev z njim (X45, X65,
Y15).

Trend narascanja umrljvosti za-
radi alkoholu neposredno pri-
pisljivih vzrokov v Sloveniji v
obdobju od 2000 do 20I10

V Sloveniji je zaradi alkoholu neposredno pripisljivih vzrokov v
letih od 2000 do 2010 na leto v povpredju umrlo 650 oseb (32,2
oseb na 100.000 prebivalcev), v obdobju najvisje umrljivosti
(2008-2010) pa v povpredju 849 oseb na leto (41,3 oseb na
100.000 prebivalcev) (slika 1).

Med umrlimi zaradi alkoholu neposredno pripisljivih vzrokov
v letih od 2000 do 2010 so prevladovali moski (razmerje moski
: zenske je bilo vseskozi okrog 3 : 1) (slika 2), priblizno 2/3 jih
je umrlo pred svojim 65. letom starosti, kot najpogostejsi vzrok
smrti je izstopala alkoholna bolezen jeter, sledile so smrti zaradi
dusevnih in vedenjskih motenj zaradi uZivanja alkohola, oba
najpogostej$a vzroka smrti skupaj pa sta predstavljala skoraj

vse smrti zaradi alkoholu neposredno pripisljivih vzrokov v

Sloveniji (slika 1).

Stopnja umrljivosti (tako groba kot standardizirana) zaradi alko-
holu neposredno pripisljivih vzrokov v zadnjih desetih letih kaze
trend nara$¢anja, ki je predvsem izrazit od leta 2005 do 2010.
Trend umrljivosti zaradi alkoholu neposredno pripisljivih vzrokov
je zelo podoben trendu umrljivosti zaradi alkoholne bolezni jeter,
k slednji pa je najvec prispevala (okoli 90 odstotkov) alkoholna
ciroza jeter, zato je tudi desetletni trend umrljivosti zaradi teh
dveh diagnoz zelo podoben. Stopnja umrljivosti zaradi drugega
najpogostejSega alkoholu neposredno pripisljivega vzroka smrti —
dusevnih in vedenjskih motenj zaradi pitja alkohola, pa v zadnjih
desetih letih ni kazala znacilnega trenda (slika 1).

Trend padanja primerov hos-
pitalizacij zaradi alkoholu ne-
posredno pripisljivih vzrokov
v obdobju od 2000 do 2010

V letih od 2000 do 2010 je bilo v Sloveniji na leto v povpre&ju
3.876 hospitalizacij zaradi alkoholu neposredno pripisljivih vzro-
kov oziroma 192,6 na 100.000 prebivalcev. Moski so bili pogos-
teje hospitalizirani (razmerje mogki : Zenske je bilo okrog 3 : 1).
Najpogostejsi vzrok, ki je v opazovanem obdobju predstavljal okrog
dve tretjini primerov hospitalizacij zaradi alkoholu neposredno
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Slika 1. Groba stopnja umrljivo-
sti na 100.000 prebivalcev zaradi
alkoholu neposredno pripislji-
vih vzrokov smrti (vsi vzroki),
zaradi alkoholne bolezni jeter
(K70.0-70.9) ter zaradi dusev-
nih in vedenjskih motenj zaradi
uzivanja alkohola (F10.0-F10.9),
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pripisljivih vzrokov, so bile duevne in vedenjske motnje zaradi
pitja alkohola, sledila je alkoholna bolezen jeter, ki je predstavl-
jala slabo tretjino vseh hospitalizacij zaradi alkoholu neposredno
pripisljivih vzrokov, oba najpogostejsa vzroka (diagnozi) skupaj sta
predstavljala skoraj vse hospitalizacije zaradi alkoholu neposred-
no pripisljivih vzrokov (slika 3). V obdobju od 2000 do 2004 je
bilo najve¢ hospitalizacij zaradi alkoholu neposredno pripisljivih
vzrokov v starostnem razredu od 45 do 49 let: tako zaradi alkoholu
neposredno pripisljivih vzrokov kot tudi zaradi duevnih in vedenj-
skih motenj zaradi uZivanja alkohola ter alkoholne bolezni jeter,
enako velja za moske, Zenske in oba spola skupaj. Od leta 2005 je
najvedje Stevilo hospitalizacij zaradi alkoholu neposredno pripislji-
vih vzrokov v starostnih razredih od 50 do 54 let ter od 45 do 49
let: globalno gledano prevladujejo hospitalizacije zaradi dusevnih
in vedenjskih motenj zaradi uZivanja alkohola, pomik v stare;jsi
starostni razred je povezan s hospitalizacijami zaradi alkoholne
bolezni jeter.

Stopnja primerov hospitalizacij (groba, standardizirana) zaradi
alkoholu neposredno pripisljivih vzrokov je v zadnjem desetletju
kazala globalno gledano trend padanja: najvisje stopnje so bile dose-
zene leta 2000 in so do leta 2004 postopno, v letu 2005 pa izrazito
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2008 2009 2010

upadle, nato postopno narascale do leta 2008 in nato ponovno
upadle. Nakazoval se tudi trend padanja stopnje primerov hospi-
talizacij zaradi dusevnih in vedenjskih motenj zaradi pitja alkohola
(na katero je najbolj vplivala stopnja hospitalizacij zaradi sindroma
odvisnosti od alkohola — SOA) in stopnje hospitalizacij zaradi al-
koholne bolezni jeter (na katero je najbolj vplivala stopnja hospitali-
zacij zaradi alkoholne ciroze jeter) (sliki 3, 4). Stopnja hospitalizacij
zaradi alkoholne ciroze jeter je bila v letu 2010 niZja kot leta 2000,
vendar se je od leta 2006 ponovno nekoliko zvisala. Stopnja hos-
pitalizacij zaradi jetrne ciroze (poleg alkoholne ciroze je zajemala
tudi nekatere druge vzroke za to bolezen) je kazala v zadnjih desetih
letih trend padanja, vendar je od leta 2005 relativno stabilna.

Znacilnosti problematike umrljivo-
sti in hospitalizacij zaradi alkoholu
neposredno pripisljivih vzrokov

v obdobju od 2000 do 2010

Unmrljivost zaradi alkoholu neposredno pripisljivih vzrokov se
je v Sloveniji od leta 2006 dalje izrazito povecevala predvsem
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Slika 3. Groba stopnja hospi-
talizacij na 100.000 prebivalcev
zaradi alkoholu neposredno pri-
pisljivih vzrokov skupaj, posebej
za dusevne in vedenjske motnje
zaradi pitja alkohola (F10.0-
F10.9) in alkoholno bolezen
jeter (K70.0-K70.9), Slovenija

2008 2009 2010 2000-2010 (Vir: Bolob).
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Slika 4. Groba stopnja hospi-

talizacij na 100.000 prebivalcev
zaradi alkoholu neposredno pri-
pisljivih vzrokov skupaj, posebe;j
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jeter (K70.0-K70.9), po spolu
in skupno, Slovenija 2000-2010
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na racun izrazitega vecanja umrljivosti zaradi alkoholne ciroze
jeter, pri ¢emer je imelo pomemben vpliv natanénej$e kodiranje
osnovnih vzrokov smrti (9).

Najpogostejsi vzrok hospitalizacij zaradi alkoholu neposredno
pripisljivih vzrokov (dve tretjini primerov vseh hospitalizacij)
so predstavljale dusevne in vedenjske motnje zaradi uZivanja
alkohola, med katerimi je prevladovala SOA. Izsledki slovenske
raziskave so pokazali, da se z leti znacilno zmanjsuje $tevilo
sprejemov v psihiatri¢ne ustanove zaradi SOA (zmanjseval se
je tudi delez bolnikov z diagnozo SOA v primerjavi z bolniki

z ostalimi dudevnimi motnjami), hkrati pa so bili sprejeti na
zdravljenje znacdilno zdravstveno vse bolj prizadeti in s hujsimi
oblikami odvisnosti (10). Avtorja Kravos in Malesi¢ nadalje
ugotavljata, da je verjetno najpomembnejsi vzrok ekonomsko
stanje v druzbi, ekonomska in finan¢na kriza vplivata na vecjo
brezposelnost (grozeca izguba zaposlitve tudi vpliva, da se
odvisni od alkohola ne odlo¢ajo ve¢ za nekajmeseéno zdrav-
lienje) (10). Pri tem avtorja izpostavljata tudi racionalizacijo
poslovanja zdravstvenih zavodov, dalj$e odlasanje z zdravljen-
jem, slab$e socialne razmere oziroma slab$o zdravstveno zascito,
neprepoznavanje SOA kot bolezni, ve&jo zlorabo alkohola ipd.,
po drugi strani pa je Zal manj verjetno, da bi na zmanjsevanje

Stevila sprejemov v psihiatri¢ne ustanove zaradi SOA vplivale
preventivne akcije za zmanj$evanje tveganega in $kodljivega

pitja alkohola (10).

Alkohol tudi v Sloveniji prispeva k neenakostim v zdravju, saj
so bile ugotovljene znalilne razlike v posledicah tveganega

in skodljivega pitja alkohola med spoloma, med slovenskimi
regijami in med razli¢nimi socialno-ekonomskimi sloji prebi-
valstva. Izsledki raziskave za Slovenijo so izpostavili razlike med
spoloma: moski so imeli vi§jo starostno standardizirano stopnjo
umrljivosti in starostno standardizirano stopnjo hospitalizacij,
njihovo relativno tveganje za smrt je bilo 3,8-krat vecje, relativ-
no tveganje za hospitalizacijo pa 3,1-krat vedje kot pri Zenskah;
in med slovenskimi regijami: prebivalci vzhodne kohezijske
regije (pomurska, podravska, koroska, savinjska, zasavska,
spodnjeposavska, jugovzhodna Slovenija in notranjsko-kraska
statisti¢na regija) so imeli 1,7-krat vegje relativno tveganje za
smrt in 1,18-krat vedje relativno tveganje za hospitalizacijo
zaradi alkoholu neposredno pripisljivih vzrokov kot prebivalci
zahodne kohezijske regije (osrednjeslovenska, gorenjska, goriska
in obalno-kraska statisti¢na regija) (7).
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Starostno standardizirana stopnja umrljivosti zaradi alkoholu
neposredno pripisljivih vzrokov je bila najvisja v spodnjeposav-
ski statisti¢ni regiji (2,5-krat vigja kot v regiji z najniZjo stopnjo
— obalno-kraska regija); nad slovenskim povpredjem so bile tudi
vse statisti¢ne regije vzhodne kohezijske regije, razen notranj-
sko-kraske, medtem ko je bila starostno standardizirana stopnja
hospitalizacij najvi§ja v zasavski in spodnjeposavski statisti¢ni
regiji, nad slovenskim povpredjem pa so bile $e pomurska,
obalno-kraska, podravska, goriska, savinjska in gorenjska regija;
stopnja je najnizja v osrednjeslovenski regiji (7, 9).

Slovenske statisti¢ne regije so se razlikovale tudi po delezu
prezgodaj izgubljenih let Zivljenja (izgubljena leta Zivljenja
zaradi smrti pred 65. letom starosti) zaradi alkoholu neposred-
no pripisljivih vzrokov: v spodnjeposavski regiji 15,4 odstotka
vseh prezgodaj izgubljenih let Zivljenja neposredno pripisemo
alkoholu, kar je 2,9-krat ve¢ kot v obalno-kraski regiji (7).

V Sloveniji posledice tveganega in skodljivega pitja alkohola
spremljamo s podatki o umrljivosti in hospitalizacijah zara-

di alkoholu neposredno pripisljivih vzrokov. Poleg alkoholu
neposredno pripisljivih vzrokov pa lahko $tevilne bolezni in
poskodbe alkoholu pripisemo le v dolo¢enem delezu (npr. pro-
metne nezgode in druge poskodbe), vendar pa pri teh udelezbo
alkohola v uradnih bazah podatkov v veéini primerov v Sloveni-
ji ne spremljamo (7), tako lahko upravi¢eno domnevamo, da so
posledice tveganega in §kodljivega pitja alkohola Se vecje.

Ucinkovitost ukrepov za
spopadanje s problematiko

Tvegano in 8kodljivo pitje alkohola v Sloveniji je kljuéen javno-
zdravstveni problem. Problematika narekuje potrebo po $irsem
druzbenem konsenzu glede ukrepov, saj bremena alkohola ne
moremo zmanj§ati samo tako, da ga medikaliziramo (11). Pose-
ben izziv v danih okoli§¢inah predstavlja preventivno delovanje.

Svetovna zdravstvena organizacija uvrs¢a med najuspesnejse
ukrepe alkoholne politike na strukturni ravni, ki dokazano
zmanj$ujejo Skodo, ki jo povzroca alkohol: davéne in cenovne
ukrepe (cenovna politika alkohola, obdav¢itev in troSarine),
omejevanje dostopa (licenciranje, prepoved prodaje mladolet-
nim, dolo¢itev minimalne starosti za nakup alkohola), skrb za
varnost v cestnem prometu (omejitev oziroma nicelna koncen-
tracija alkohola v krvi za vse voznike, redna naklju¢na testiranja
voznikov), kratke svetovalne programe in zdravljenje motenj
zaradi uZivanja alkohola. Za bolj individualno usmerjene
ukrepe na podro¢ju alkohola, kot so izobrazevalni programi in
seznanjanje med Solanjem, pa ni mo¢ dokazati u¢inkovitosti na
podroéju zmanj$evanja skode zaradi alkohola (12).

Znotraj zdravstvenega sistema velja pri problematiki alkohola
enak pristop kot pri obvladovanju drugih kroni¢nih nenalezlji-
vih bolezni, pri éemer ima pomembno vlogo tudi preventiva.
Na podro&ju primarnega zdravstvenega varstva je pomembno
vzpostaviti tudi mreZenje zdravstvene sluzbe z drugimi sluzba-
mi pomodi (npr. vloga socialnega varstva) (11).
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Izsledki raziskav in poroc¢anja nekaterih tujih avtorjev kazejo, da
so preventivne dejavnosti v zvezi z uzivanjem alkohola, ki naj bi
jih rutinsko izvajali v ambulantah zdravnika druzinske medi-
cine (pa tudi na sekundarni ravni) dejansko zelo redke (13).
Zdravstveno osebje se jih ne posluzuje zaradi razli¢nih razlogov
(npr. pomanjkanje ¢asa in usposobljenosti, pozabljivost, izogi-
banje, bojazen pred poslabsanjem odnosa z bolnikom, zmotna
prepricanja...) (13). Navkljub trditvam zdravstvenih delavcev,
da izvajajo presejanje za tvegano in $kodljivo pitje alkohola,

so dejanski rezultati presejanja nizki (13), hkrati tudi bolniki
porocajo, da jih redko vpragajo o pitju alkohola (tudi osebe, ki
ze imajo SOA) (13).

Zdravstvena problematika tveganega in skodljivega pitja
alkohola je podcenjena tudi s strani zdravstvenega osebja, saj za
vedino tveganih in $kodljivih pivcev alkohola njihovi zdravniki
ne vedo (13, 14). Za ucinkovitejse ukrepanje in preprecevanje
zdravstvenih posledic tveganega in Skodljivega pitja alkohola je
izrednega pomena njegovo zgodnje prepoznavanje in odkrivan-
je, pri Cemer si pri zbiranju podatkov in informacij o pivskih
navadah med pogovorom lahko pomagamo z usmerjenimi
vprasanji ali z uporabo vpragalnikov (najbolj znana in uporab-
ljana sta AUDIT (The Alcohol Use Disorders Identification
Test) in CAGE, ki je primeren za odkrivanje SOA) (13, 14).

Med dokazano u¢inkovitimi ukrepi za zmanj$evanje z alkoho-
lom povezanih zdravstvenih posledic je individualni pristop v
zdravstvu k tveganim in $kodljivim pivcem (7). Zelo pomem-
bno je zgodnje odkrivanje tveganega in $kodljivega pitja alko-
hola, saj osebe, ki $e nimajo SOA, ob primerni vzpodbudi in
podpori veliko lazje spremenijo pivske navade kot tiste, ki so Ze
odvisne, hkrati pa je $e vedno prisotna problematika tudi nepre-
poznavanja SOA kot bolezni (7). Pri odkrivanju tveganega in
skodljivega pitja alkohola sta pomembna dva dejavnika: podatki
in informacije o pivskih navadah ter v primeru tezav prizade-
temu tudi pomagati, da presodi, ali ta situacija zanj pomeni
tezavo, in Zeli spremeniti svoje pivske navade (13). Zdravstveni
delavec lahko s kratkimi nasveti in svetovanjem pivcem, ki $e
nimajo SOA, uéinkovito zmanjsuje posledice, saj se ocenjuje,
da eden od osmih tveganih ali skodljivih pivcev, ki so delezni
kratkih ukrepov, zmanjsa pitje alkohola na koli¢ino z majhnim
tveganjem (vec jih o tem pri¢ne razmisljati in lahko porabo
alkohola zmanjsajo kasneje) in da v enem letu preprecimo eno
smrt, e je kratkih ukrepov v povpreéju deleznih 282 tveganih
ali skodljivih piveev (7, 14). Posebno pozornost pa je treba
nameniti skupinam z vejim tveganjem ter raziskati vzroke za
njihovo ve&jo ogrozenost, pri tem pa oblikovati usmerjene pri-
stope za zmanj$evanje z alkoholom povezanih posledic, hkrati
pa je potrebno razmisliti o u¢inkovitih ukrepih, ki bi omogo¢ili
hospitalno zdravljenje prizadetih prej in v vedji meri (7).

Zahvala

Avtorici se zahvaljujeta sodelavki Natasi Delfar za pomo¢ pri
statisti¢ni obdelavi podatkov.
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Popravek

V ¢lanku Jelke Lindi¢ z naslovom Svetovni dan ledvic

in deset resnic o kroni¢ni ledviéni bolezni, objavljenem

v mar¢ni $tevilki Isis na str. 58-63, je prislo do napake,
zato spodaj ponovno objavljamo Zelene cilje s popravljeno
vrednostjo krvnega tlaka.

Deveta resnica — Majhna

proteinurija in urejen krvni

tlak napovedujeta stabilno

kronicno ledvicno bolezen

Zeleni cilji so:

* krvni tlak pod 140/90 mm Hg, pri proteinuriji in pri
sladkornih bolnikih pod 130/80 mm Hg,

* &m manj$a proteinurija oziroma vsaj pod 1 g dnevno,

* dobra urejenost sladkorne bolezni, tako da bo HbAlc <
7 % (a brez hipoglikemij).

Strokovni seminar Slovenskega
ortodontskega drustva

— ORTOZOBOSKI

Maja Mulej Vedlin

Dan pred slovenskim kulturnim praznikom nas je sonéni
vzhod pospremil v Kranjsko Goro, na dvodnevni Ortozo-
boski seminar, ki ga vsako leto prireja Slovensko ortodontsko
drustvo. Skozi panoramsko okno dvorane Planica, v hotelu
Larix, so nas pozdravile v soncu lesketajoce se snezne strmine
ter mogocna Prisank in Razor. Letosnji seminar je bil prvi¢
namenjen tudi splosnim zobozdravnikom in specialistom
drugih strok, da bi omogoc¢il vpogled v delo ortodontov,
prikazal zmoznosti ortodontskega zdravljenja ter okrepil

komunikacijo in sodelovanje med splo$nim zobozdravnikom
in specialistom.

Predavanja so vzporedno potekala v dveh dvoranah. Prvi dan
smo v dvorani Planica, po prisrénih besedah dobrodoslice prof.
dr. Martine Drevensek, lahko poslusali o zanimivih novostih
na podrodju lingvalnih nesnemnih ortodontski aparatov. Dejan
Pirtovsek nam je predstavil to nevidno tehniko, ki je vse bolj
priljubljena predvsem pri odraslih pacientih. Sledilo je pre-
davanje o miofunkcijskih vajah Jureta Volka, ki je pregledno
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prikazal vaje za krepitev mi$i¢nih skupin orofacialne-
ga sistema, ki so potrebne pri pacientih z razvadami,
kot so drza odprtih ust, nepravilno poZiranje, sesalne
razvade itd. MozZnosti ortodontskega in kombinirane-
ga ortodonstko-kirurskega zdravljenja nepravilnosti
razreda I1I v razli¢nih starostnih obdobjih nam je
predstavila Stasa Melink. Tanja Lah KrZin je razjasni-
la prenekatero uganko na poti do uspe$ne komunika-
cije med splosnim zobozdravnikom in ortodontom ter
do popolne dokumentacije. Obrazlozila je obrazce, ki
jih je potrebno izpolniti, in veljavna pravila ortodont-
skega zdravljenja. Sanja Zupandic je govorila o nepra-
vilnostih zob in ¢eljusti, ki jih obravnavamo prednost-
no, kar bo v veliko pomo¢ splo§nim zobozdravnikom
kot tudi specialistom ortodontom. Predstavila je nove
smernice, ki bodo posodobile tiste iz leta 2004. V
dvorani Vr§i¢ je Vasja Hmeljak nadvse zanimivo podal
vse o delu s kompoziti.

Po krepéilnem kosilu in sprehodu po zimsko idilicnem
smudarskem sredis¢u je sledil popoldanski del preda-
vanj. Duhovito in pregledno predavanje Roka Zupandi-
¢a o smréanju in pripomockih, ki lahko pomagajo, ter o
motnjah dihanja med spanjem, ki potrebujejo interdis-
ciplinarni pristop, nam je vrnilo delovni zagon. Boris
Gagpirc in Martina Drevensek sta z nami delila cenjene
izkusnje s podro&ja kombiniranega parodontalno-orto-
dontskega zdravljenja, ki je v porastu, saj se vedno ve¢
odraslih pacientov, ki pogosto potrebujejo parodontalno
zdravljenje, odlo¢a za ortodontsko terapijo. Parodontal-
na bolezen je lahko vzrok nezelenih premikov zob, ki
jih, po kon¢ani parodontalni terapiji, lahko postavimo

v klini¢no bolj ugoden in estetsko bolj sprejemljiv po-
lozaj. Milan Kuhar je predstavil lastna dognanja ocene
razli¢nih polirnih sistemov pri brusenju in poliranju
sklenine, kar bomo pri svojem delu s pridom upostevali
zobozdravniki vseh strok. Pri ortodontskem delu je
poliranje sklenine pomembno, saj je pogosto selektivno
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brusenje in meziodistalna redukcija zob. Strokovni del
dneva je zakljuil Ale§ Vesnaver z izredno zanimivim
in nazornim predavanjem o diagnostiki in zdravljenju
okvar éeljustnega sklepa. Opisal je mozne okvare
sklepa, e posebej zanimiv je bil video prikaz razli¢nih
kirurskih posegov. Mirjam Kova¢i¢ je v dvorani Vr§i¢
dan zaokrozila s predavanjem o ustni negi za vse indivi-
dualne potrebe, predstavila je tehnike in pripomocke, ki
so nam lahko v pomo¢.

No¢na smuka in odli¢na vecerja v O$tariji na smucis-
¢u v dobri druzbi so $e podkrepili pozitivno vzdusje
celega dne, ki je trajalo pozno v no¢.

Drugi dan predavanj sta odprli Doroteja Hren in Maja
Mauer z uporabnima temama o izdelavi ortodontskih
pripomockov za zdravljenje nepravilnost razreda II

in transverzalnih nepravilnosti, sledilo je predavanje
Mirjam Kovaéi¢ o ustnem zadahu. Presenecenje in
popestritev dneva je bil prav gotovo szand up komik
Pidzama, ki nas je do solz nasmejal, veckrat tudi na
nas ra¢un. Tomaz Tusar je predstavil moderen nacin
narocanja in obvesanja pacientov. V dvorani Vrsi¢

je Peter Kobal vodil zanimivo delavnico o novostih s
podrogja izdelave ortodontskih analiz. Posebno in sréno
predavanje o udinkoviti komunikaciji nam je pripravila
Klara Ramovs, ki je zakljuéila z mislijo »Ljubezen do
samega sebe je zaCetek romance za vse Zivljenje, za¢ne
se z drobnimi spremembami — pravi trenutek zanje je
zdaj.«

Vsem organizatorjem velja priznanje za organizacijo
strokovno intenzivnega in druzabno pisanega semi-
narja, ki ga je za piko na i zakljucila Tina Maze s sre-
brno medaljo na svetovnem prvenstvu v kombinaciji.

E-naslov: beemaja@hotmail.com
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Porocilo s I7. mednarodnega
ArgoSpine simpozija
hrbtenicne Kirurgije

Samo K. Fokter

V fascinantnem okolju Maison des Arts et Métiers v pariskem
9. okrozju je 31. januarja in 1. februarja 2013 potekal tokrat ze
17. mednarodni simpozij Zdruzenja evropskih raziskovalnih
skupin za hrbteni¢no osteosintezo (Association of European
Research Groups for Spinal Osteosynthesis — ArgoSpine, www.
argospine.org), ki zdruzuje ortopede, nevrokirurge in znan-
stvenike, ki se ukvarjajo s hrbteni¢no kirurgijo. Letosnjega
simpozija z delovnim naslovom »Biomateriali, kirurski vsadki
in preiskovalne metode: dodatni kljuéni elementi uspeha?«, ki
sem mu imel ¢ast predsedovati, se je udelezilo 270 udelezencev z
vseh koncev sveta.

Srecanje je tradicionalno organizirano kot prenos znanja in
izkudenj vabljenih predavateljev na klini¢ne zdravnike in poteka v
obliki tematskih simpozijev, okroglih miz, klasi¢nih predavanj in
delavnic, udelezenci pa lahko aktivno sodelujejo z glasovanjem o
zanje najboljsih resitvah, ustnimi predstavitvami izbranih primerov
in posterji. Veliko ¢asa je namenjenega razpravam, ki sledijo vsa-
kemu sklopu in jih moderirajo vodilni strokovnjaki s posameznega
podrodja hrbteni¢ne kirurgije. Poudarek je na z dokazi podprti
medicini, industrija je odmaknjena na minimalisti¢en razstavni
prostor, kjer je vsakemu razstavljavcu na voljo le ena standardna
miza.

Po pozdravnem nagovoru prof. dr. Christiana Mazela, predsednika
ArgoSpine, smo v prvem simpoziju obravnavali dinami¢no stabi-
lizacijo vratne hrbtenice. Medtem ko so se diskalne endoproteze

v tem segmentu $iroko uveljavile, posebne prednosti dinami¢nih
plo¢ za zatrditev bolezensko prizadetih vertebrodinami¢nih seg-
mentov (VDS) avtorji niso nasli.

V naslednjem simpoziju smo obravnavali dinami¢no stabilizacijo
ledvene hrbtenice. Osnovna ideja v smislu ohranitve gibljivosti

ob soCasnem preprecevanju prekomernih (in s tem bolecih) gibov
prizadetega VDS ter preprecevanju preobremenitve sosednjih
VDS (in s tem pospesenega razvoja bolezni sosednjega segmenta)
je francoska. Uporabno vrednost metode pri starejsih bolnikih s
stabilno spondilolistezo je predstavil asist. Matjaz Vorsi¢ iz UKC
Maribor, francoski avtorji pa so poro¢ali o solidnih klini¢nih
rezultatih v primeru zdravljenja bolnikov, starejsih od 80 let, in v
primeru hibridnih konstrukeij, pri katerih VDS neposredno nad
zatrjenim enim ali ve¢ VDS preventivno dinami¢no stabiliziramo
(ti. topping-off sistemi), s Cimer naj bi preprecili bolezen sosednjega
segmenta. V okrogli mizi, ki je sledila, Zal tudi francoski avtorji v
zelo kakovostni radioloski $tudiji niso mogli potrditi pricakovanega
ugodnega udinka dinamicne stabilizacije, zato se je ve¢ina udele-
zZencev pri glasovanju strinjala s podpisanim, ki je v preglednem

prispevku ocenil, da dinami¢na stabilizacija ledvene hrbtenice s
tehni¢nimi re§itvami, ki jih trenutno poznamo, nima nobene pred-
nosti pred klasi¢no togo zatrditvijo bolezensko prizadetih VDS.

V tretjem in éetrtem simpoziju smo obravnavali vnetne bolezni
hrbtenice. Kirur§ko zdravljenje spondilodiscitisov; ki ne reagira-
jo na antibioti¢no terapijo, je predstavil prof. dr. Rok Vengust z
Ortopedske klinike v Ljubljani. Med antibiotiki za preprecitev
vnetja zaradi kirur§kega zdravljenja hrbtenice in vstavitve osteo-
sintetskega materiala so infektologi $e vedno priporocali cefazolin
v odmerku 2 g pol ure pred posegom, drugi odmerek 2 g pa mora
slediti 4 ure po prvem.

Med ustnimi predstavitvami v popoldanskem delu prvega dneva
sreCanja velja posebej omeniti odli¢no predavanje asist. dr. Gregorja
Re¢nika iz UKC Maribor o prednostih minimalno invazivne
transforaminalne medvretenéne zatrditve (mini-TLIF). Nekateri
kazalci zdravljenja, kot so poskodba misicja, izguba krvi in trajanje
hospitalizacije pri tako zdravljenih bolnikih, so bili ugodne;jsi kot
pri bolnikih, zdravljenih s klasi¢no odprto metodo. Tudi celotni
peti simpozij je bil posve¢en minimalno invazivni hrbteni¢ni
kirurgiji. Svoje bogate izkusnje pri zatrditvah segmenta L.5-S1

z metodo aksialne medvretencne zatrditve (AxialLIF), pri kateri
poseben vijak uvedemo skozi zelo majhen parakokcigealni pristop,
je predstavil nizozemski nevrokirurg Dick Zeilstra. Problem ostaja
manjsi odstotek kostne fuzije navedenega VDS, saj je pri tej meto-
di moZnost natan¢ne in popolne odstranitve diskalnega tkiva ome-
jena. Drugi avtorji so porocali o prvih izku$njah z nadomes$¢anjem
izrabljenih fasetnih sklepov in inovativnih kirurskih pristopih do
diskalnega tkiva, med katerimi se v zadnjem Casu uveljavlja zlasti

s | §F

Nevrokirurg dr. Denis L. Kaech (Chur, Svica), gospa Vero-
nika Stabej, veleposlanica RS v Parizu, in doc. dr. Samo K.
Fokter med predsedniskim koktajlom (foto: Gilles Martin).
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perkutani transpedikularni transkorporalni pristop, ki ga je mogoce
izvesti s posebnimi gibljivimi in vodljivimi instrumenti.

Na drugem omizju so se kresala mnenja o medtrnastih vmesnikih,
ki so se na trzis¢u hrbteni¢nih vsadkov pojavili pred leti in z obe-
tavnimi kratkoro¢nimi rezultati hitro prepricali veliko hrbteni¢nih
kirurgov. Zal se je izkazalo, da gre bolj za muho enodnevnico in so
srednjerocni rezultati tovrstnega zdravljenja slabgi od pri¢akovanih.
Vedinoma se trenutno uporabljajo le pri starejsih bolnikih, ki jim
socasno vedno opravimo tudi dekompresijo hrbteni¢nega kanala,
medtem ko se kot samostojni na¢in zdravljenja spinalne utesnit-
ve kljub moznosti minimalno invazivne vstavitve prakti¢no ne
uporabljajo vec.

V zakljucku strokovnega programa prvega dneva srecanja je udele-
zence s kratko multimedijsko predstavitvijo Slovenije na ogled raz-
stave posterjev povabil predsednik simpozija. Po tradiciji vsakoletni
predsednik pripravi tudi degustacijo vin drzave, iz katere prihaja.
Predsedniskega koktajla se je letos udelezila gospa Veronika Stabej,
veleposlanica RS v Parizu, ki je ob pomo¢i ekonomskega svetovalca
ambasade gospoda Jakoba Bren¢ica z obilico turistiéno-propa-
gandnega materiala izdatno pripomogla k nevsakdanji mednarodni
promociji Slovenije.

V zanimivem otvoritvenem predavanju drugega dneva sre¢anja

je prof. Giorgio Maria Calori predstavil fiziologijo zaras¢anja
kostnega tkiva. Prof. Calori je le nekaj tednov pred tem v Milanu
organiziral prvi kongres novoustanovljenega Evropskega zdruzenja
za tkivno regeneracijo v ortopediji in travmatologiji (ESTROT),
zato je lahko na podlagi najnovejsih dognanj iz regeneracije
kostnega tkiva dolgih kosti, npr. koncepta induciranih membran,
nakazal aplikativne moznosti tudi v hrbteni¢ni kirurgiji.

Sesti simpozij je bil v celoti posveten biomaterialom in kostnim
nadomestkom, ki jih je na trzis¢u sicer veliko, nobeden od njih pa
se doslej vsaj v hrbteni¢ni kirurgiji ni izkazal za ve¢vrednega, Ceprav
bi glede na visoko ceno posameznih izdelkov to lahko upraviceno
pricakovali. Na navedeni sklop se je tematsko navezovala tretja
okrogla miza, v kateri smo obravnavali kostni morfogenetski
protein (BMP), ki poleg strukturnega nadomestka (scaffold) in
osteoprogenitorskih celic predstavlja enega klju¢nih dejavnikov v
t.i. diamantnem konceptu zdravljenja kostnih defektov. V zadnjem
¢asu so strokovno in laiéno javnost namre¢ razburila porocila o
vedjem Stevilu neZelenih u¢inkov uporabe BMP pri hrbteni¢nih
zatrditvenih operacijah, ki so jih po naro¢ilu proizvajalcev razisko-
valci namerno prikrivali. Porocilo prof. dr. Kazuhire Hasegawe, ki
v japonski Niagati vodi velik spinalni center, v katerem je dokazal
98-odstotno zaras¢anje spinalnih zatrditev brez uporabe BMP, je
bilo za udelezence vsekakor pomirjajoce.

V sedmem simpoziju smo obravnavali uporabnost mezenhim-
skih mati¢nih celic v hrbteni¢ni kirurgiji. Trenutno se zdi vsaj pri
regeneraciji medvreten¢nega diska njihova uporabnost vpragljiva.
Zaradi zmanj§ane presnove, ki je posledica motene difuzije hranil
v medvretenénem prostoru, so Ze nativne diskalne celice v bistvu
izstradane do smrti, zato ni mogoce upravi¢eno pric¢akovati, da bi
naselitev opisanega prostora s svezimi mati¢nimi celicami dolgo-
ro¢no izboljsala tvorbo medceli¢nine.
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Za Cetrto okroglo mizo smo obravnavali novejso tehnologijo, ki
omogoca intraoperativni slikovni nadzor v tridimenzionalnem
(3D) nacinu, kar bistveno poveca varnost bolnikov med opera-
cijskim posegom. Razvoj na tem podrodju je $el v smeri mobilne
racunalniske tomografije z zaprtim lokom (O-arm) oziroma
mobilne presvetljave (diaskopije) z odprtim lokom v izocentri¢nem
nadinu (C-arm). Obe napravi omogocata tudi vodenje kirurga z
intraoperativno navigacijo v realnem Casu. Ceprav so nekatere nase
ustanove opremljene s tovrstnimi napravami (Siemensov Arca-

dis Orbic 3D se je npr. lansko leto prvi¢ samodejno zavrtel okoli
bolnika na operacijski mizi v Splosni bolni$nici Celje), je podhran-
jenost slovenskih bolni$nic v primerjavi z npr. nemskimi naravnost
grozljiva, saj zaostajamo Ze vsaj za dve generaciji.

Uvodno predavanje v osmi simpozij, ki je bil v celoti posvecen
inovativnemu racunalnisko podprtemu rentgenskemu sistemu
EOS (EOS Imaging, Pariz, Francija), je podala prof. dr. Wafa
Skalli z instituta ParisTech. Sistem EOS omogoca soasni rent-
genski posnetek dolocene anatomske regije ali celotnega stojecega
telesa v dveh projekeijah z 8- do 10-krat manjso prejeto dozo
sevanja, celoten posnetek pa je opravljen v popolnoma ortogonalni
projekeiji. Tako je mogoée natanéno tridimenzionalno naértovanje
ne le korekcije skolioti¢nih deformacij, temvec tudi obseznejsih
rekonstrukecijskih posegov na vseh delih hrbtenice ob upostevanju
sagitalnega ravnotezja.

V zadnjem, devetem simpoziju smo obravnavali $e eno podrodje
varnosti bolnikov pri hrbteni¢nih operacijah: intraoperativno
monitoriranje in nevromonitoriranje. Da bi se izognili relativno
velikim stroskom, ki jih zahteva stalna prisotnost nevrofiziologa v
operacijski dvorani, so v razli¢nih deZelah ubrali razli¢ne, vendar
ucinkovite poti nadzora: na Japonskem so usposobili zdravstvene
inZenirje, v Spaniji pa en nevrofiziolog so¢asno nadzira §tiri opera-
cijske mize.

Ob zakljucku smo podelili e nagrade zdruzenja ArgoSpine.
Nagrado za najboljso tezo je prejel Nizozemec Johannes Leen-
dert Bron za delo Novejse regenerativne strategije za zdravljenje
hernije medvretenénega diska, nagrada za najboljsi poster pa je po
glasovanju udeleZencev pripadla kolegom z nevrokirurske klinike
v Brnu, Ceska, za poster z naslovom Analiza nepopolne okvare
hrbtenjace z uporabo stereotakti¢nega hrbtenjatnega atlasa.

18. mednarodni ArgoSpine simpozij z naslovom »Medvretenéni
prostor: izzivi v diagnostiki, zdravljenju, pristopu in vrednotenju«
bo potekal v Parizu 30. in 31. januarja 2014, predsedoval pa mu bo
prof. dr. Carlos Sola iz Argentine.

Zahvala

Zahvaljujem se gospodu Ivanu Kramerju in vinski kleti Gorigka
brda Dobrovo za donacijo vin lastne pridelave, gospe Tassidit Ait
Si Mohamed in podjetju Gorenje France S.A.S. za pomo¢ pri
logistiki ter veleposlanistvu RS v Parizu za pomo¢ pri celostni
predstavitvi Slovenije.

E-naslov: samo.fokter@guest.arnes.si
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l. slovensko srecanje o Klinicni
farmakologiji: varna uporaba zdravil

Miran Brvar

Slovenski klini¢ni toksikologi in farmakologi smo leta 2012
ustanovili Sekcijo za klini¢no toksikologijo v sklopu Sloven-
skega zdravniskega drustva (www.£#£’5i), ki je novembra 2012
organizirala prvo srecanje s podro&ja klini¢ne toksikologije z
naslovom Srecanje o kemijski varnosti: kemijske nesrece na
delovnem mestu. Srecanja se je udelezilo 120 udelezZencev,

med njimi specialisti medicine dela, urgentne in druzinske
medicine ter varnostni inZenirji, gasilci, kemijski tehnologi in
drugi strokovnjaki, ki skrbijo za kemijsko varnost v tovarnah

in laboratorijih. Na sre¢anju smo predstavili predvsem sodobna
dekontaminacijska sredstva za politja z jedkimi kemikalijami, ki
so najpogostejsi vzrok kemijskim nesre¢am na delovnem mestu.

Poleg toksikologije pa se v nasi sekeiji ukvarjamo tudi s klini¢no
farmakologijo, saj se dejavnosti toksikologije in farmakologije
zelo prepletajo oziroma dopolnjujejo. V nedavni raziskavi v
UKC Ljubljana smo ugotovili, da nezeleni dogodki, povezani

z zdravili, povzro¢ijo 6,2 odstotka vseh napotitev bolnikov v
internisti¢ne urgentne ambulante, od tega predstavljajo 3,7
odstotka nezeleni u¢inki zdravil, 1,2 odstotka napake, povezane
z zdravili, in 1,3 odstotka zastrupitve z zdravili. Izkazalo se

je tudi, da so zdravnikove izkusnje pri predpisovanju zdravil,
poznavanje bolnikov z njihovimi lastnostmi in boleznimi,
sodelovanje zdravnikov in farmacevtov ter predvsem zdravni-
kovo znanje klini¢ne farmakologije $e vedno najpomembne;jsi
za udinkovito in varno zdravljenje z zdravili. Januarja 2013

smo zato organizirali odmevno enodnevno srecanje s podrocja
klini¢ne farmakologije z naslovom 1. slovensko srecanje o kli-
ni¢ni farmakologiji: varna uporaba zdravil. Tega srecanja, ki je
potekalo v Kongresnem centru Mons v Ljubljani, se je udelezilo
320 zdravnikov in farmacevtov iz vse Slovenije.

Na zacetku srecanja o varni uporabi zdravil sem s pomodjo
nazornih primerov predstavil, kaj je nezeleni ucinek, napaka

in zastrupitev z zdravilom. Sledili sta predavanji mag. Milene
Radoha Bergo¢ in prim. Martina Mozine o novih predpisih na
podrodju porocanja o nezelenih u¢inkih zdravil in ukrepanju ob
sumu na $kodljivi u¢inek zdravila. Predavanji o odgovornosti
zdravnikov pri predpisovanju zdravil in spremljanju njihovih
ucinkov prof. dr. Jozeta Balazica in o odgovornosti farmacevtov
pri svetovanju in izdajanju zdravil prof. dr. Alesa Krbavc¢ica sta
med poslusalci izzvali kar nekaj vzdihovanja in verjetno tudi
misli »to bi se lahko zgodilo tudi meni.

Na zacetku naslednjega sklopa je prof. dr. Mojca Krzan pred-
stavila mehanizme nezZelenih ucinkov zdravil, nato pa je sledila
skupina klini¢nih predavanj o posameznih nezelenih u¢inkih
zdravil: ortostatska hipotenzija ob zdravljenju arterijske hiper-
tenzije (mag. Primoz Dolenc), hipoglikemija pri zdravljenju

sladkorne bolezni (prof. dr. Andrej Janez), nesteroidni antirev-
matiki in ledvice (doc. dr. Jelka Lindi¢), nevarnosti zdravljenja z
zaviralci reninsko-angiotenzinsko-aldosteronskega sistema (prof.
dr. Matjaz Bunc), hiponatremija zaradi zdravil (prof. dr. Damjan
Kovag), zmedenost zaradi zdravil (prof. dr. Fajko F. Bajrovi¢), po-
slabsanje astme/KOPB zaradi zdravil (prim. mag. Matjaz Kovac),
ukrepanje ob krvavitvi zaradi antiagregacijskega in antikoagu-
lacijskega zdravljenja (doc. dr. Samo Zver), varnost lipoliticnih
zdravil in ukrepanje ob pojavu nezelenih uc¢inkov (prim. Matija
Cevc) in kozne reakeije na zdravila (prof. dr. Tomaz Lunder). V
drugem delu sre¢anja je prim. mag. Jurij Fiirst predstavil stroske
zdravljenja, sledilo pa je slikovito predavanje mag. Nine Pisk o
odpadnih zdravilih v Sloveniji. Ob koncu srecanja so predava-
telji mag. Rok Antoli¢, prof. dr. Pavel Poredo$ in prof. dr. Ales
Mrhar predstavili e moznosti izbolj$anja in varnejsega zdrav-
ljenja z zdravili s predavaniji o zavzetosti za zdravljenje z zdravili,
individualnem pristopu k predpisovanju zdravil in usklajevanju
zdravljenja z zdravili.

Predavanjem so sledile kraje razprave, ki so ob¢asno postale sko-
raj Ze preved Zivahne, saj se je sre¢anja udeleZilo priblizno enako
§tevilo zdravnikov in farmacevtov, kar je nedvomno obogatilo

in pozivilo razprave, saj je lahko »vsaka stran« predstavila svoj
pogled. Poleg pou¢nih in uporabnih predavanj s strani povab-
ljenih uditeljev z Medicinske fakultete in Fakultete za farmacijo
Univerze v Ljubljani in vodilnih zdravnikov iz Univerzitetnega
klini¢nega centra Ljubljana je bil glavni dosezek sre¢anja ravno
druZenje in skupno izobraZevanje zdravnikov in farmacevtov.

Ob zakljucku srecanja se je razvila dalj$a in zanimiva razprava,

ki so jo sprozili udeleZenci sre¢anja, saj so opazili slabo udelezbo
farmacevtskih druzb na srecanju o varni uporabi zdravil. Udelezen-
cem se je sicer zdelo zelo v redu, ker na sre¢anju ni bilo komercial-
nih predavanj s strani farmacevtskih druzb. Odkrito pritrjevanje
polne dvorane je izzvala izjava udeleZenca, da raje placa nekaj evrov
kotizacije ve¢, kot pa brezpla¢no poslusa vsiljena predavanja s strani
podjetij. Po drugi strani pa je bilo zanimivo, da se je sre¢anja udele-
Zilo veliko farmacevtov, zaposlenih v podjetjih, ki so sicer odklonila
podporo sre¢anju. Mozno je, da so tudi njih pritegnila strokovna
predavanja, saj verjetno predobro poznajo namen in ozadje spon-
zoriranih in »satelitskih« predavanj.

Ob sre¢anju smo izdali zbornik z recenziranimi preglednimi
prispevki predavateljev, ki so ga prejeli vsi udeleZenci. Zanimanje
za 150-stranski zbornik pa je bilo tako veliko, da je prva izdaja
zbornika takoj posla in smo ga morali Ze ponatisniti. Ponatisnjen
zbornik s preglednimi predavanji o nezelenih u¢inkih zdravil in
koristnimi nasveti zdravnikom in farmacevtom je sedaj na voljo v
Centru za zastrupitve in pri avtotju prispevka (miran.brvar@fkcl.si).
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Glede na velik uspeh srecanja in $tevilne pohvale s strani udele-
Zencev smo se odlo¢ili, da bomo srecanje ponovili Ze naslednje
leto. Na srecanju z naslovom 2. slovensko srecanje o klini¢ni
farmakologiji, ki bo potekalo 24. januarja 2014 v Kongresnem

centru Mons v Ljubljani, bomo predstavili naslednje skupine
nezelenih uéinkov zdravil in ustrezna ukrepanja zdravnikov in
farmacevtov ob neizbeznem srecevanju z njimi.

E-naslov: miran.brvar@kclj.si

Tecaj ultrazvocne diagnostike

E VvV e WV

misicno-skeletnega sistema

Natasa Bizovicar

Na Univerzitetnem rehabilitacijskem institutu Republike
Slovenije — Soc¢a v Ljubljani je 7. in 8. septembra 2012 potekal
drugi tecaj ultrazvocne diagnostike misi¢no-skeletnega siste-
ma. Tecaj sta organizirala Univerzitetni rehabilitacijski institut
Republike Slovenije — So¢a in Zdruzenje za radiologijo pri
Slovenskem zdravniskem drustvu. Namenjen je bil specialis-
tom in specializantom radiologije, fizikalne in rehabilitacijske
medicine, revmatologije, ortopedske kirurgije, travmatolo-
gije in nevrologije, ki poznajo osnovne tehnike ultrazvo¢ne
diagnostike in ultrazvok zZe uporabljajo pri vsakdanjem delu.
Potekal je v obliki subspecialisticnega teoreti¢nega in prak-
ti¢nega usposabljanja. Vodili so ga dr. Stefaan Marcelis (Sint
Andriesziekenhuis, Tielt, Belgija), dr. Tjeerd Jager (Algemeen
Stedelijk Ziekenhuis, Aalst, Belgija) in asist. dr. Vladka Sala-
pura, dr. med. (Univerzitetni klini¢ni center Ljubljana), vsi z
dolgoletnimi izkusnjami na podrodju ultrazvoéne diagnostike.
Stevilo udelezencev je bilo omejeno na 24 z namenom &m bol;
individualnega pristopa k u¢enju v manjsih skupinah in boljse-
ga sodelovanja udelezencev. Oba do sedaj organizirana tecaja
(prvileta 2011 in drugi leta 2012) sta bila polno zasedena.

Program dvodnevnega tecaja je bil razdeljen na ve¢ sklopov.

Na zaletku vsakega sklopa so predavatelji najprej predstavili
teoreti¢ne osnove anatomije, kot jo prikazemo z ultrazvokom, in
patoloskih stanj razli¢nih misi¢no-skeletnih struktur (misice, Ziv-
ci, ramenski obro¢, komolec, zapestje, roka, kolk, koleno, glezenj
in stopalo). Dodatno so prikazali tudi posebnosti diagnostike v
revmatologiji. Po koncu vsakega sklopa je bil na vrsti praktic-

ni del, kjer je vsak od predavateljev z ultrazvokom na zdravih
prostovoljcih najprej prikazal doloceno anatomsko strukturo, ki
jo je nato vsak udelezenec te¢aja tudi samostojno prikazal. Vadili
smo na treh sodobnih ultrazvo¢nih aparatih. Vsi trije predavatelji
so potrpezljivo usmerjali vsakega udelezenca posebej in na voljo
smo imeli dovolj ¢asa, da smo lahko usvojili ves¢ine, potrebne za
ultrazvo¢ni pregled dolo¢ene misi¢no-skeletne strukture.

Predavanja so bila nazorna in predavatelji niso zasli v preza-
pletene podrobnosti. Potekala so v prijetnem ozradju z Zivahno
razpravo po vsakem sklopu. Urnik je bil skrbno naértovan in
organiziran, pa tudi tehni¢ni del je potekal brez zapletov. Za bolj-
$o koncentracijo so sluZili dovolj pogosti odmori s prigrizki. Po
koncu prvega dne tecaja so organizatorji pripravili lep druzabni
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vecer s pogostitvijo in druzenjem vseh udelezencev tecaja. Kljub
temu, da je bil tecaj po vsebini nadgradnja osnovnega te¢aja, smo
lahko brez vegjih tezav sledili tudi skoraj popolni zacetniki, ki nas
je bilo v tokratni skupini kar nekaj. Te¢aj je bil zanimiv tudi za
bolj izkusene zdravnike, ki redno opravljajo ultrazvo¢ne preglede
misi¢no-skeletnega sistema pri svojem vsakdanjem delu, saj so
lahko zastavili vprasanja predavateljem z bogatimi izku$njami na
tem podrodju in razre$ili morebitne dileme, ki so se jim pojavile
ob rednem klini¢nem delu. Ob zaklju¢ku te¢aja smo prejeli tudi
izro¢ke predavanj na elektronskem mediju.

Nova spoznanja so mi dala dodatna znanja, ki jih bom lahko
uporabila pri nadaljnjem klini¢nem delu. Ob vsem povedanem
je bilo jasno, da ima ultrazvo¢na diagnostika kot dinami¢na
preiskava svoje pomembno mesto v diagnostiki migi¢no-skelet-
nega sistema in v nekaterih primerih celo prednost pred ostalimi
slikovnimi metodami. Z razvojem tehnolosko izpopolnjenih na-
prav, ki so cenovno sprejemljive, postaja dostopna vedno SirSemu
krogu zdravnikov razli¢nih specialnosti. Hkrati je zelo odvisna
od subjektivne ocene preiskovalca, zaradi Cesar je potrebno veliko
prakti¢nih izkuSenj in delo s ¢im vec razli¢nimi kliniénimi pri-
meri. Vse priznanje tudi organizatorjem, ki so pripravili odli¢no
strokovno srecanje, kakrsnih si Zelimo tudi v prihodnje.

E-naslov: natasa.bizovicar@gmail.com
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5. kongres preventivne medicine:
Javno zdravje - priloznost za
spreminjajoco se druzbo

Mitja Vrdelja, Alenka Kraigher

Sredi novembra 2012 (med 15. in 17.) je v Portorozu potekal
5. kongres preventivne medicine, ki ga je organizirala Sekcija
za preventivno medicino Slovenskega zdravniskega drustva.
Kongres z zelo aktualnim naslovom »Javno zdravje — priloz-
nost za spreminjajoco se druzbo« je bil najveéji doslej. Zgo-
voren je podatek o pestri in bogati vsebini — skoraj polovica
vseh delegatov je bilo aktivnih udelezencev, kar je zagotovo
velika dodana vrednost kongresa, saj udelezenci niso bili
zgolj pasivni poslusalci, ampak so pomembno prispevali k
vsebini kongresa in jo soustvarjali.

Javno zdravje je namre¢ znanost in umetnost varovanja in krepit-
ve zdravja prebivalstva skozi izobrazevanje, promocijo zdravega
nacina Zivljenja ter prepreCevanje nastanka in $irjenja bolezni.
Zato je bil kongres odli¢na priloznost za predstavitev dosezkov
dela, izsledkov proucevanj ter napredka pri varovanju in krepitvi
zdravja ljudi. UdeleZenci so tako razpravljali o potrebnih spre-
membah na podrodju javnega zdravja v Sloveniji, ki v ¢asih spre-
minjajoce se druzbe potrebuje dolgoroéno opredelitev prioritet in
stabilno strukturo. Na koncu so se $tevilni udelezenci strinjali z
besedami predsednice Sekcije za preventivno medicino prim. izr.
prof. dr. Alenke Kraigher, ki je dejala: »Nedvomno bo v prihodnje
treba ve¢ vlagati v javno zdravje, krepiti kadrovske kapacitete in
hitreje prilagajati sistem novim potrebamc.

Sekcija za preventivno medicino je osrednje strokovno zdruzenje
na podrodju javnega zdravja in ima skoraj 40-letno tradicijo.

Ustanovljena je bila namre¢ pred 39 leti, in sicer 30. marca 1974
na Bledu. Sekcija, ki v zadnjih letih povecuje $tevilo ¢lanov in jih
ima zdaj Ze vec kot 100, si je za svoj cilj postavila ohranjanje vlo-
ge in pomena javnega zdravja ter zagotavljanje najvecje kakovosti
varovanja zdravja prebivalstva. V zadnjem desetletju se Sekcija

za preventivno medicino intenzivno mednarodno povezuje. Tako
je leta 2001 postala ¢lanica uglednega mednarodnega zdruzenja
European Public Health Association (EUPHA), ki ima svoj
sedez na Nizozemskem in zdruzuje medicinske in nemedicin-
ske strokovnjake. S tem se je sekcija strokovno zelo okrepila in
odprla tudi za strokovnjake s podrodja javnega zdravja, ki nimajo
formalne medicinske izobrazbe, kar je v okviru Slovenskega
zdravniskega drustva izjema. Okviri, ki jih postavljajo ustanove,
so za javno zdravje pogosto pretesni, zato je nujno interdiscipli-
narno in medinstitucionalno sodelovanje, stalna izmenjava stalis¢,
predlaganje usmeritev in strokovnih podlag za delovanje.

Zato Sekcija za preventivno medicino redno pripravlja letna
strokovna sre¢anja, na dalj$a ¢asovna obdobja pa organizira tudi
kongrese in s tem povezuje strokovnjake s podrocja javnega
zdravja ter krepi strokovnost, raziskovanje in izobrazevanje. Tako
je 5. kongres preventivne medicine na siroko odprl vrata strokov-
njakom razli¢nih specialnosti, ne le medicinske, da so predstavili
svoje delo in prispevali k Zivahni debati. Kongres je trajal tri dni
in je bil razdeljen na dva dela. Prvi dan je bil namenjen izobraze-
valnim delavnicam, katerih namen je bil krepitev znanja in ve$¢in

Udelezence kongresa je v dvorani Ob¢ine Piran sprejel Zupan Peter Bossman, dr. med.
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ter spodbuditev uporabe novih orodjj in strateskih pristopov na
podro&ju javnega zdravja. V drugem delu kongresa so se niza-

le strokovne predstavitve, ki jih je spremljala Siroka razprava.
Skupaj je bilo v treh dneh kongresa 298 udelezencev, od tega 197
zdravnikov, 15 specializantov in pet $tudentov podiplomskega
§tudija medicine ter 95 ostalih strokovnjakov. Udelezenci so prisli
iz vseh klju¢nih zdravstvenih organizacij in ustanov: Instituta za
varovanje zdravja, vseh devetih obmo¢nih zavodov za zdravstve-
no varstvo, izobrazevalnih ustanov (npr. Medicinske fakultete
Univerze v Ljubljani), bolni$nic (npr. Univerzitetna klini¢na
centra v Ljubljani in Mariboru, Ortopedske bolnisnice Valdoltra,
Onkologkega instituta, Splosne bolnisnice Izola, Bolni$nice za
ginekologijo in porodnistvo Kranj idr.), zdravstvenih domov in
zasebnih ambulant, Ministrstva za zdravje, Zdravstvenega in-
$pektorata RS, nevladnih organizacij, socialno-varstvenih domov,
udelezili so se ga tudi §tudenti.

Zelo pestra in raznovrstna ter bogata je bila tudi vsebina kon-
gresa. Ze uvodna predavanja, med njimi predstavitev akutnosti
kroni¢nih bolezni dr. Gaudena Galea, direktorja podrocja
nenalezljivih bolezni in promocije zdravja pri Regionalnem
uradu Svetovne zdravstvene organizacije za Evropo, in Javno
zdravje — priloznost za spreminjajoco se druzbo dr. BozZidarja
Volj¢a z Instituta Antona Trstenjaka, so napovedala aktualnost
kongresnih vsebin.

Klju¢na vsebinska podro¢ja so bila druzba in zdravje, krepitev
in varovanje zdravja, okolje in zdravje, bolezni odvisnosti ter
nalezljive bolezni in cepljenje. Vse predstavitve in plakati, ki jih
je skupaj priblizno sto, so zbrani v zborniku, ki je objavljen na
spletni strani Sekcije za preventivno medicino: Azzp.//www.spm.
si/dogodki/kongres-spm-2012/zbornik.

Srecanje pa je na inovativen nacin obogatilo tudi $est zelo
zanimivih delavnic, ki so jih vodili strokovnjaki s posamezne-
ga vsebinskega podrodja in so pritegnile in navdusile prek sto
udelezencev. Teme teh izobrazevalnih delavnic so bile: komuni-
ciranje in nastopanje v javnosti, epidemiologija majhnih pros-
torskih enot, strateska zdravstvena presoja politik programov
in projektov (HIA), pisanje strokovnih in znanstvenih ¢lankov,
potovalna medicina in uveljavljanje politike zdravja.

Na podrodju teme o druzbi in zdravju so udelezenci razpravljali
o razlikah, ki so tesno povezane s stopnjo socialne prikraj$anos-
ti, in ugotavljali, da se je neenakostim v zdravju mozno izogniti.
Izpostavljeno je bilo, da so tudi v Sloveniji neenakosti v zdravju,
je pa na voljo malo dokazov o tem, katere politike in ukrepi so
udinkoviti pri krepitvi zdravja in odpravljanju neenakosti. In
slednjih ni mogoce zmanjsati le s preprostimi univerzalnimi
socialnimi politikami, temve¢ so potrebni dodatni ukrepi in
programi za spremembo in izbolj$anje Zivljenjskega sloga. Zato
bi bilo potrebno izboljsati oceno politik in ukrepov ter bolj
ucinkovito prelivati znanstvene izsledke v zdravju naklonjene
politike. Ker najvedje breme bolezni v Sloveniji predstavljajo
kroni¢ne nenalezljive bolezni, kjer belezimo tudi velike neena-
kosti v zdravju, za obvladovanje teh bolezni potrebujemo ak-
tivnosti, da bodo hkrati krepile zdravje na splosno in $e posebej
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zmanj$evale neenakosti v zdravju. Poudarjeno je bilo tudi, da
aktualna ekonomska kriza predstavlja veliko nevarnost poslab-
$anja zdravja, vendar je treba krizo uporabiti kot priloZnost za
udinkovitej$o krepitev zdravja.

Udelezenci sklopa o krepitvi in varovanju zdravja prebivalstva
so izpostavili pomen poznavanja zdravstvenih potreb nekaterih
skupin prebivalstva, Se posebej ranljivih skupin, in potrebo po
ustreznem usmerjenem ukrepanju. Pri tem so poudarili pomen
raziskovanja in poglobljenih analiz javnozdravstvenih proble-
mov z neposredno aplikativno vrednostjo ter nujnost inova-
tivnih pristopov pri ocenjevanju vpeljanih javnozdravstvenih
politik. Poudarili so tudi pomen medsektorskega sodelovanja
na osnovi ugotovljenih problemov in potreb v skupnosti ter
udinkovitih programov, ki se morajo izvajati na lokalnih in
regijskih ravneh. Zavedati se je namre¢ potrebno, da morajo biti
ukrepi in intervencije za doseganje boljSega zdravja usmerjeni
v posamezne skupine prebivalstva, okrepiti pa je potrebno tudi
zavedanje ljudi o odgovornosti za lastno zdravje.

V okviru sklopa o okolju in zdravju je tekla razprava o pomenu
vplivov okolja na zdravje ljudi. Pri proucevanju vplivov okolja
na zdravje je bil izpostavljen problem pridobivanja vhodnih
podatkov in poudarjeno, kako nujno so potrebni za kakovostne
analize pri ugotavljanju povezav med zdravjem in okoljskimi
vplivi. Ve¢ pozornosti bi morali posvecati tudi izpostavljenosti
prebivalstva dejavnikom iz okolja, pri Cemer je bil predstavljen
primer mezotelioma, ki je skoraj po pravilu posledica izpostav-
ljenosti azbestu. Prav onesnazenje zraka predstavlja pomemben
dejavnik tveganja za zdravie. Ce pri hrani in predmetih splosne
rabe lahko izbiramo, kaj bomo uzivali in uporabljali, te izbire
pri zraku nimamo oziroma je precej omejena, zato je zagotav-
ljanje zdravega oziroma ¢im manj onesnazenega zraka pomem-
bna prioriteta, so poudarjali udeleZenci in predlagali, da se z
vidika nevarnosti za zdravje opredeli vse vire onesnaZenja in
¢im prej omeji motorni promet, uvede nadzor nad kurilnimi na-
pravami, izvede analizo lesne mase, ki se uporablja za ogrevanje,
ter zmanjsa $tevilo individualnih kuris¢. Poudarjeno je bilo tudi,
da je treba rezultate raziskav predstaviti v ustreznem kontekstu,
zato je tako pri nacrtovanju in izvajanju kot pri predstavitvi re-
zultatov nujna vpletenost lokalnih strokovnjakov. Nujna je tudi
krepitev raziskovalne dejavnosti in medsektorskega sodelovanja,
ker potrebni ukrepi presegajo pristojnosti zdravstvenega resorja.

V Sloveniji in Evropski uniji (EU) se, glede na glavno drogo,
spreminja struktura uporabnikov drog, so ugotavljali razprav-
ljavci na temo bolezenskih odvisnosti. Poudarili so, da je v EU
vse ve¢ novih drog, ki skodujejo zdravju, vendar niso na listi
prepovedanih drog, zato bi bilo treba poiskati nacine, kako
omejiti uporabo teh drog med prebivalstvom. Poudarjeno je
bilo, da je treba zagotoviti sredstva za raziskovanje in razvoj in
da bi morali vse odvisnosti spremljati kot celovit pojav. Po-
membno bi bilo identificirati skupine, ki so bolj obremenjene
in dovzetne za uZivanje tobaka, alkohola in prepovedanih drog,
ter izvajati ustrezne usmerjene aktivnosti. Potrebno je prestruk-
turiranje programov obravnave odvisnih od drog in prilagoditev



novim razmeram na podrodju drog ter zagotoviti pogoje za
vzpostavitev varnih sob in heroina na recept. Predlagana je

bila aktualizacija souporabe tobaka in alkohola v programih
zdravljenja odvisnosti od prepovedanih drog, izpostavljen je

bil razmislek o tem, kako bi lahko izvedli uspesne ukrepe za
zmanjSevanje izpostavljenosti tobaénemu dimu v zasebnih pros-
torih. Uporabnike programov bi bilo treba vkljuéiti v obliko-
vanje in oceno programa.

Predstavljeni so bili rezultati evropskega projekta PHIRE,

v katerem je sodelovala Sekcija za preventivno medicino s
pregledom v zadnjih letih angaziranih sredstev za raziskovanje
in razvoj na podro&ju javnega zdravja pri nas. Glede na novejsi
razvoj raziskav na podro&ju javnega zdravja smo ugotovili, da
je potrebno zagotoviti povezovanje strokovnjakov v okviru
platforme, ki bo zdruzevala razli¢ne raziskovalce, ne glede na
to, v kateri ustanovi sicer delujejo. Dosedanja razdrobljenost
Cloveskih in finanénih virov je dodatno drobila in zmanjseva-
la mozZnosti za raziskovanje. Stanje raziskovanja na podrocju
javnega zdravja zahteva opredelitev prioritet, ki bodo omogocile
razvojno in stratesko delo v okviru platforme in zagotovile
ustrezno zastopanost raziskovalcev javnega zdravja v okviru
raziskovalnega programa agencije za raziskovanje s podrocja
javnega zdravja.

Tako kot na vseh kongresih preventivne medicine, je bil en
vsebinski sklop namenjen tudi nalezljivim boleznim in cep-
ljenju. Predstavljene so bile razseznosti nalezljivih bolezni, ki s
pojavljanjem v obliki epidemij, pandemij in bioterorizma vzbu-
jajo strah in sejejo preplah, nemo¢, opustosenje, gmotno skodo,
izumrtje ljudstev, socialne spremembe. Pomen cepljenja v boju z
njimi je neprecenljiv. Ugotovljeno je bilo, da je nujno v prihod-
nje posvetiti veliko pozornost izbolj$anju ves¢in komunikacije

o cepljenju, ki mora biti proaktivna in transparentna, podprta z
znanstvenimi dokazi in prilagojena ciljnim skupinam.

UdelezZenci so razpravljali o tem, da je za u¢inkovito varovan-

je zdravja prebivalstva pred nalezljivimi boleznimi klju¢nega
pomena pravocasno zaznavanje grozenj javnemu zdravju. Prav
tako je pomembno epidemiolosko in laboratorijsko sprem-
ljanje ter ocenjevanje nevarnosti za zdravje prebivalstva. In ne
nazadnje je pomembno tudi oblikovanje preventivnih progra-
mov, pri éemer je bilo poudarjeno, da je najucinkovitejsa zascita
pred nekaterimi nalezljivimi boleznimi cepljenje. Udelezenci so
tako razpravljali in ugotavljali dejavnike, ki vplivajo na odlocitev
za cepljenje. Znano je namre¢, da se vpraanja glede cepljenja,

Prosnja organizatorjem strokovnih

Ker veliko upokojenih zdravnikov z zanimanjem sledi razvoju
stroke, ki so se ji posvecali vse svoje aktivno obdobje, se radi
udelezujejo strokovnih srecanj — tudi tistih, ki jih uvrstimo

v koledar strokovnih srecanj v reviji Isis in katerih programe
objavljamo na spletni strani Zdravniske zbornice Slovenije.

MEDICINA .

njegove varnosti in u¢inkovitosti vse pogosteje pojavljajo v
medijih, s tem pa se tudi povecuje interes javnosti za ta vpra-
$anja. V tem sklopu je bilo udelezencem nekoliko podrobneje
predstavljano $e spremljanje in preprecevanje pnevmokoknih
okuzb in akutne respiratorne okuzbe dojenckov. Zanje je Se
posebej nevaren respiratorni sincicijski virus (RSV), saj se z
njim do konca drugega leta okuzi skoraj vsak otrok, $e posebe;j
pa so ogrozeni nedonosencki. Zato je Sekcija za preventivno
medicino uvrstila okuzbe z RSV v program in hkrati na ta
nacin obelezila drugi svetovni dan nedono$enckov, ki je 17.
novembra 2012 po vsem svetu potekal pod geslom »Vsak deseti
novorojencek na svetu je nedonosendek«.

Na okrogli mizi o moznostih in priloznostih za samopla¢nis-
ka cepljenja je bilo poleg poudarka o pomembnosti cepljenja
predstavljeno, da so zdravniki in zdravstveni delavci najpomem-
bnejsi in najzanesljivejsi vir informacij o cepivih in cepljenju.
Kredibilnost povecuje osebni zgled in na znanstvenih dokazih
temeljece prepric¢anje v varnost in koristnost cepljenja. Za boljse
ozavescanje pa je potrebno izkoristiti ¢im ve¢ priloZnosti za
informiranje o samoplacniskih cepljenjih.

Petemu kongresu za preventivno medicino je Zdravniska zbor-
nica Slovenija podelila maksimalno §tevilo tock, kar prav tako
prica o kakovostnem in vsebinsko bogatem srecanju, hkrati pa
je zaveza za podobno uspesna in izobrazevalna srecanja tudi v
prihodnje, saj je izzivov, nalog in potreb v druzbi, ki se spremin-
ja hitreje kot kdajkoli prej, zelo veliko. To potrjujejo tudi glavni
zakljucki 5. kongresa za preventivno medicino, saj so udelezenci
sklenili, da mora Sekcija za preventivno medicino $e naprej in
$e bolj aktivno (po)skrbeti za razvoj stroke, izobrazevanje in
raziskovanje na podro¢ju javnega zdravja. Zato je predlog, da se
mora sekcija aktivneje vkljuditi v izobrazevalni sistem dodi-
plomskega in podiplomskega izobrazevanja ne le na podro&ju
zdravstvenih strok in si prizadevati tudi, da bo program specia-
lizacij javnega zdravja dozivel kakovostno vsebinsko prenovo.
Pomemben sklep pa je tudi, da je treba v prihodnje dati se

vedji poudarek komuniciranju, (po)iskati nove kanale in poti
komuniciranja, da bodo podrogje javnega zdravja in njegove
vsebine bolj prepoznane tako v splosni kot tudi strokovni (ne le
zdravstveni) javnosti, pa tudi pri vseh drugih deleznikih, med
drugimi tudi v dialogu z nevladnimi organizacijami.

E-naslov: mitja.vrdelja@ivz-rs.si, Alenka. Kraigher@ivz-rs.si.

srecanj

Organizatorje zato prosimo, da upokojenim zdravnikom

¢im veckrat ponudijo moznost, da se brez placila kotizacije
udelezijo strokovnih dogodkov, nam pa dosledno sporocajo, ali
so upokojeni zdravniki oprosceni placila kotizacije ali ne, da
bomo podatek lahko uvrstili v ustrezno rubriko.

Urednistvo
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Jozica Simonic Kunej,
dr. dent. med.
(I8. 7. 1946 -3I.

V prvih sonénih januarskih dneh je odsla na ve¢no

pot nasa ljuba JozZica Simoni¢ Kunej, dr. dent. med.
Zapustila nas je nenadoma, prezgodaj, tiho in mirno.
Na njeno zadnjo pot so jo, kot si je Zelela, pospremili le
najozji druzinski ¢lani. Z njenim odhodom se je pri nas
vseh ustvaril obcutek, da je z njo odsel velik del sveta
znanstvenikov, intelektualcev, strokovnjakov, ljudi, ki

z veliko znanja, strokovnosti in strasti opravljajo svoje
delo in ga imajo radi.

Kako naj se od nje poslovimo mi, ki nam je bila sode-
lavka, prijateljica, ki nam je vsem nesebi¢no dajala svojo
vedrino, skromnost ter nas obdajala s svojim $armom in
inteligentnim humorjem? S svojo prepoznavno drzo je
dajala vtis premisljene, tankocutne osebe, ki je s svojim
vedenjem in poslanstvom, ki ga je opravljala zvesto,
strokovno, vdano, z veliko mero discipline, zaznamovala
ne samo svoj rojstni Sentvid pri Sti¢ni, temve¢ tudi
Sirso okolico.

Zavedala se je, da svet, v katerem Zivimo, ni enostaven
in se veliko ljudi skozenj tezko prebija. S svojimi dejanji
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je zelela pomagati ¢im ve¢ ljudem, da bi Ziveli bolj
zdravo, polno in mirneje. Njen pristop do pacientov

je bil vedno iskren, spros¢en, pomirjajo¢, prijazen, re-
sni¢no je imela obéutek za so¢loveka. V njenih besedah
smo vedno zacutili prijetnega in modrega sogovornika,
zaradi Cesar smo vsi imeli radi njene nasvete, ki se niso
nanagali le na stroko, temve¢ na najrazli¢nejSe Zivljenj-
ske probleme.

Sedaj, ko je ni ve¢ med nami, obéutimo praznino ... Sa-
mevajo njena higa, vrt, njene ljube Zivali. Njena druzina,
soprog, sin in hdi, prezivljajo tezke in Zalostne trenutke.
Zberite modi in nadaljujte vse njene zamisli, njene ideje
in ljubite Zivljenje, kot ga je imela rada ona.

Jozica Simoni¢ Kunej, dr. dent. med., se je rodila leta
1946 v Zibercah pri Gornji Radgoni. Do 13. leta
starosti je Zivela pri mami v Sentvidu pri Sti¢ni, potem
se je preselila k oéetu v Maribor. Tu je kon¢ala osnovno
$olo in gimnazijo. Nadaljevala je $tudij na dentisti¢-

ni $oli v Mariboru. Zelela je 3e veg, zato se je vpisala

na Medicinsko fakulteto v Ljubljani na Oddelek za
stomatologijo in $tudij uspesno koncala 26. maja 1972.
Strokovni izpit je opravila 5. oktobra 1973 in se 22. no-
vembra istega leta zaposlila v ZD Novo mesto, v §olski
zobni ambulanti v Dolenjskih Toplicah, kjer je ostala
do leta 1976.V tem ¢asu se je porodila ter rodila héer in
sina. Leta 1976 je zacela z delom v polivalentni zobni
ambulanti v Zuzemberku. Vedno si je Zelela delati
blizje svojemu domu v Sentvidu, zato je 1. marca 1978
prisla v polivalentno zobno ambulanto v Zagradec.
Leta 1983 se je vpisala na dvosemestrski podiplomski
$tudij iz otroskega in preventivnega zobozdravstva

ter ga uspesno konéala. Zelja po blizini doma jo je

leta 1987 pripeljala v zobno ambulanto za odrasle v
ZD Ivan¢na Gorica, kjer je ostala vse do upokojitve 5.
decembra 2005.

Te nase besede, napisane o Jozici Simoni¢ Kunej, dr.
dent. med., naj ostanejo na$ poslednji stisk rok z njo, s
katerim se od nje poslavljamo kot sodelavci in prijatelji.

Vesna DZubur

E-naslov: vesna.dzubur@yahoo.com



V SPOMIN

Prof. dr. Joze Baricevic, dr. med.

(1926-2013)

V 87. letu starosti, dne
16. februarja 2013,

se je od nas poslovil
spostovani profesor na
Katedri za dermatove-
nerologijo in na Der-
matoveneroloski kliniki
v Ljubljani, prof. dr.
Joze Baricevi¢, dr. med.
V preteklih desetletjih
je pomembno zazna-
moval razvoj in ugled
slovenske dermatovene-
rologije.

Rodil se je 1. marca
1926 v Cerknici. Po
maturi na klasi¢ni gimnaziji v Ljubljani se je vpisal na Medi-
cinsko fakulteto v Ljubljani in diplomiral leta 1954. Strokovno
pot je zacel kot zdravnik splodne medicine v Tolminu in Vipavi.
Leta 1957 je zacel s specializacijo iz dermatovenerologije na
Dermatoveneroloski kliniki v Ljubljani in leta 1961 opravil
specialistiéni izpit.

Klini¢no in raziskovalno se je usmeril predvsem na podrogje
flebologije. Bolezni motenega venskega obtoka so takrat pred-
stavljale velik nacionalni zdravstveni problem. Skoraj etrtina
vseh dermatologkih bolniskih postelj je bila namenjena zdra-
vljenju teh bolezni. Bolniki v domacem okolju niso bili delezni
ustrezne oskrbe, $tudenti in zdravniki pa ne ustreznega izobra-
zevanja. Opozarjal je na zapostavljenost in povr$no obravnavo
teh bolezni. Tezave, ki so ob tem pestile bolnike in zdravnike, je
leta 1976 predstavil v kratkem strokovnem filmu »Crux medici
et aegroti, za katerega je napisal scenarij.

V slovenskem prostoru je prvi zacel sistemati¢no preucevati
venski sistem kot kompleksno celoto in razvijati flebologijo

kot posebno subspecialnost dermatologije. Na tem podro&ju je
opravil pionirsko delo. Vrsto let je vodil flebolosko dejavnost na
Dermatoveneroloski kliniki in jo povzdignil na visoko strokov-
no raven. Vzpostavil je sodobno doktrino obravnave ob prete-
Zno ambulantnem nadinu zdravljenja. Odpravil je dolgotrajno
bolnisni¢no zdravljenje in za tretjino skrajsal ¢as zdravljenja
bolnikov z golenjo razjedo, kar je bila pomembna socialno-
ekonomska pridobitev za bolnike in celotno druzbo. Vpeljal je
dodiplomsko in podiplomsko izobrazevanje o teh boleznih. Vo-
dil je raziskave o uvajanju novih metod diagnostike, zdravljenja,
rehabilitacije in preprecevanja kroni¢nega venskega popuscanja.

Leta 1967 je bil na Medicinski fakulteti v Ljubljani izvoljen

v naziv asistenta za podrodje dermatovenerologije. Strokovno
se je izpopolnjeval na Univerzitetnih dermatoloskih klinikah
v Vargavi in Tubingenu. Leta 1975 je pridobil naslov doktorja
znanosti s temo »Vpliv stati¢nih anomalij na razvoj primarne
varikoze«. Leta 1977 je bil izvoljen v naziv docent in leta 1982
za izrednega profesorja. Bil je mentor specializantom derma-
tovenerologije, magistrom in doktorjem znanosti. Kot mentor

je sodeloval tudi na Medicinski fakulteti v Zagrebu in Novem
Sadu.

Vrzel na podrodju flebologije je leta 1976 premostil tudi z ucbe-
nikom »Uvod v flebologijo«, ki je izel v slovenséini in srbohr-
va$¢ini. Knjigo je posvetil svojemu uéitelju, akademiku profe-
sorju dr. Franju Kogoju. Patologija venskega sistema je v knjigi
predstavljena celostno, opisi bolezenskih stanj pa podani na
osnovi veéletnih strokovnih izku$enj in z ofesom pronicljivega
diagnostika. V u¢beniku Dermatologija in venerologija, ki je
iz3el leta 1981 na Medicinski fakulteti v Beogradu, je prispeval
samostojno poglavje o boleznih koZe, povzrocenih z motnjami
venske in arterijske cirkulacije. Njegova bibliografija obsega $te-
vilne strokovne ¢lanke o boleznih venskega popus¢anja, kot tudi
drugih koznih boleznih. Napisal je tudi ve¢ recenzij za obsezne
strokovne knjige in §tevilne poljudne ¢lanke.

Strokovne izkusnje in izsledke raziskav je predstavil na mnogih
kongresih dermatovenerologov Jugoslavije in na mednarodnih
kongresih o flebologiji in angiologiji. Zdravnikom splosne
medicine je predaval na podiplomskih seminarjih iz dermato-
venerologije, na Kogojevih dnevih in kot vabljeni predavatelj na
§tevilnih drugih strokovnih srecanjih. Strokovne nasvete je delil
tudi na predavanjih po zdravstvenih domovih v Sloveniji.

Prof. dr. Joze Bari¢evi¢ je bil ugleden zdravnik, h kateremu se je
zatekala mnozica bolnikov, priznan raziskovalec in dober uitelj
mnogih generacij $tudentov in zdravnikov. Bivsi sodelavci se ga
spominjajo kot zanesljivega, odgovornega in kolegialnega so-
delavca. Bil je tudi druzbeno aktiven in sodeloval v vodstvenih

organih Dermatoveneroloske klinike in UKC Ljubljana.
Upokojil se je leta 1991. V zasebnem Zivljenju je vedino Casa
posvetil druzini, v kateri je prispeval k toplini in soZitju in kot
vzoren oCe predajal svojo ljubezen, Zivljenjske izkusnje in vre-
dnote svojima otrokoma in vaukinji.

V slovenski dermatovenerologiji bo ostal zapisan v trajnem in
spostljivem spominu.

Mateja Dolenc Volj¢

E-naslov: mateja.dolenc-voljc@mf-uni-lj.si
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Literarne stvaritve profesorja Ihana bralca, opazovalca in misleca
vedno znova navdusujejo, saj zna kot razgledan avtor, nadarjen
uditelj in sodoben svetovljan mojstrsko povezati svoje bogato znanje,
izkudnje in kompetence, jih nadgraditi z domigljijo (ki se pogosto zdi
povsem resni¢na oziroma se post festum izkaze za prerosko) ter jih za
piko na i $e spretno vtkati v misterij aktualnega trenutka na nacin, ki
¢loveka nenehno preseneca, hkrati pa mu zbuja obcutek, da vse to ze
ve oziroma bi vsaj moral vedeti in tudi upostevati. In kar je najpo-
membnejse, spodbuja k razmisljanju, preverjanju in primerjanju, pa
tudi ustvarjanju osebne izkusnje, ki pogosto $teje najvec.

V svojem najnovejsem delu, ki bi ga po mojem mnenju morali
predpisati kot obvezno ¢tivo vsem zdravnikom in njihovim sodelav-
cem, Studentom medicine in vsem, ki imajo oziroma bodo imeli pri
svojem delu in Zivljenju opravka z ljudmi, pa seveda tudi politikom in
vsem tistim, ki si prizadevajo oziroma bi si vsaj morali prizadevati za
red, mir in blaginjo v drZavi, se Ihan loteva zahtevne in dokaj »izmu-
zljive«, hkrati pa Zivljenjsko pomembne tematike moralno-eticnega
diskurza. Drzavljanski eseji, ki s svojo povsodno paradigmo in vitalno
tematiko nagovarjajo slehernega drzavljana, so dovolj nazorni, jasni
in razumljivi, pa tudi pouéni in koristni, da jih lahko priporo¢imo v
branje vsem pismenim, ostalim pa bi jih moral nekdo prebrati.

Svoje pogumno, odlo¢no in brezkompromisno pisanje, katerega se
loti z ve¢nim vprasanjem v naslovu prvega poglavja: »Zakaj morala?«,
profesor Than postavlja na unikatne, doslej nepoznane temelje —
moralo obravnava, opazuje in preucuje kot fiziolosko danost, ki ni
omejena vec le na klasi¢na, tradicionalna podrodja, kot je vzgoja,
religija, filozofija, pravo, sociologija in psihologija, marve¢ ji na siroko
odpre vrata v novo podrodje — medicino.

Posebej je treba izpostaviti tudi dejstvo, da avtor bralcu, ki je morda
preprican, da gre le $e za eno v plejadi knjig o morali in etiki, brez
pricakovanega »konkretnega izplena, ki cloveku na koncu pustijo

le grenak priokus in slab ob¢utek, da ni ravno biser na tem podrodju,
najprej jasno in glasno pove, da o tematiki, ki se jo je lotil obdelati

s svojim peresom, ne namerava le filozofirati. Pricujoco napoved ze
takoj na zaCetku opredeli in »zabeli« z domiselno in sodobno, za
mnoge morda celo preve¢ inovativno in radikalno definicijo morale
in etike oziroma nravnosti. Zahvaljujo¢ svojemu bogatemu znanju in
uvidu, pa tudi ustvarjalni bravuroznosti si pisec lahko privosci skok iz
obicajnih, ustaljenih okvirov v novo dimenzijo in moralnost pojmuje
kot mozganski proces, ki ¢loveku z glasom (mirne) vesti pove, da
okolica njegovih dejanj ne bo obsojala, zavrnila, grajala ali kaznovala.
Morda jih sicer ne bo navduseno posnemala oziroma ¢loveka zanje
morda res ne bo (nemudoma ali sploh nikoli) nagradila, vendar pa
njegovo zado$¢enje zato ne bo ni¢ manj pomembno in veli¢astno.
Sledi predstavitev oblik Ciste vesti in opis postopkov za njeno recikli-
ranje, priznanje Thanove pripadnosti liberalcem in razlaga, zakaj »mu
srce bije na levi.
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Cetrti esej, ob katerem se bodo vrsti (vecini) tradicionalnih »zdrav-
stvenikov« najeZili lasje, drugim pa bo nevarno narasel pulz, je avtor
posvetil zdravstvenim ustanovam, ki jih steje za relikt socialisticne
(ne)odgovornosti. Navdusen nad hvalnicami (s tisto o re$njem telesu
je pozel obilo navdusenja in odobravanja) je v hvalnici skromnosti
pojasnil, kako lahko brez znanja kitajs¢ine razume Kitajce. Ve mi
je njegova ugotovitev, da je bahavost odraz pomanjkanja oziroma
odsotnosti svobode. Bolj pravlji¢nim dusam je namenjena Pravljica

o ¢arobnem klobuku, vtkana v esej o zaprtju rudnika urana in nevid-
nosti. Malce bolj realisti¢ni populaciji je namenjena Povest o dobrih
ljudeh (ob njej bi uZzival tudi Misko Kranjec). Od Kranjca se profesor
sprehodi do Cankarja v osmem eseju z naslovom Kralj na Betajnovi
ali izvirni zlo¢in oblasti.

Esej o izgorelosti je pisan na kozo vsem, ki skusajo z izgorelostjo
opravidi razliéne napake, spodrsljaje, prestopke in vse, kar poste-
nemu ¢loveku ni ravno v ast in ponos, pa tudi vsem tistim, ki se
tezko soocijo z novimi izzivi in $e tezje sprijaznijo z dejstvom, da so
spremembe edina stalnica Zivljenja v 21. stoletju. V pri¢ujoci koncept
uvede novo kategorijo socialnoekonomske izgorelosti. V desetem
eseju brez dlake na jeziku obracuna z intelektualci. Enajsti esej, ki je
posvecen telesu, ni le fiziolosko obarvan, marvec¢ je prepleten tudi z
elementi biologije, psihologije, sociologije, hkrati pa nekaj pozornosti
ponovno posveti sindromu izgorelosti pri delu oziroma zaradi dela.
Tej ob bok spretno postavi e eno pomembno izgorelost — iz&rpanost
od partnerske borbe, o kateri so ameriski znanstveniki Ze ugotovili,
da predstavljajo unicujoci odnosi temelj vsaj 75 odstotkov celokupne
izgorelosti (Ceprav glavnina tega ne ve oziroma noCe priznati).
Pomembno vlogo profesor pripisuje komunikaciji, ki temelji na
prostovoljnosti oziroma svobodni volji posameznika. Dotakne se e
energetske medicine, energi¢nosti, moznosti, da bi ¢loveka zreduci-
rali na raven druzbeno-hormonskega robota, in na koncu dokaze, da
le nismo roboti.

Drzavljanske eseje profesorja Ihana lepo zaokrozi $e pisanje ekono-
mista Rada Pezdirja, ki prinasa vrsto zanimivih idej, ugotovitev in
razmisljanj — zdravstvo proglasi za javno dobrino za zasebne Zepe,
pri Cemer je mogoce zdravje $teti tudi kot zasebno dobrino za javno
(skupno) blaginjo.

Domiselni izvirni pristop avtorju omogoca, da bralca elegantno in
dovolj lahkotno pritegne v razmisljanje o aktualni krizi in dekadenci
moderne druzbe, pri kateri je bolj kot gospodarska kriza in finanéna
recesija zaskrbljujo¢a kriza vrednot, katerim je avtor posvetil svoje
pisanje.

Na duhovit, sem ter tja malce navihan in pronicljiv nacin profesor
precizno in zavzeto secira pogoje in okolis¢ine, ki sodobnemu ¢love-
ku, ne glede na njegov poklic, stan, raso, religiozno pripadnost oziro-
ma prepricanje ter ostale relevantne atribute, omogocajo, da ohrani
mirno vest in se lahko vsak vecer brez sramu, zadrege, oklevanja in



strahu pogleda v ogledalo, nato pa pomirjen leze k pocitku, saj se
kljub zahtevnim izzivom, s katerimi se je soo¢al v dnevu, ki se izteka,
ni spremenil v bitje, ki je za zadovoljevanje svojih potreb, izpolnitev
svojih zahtev, uresniCitev svojih pri¢akovanj in dosego svojih ciljev
pripravljeno »iti preko trupels, se klanjati in kimati »politiénim ma-
rionetamc in brezkompromisno pokositi vse, kar mu pride naproti.
Dotakne se tudi mentalitete slovenskega ¢loveka, legendarnega
prepricanja o njegovi »majhnosti, zaprtosti in omejenosti«, ki mu
preprecujejo, da bi razprl krila in poletel v svet, éeprav se potihem
zaveda, da bi mu imel marsikaj pokazati.

Avtorjeva odli¢nost, ki se kot rdeca nit vlece skozi celotno delo, se
odraza v §tevilnih elementih, znacilnih za DrZzavljanske eseje — po-
hvalno pa je tudi in predvsem dejstvo, da ohranja na zacetku pisanja
uvedeni »kraljevski nivo« in se nikoli ne spusti na stopnjo golega,
brezplodnega moraliziranja. Hkrati pa morali nikoli ne dovoli, da bi
sestopila s piedestala, saj je preprican, da »...Morala je del nase ana-
tomije in nasega funkcioniranja, je edina, ki jo imamo, in bolj, ko jo

S KNJIZNE POLICE

poznamo, bolje jo bomo znali uporabljati za bivanje na kosu zemlje,
kjer smo se rodili«.

Zanimiva in obetavna je tudi avtorjeva multidisciplinarnost kot
naravoslovni pristop k podrodju, ki ga glavnina $e vedno Steje za
(izkljuéno) domeno druzboslovcev. Pohvale vredna pa je tudi njegova
obzirnost in uvidevnost oziroma prizadevanje za maksimalno mozno
objektivnost. Moralo in etiko ter vse, kar je povezano z njima, pred-
vsem opazuje in preuuje — secira, ne postavlja pa se v vlogo sodnika
in ne presoja oziroma se galantno vzdrzi pavalne sodbe o tem, ali
smo Slovenci moralni ali ne, prav tako pa tudi nikomur ne Zuga s
prstom in mu ne pripisuje hipoteti¢ne krivde, kar se sicer pogosto

dogaja.

Ob koncu dela, v katerem avtor elegantno obdela cel spekter
pomembnih podrodij, se Cloveku nehote utrne misel, da je dober
drzavljan lahko le ¢lovek, ki lepo skrbi za svoje zdravje in vitalnost.

Nina Mazi

E-naslov: isisnima@yahoo.com

Zdravnik se spominja
medicinskega studija

Zvonka Zupanic Slavec

Zdravnik, baletni koreograf in operni reziser prof. dr. Henrik
Neubauer je leta 2012 izdal avtobiografijo za naslovom Obracun
—moje delo in Zivljenje. V svojem bogatem zZivljenju je dozivel
toliko zanimivega in se vsega tega tudi odli¢no spominja, da je
njegovo delo pravi historiat §tudenta medicine svoje dobe, krajsi
¢as zatem zdravnika, kasneje pa predvsem baletnega plesalca in
koreografa.

V knjigi sledimo njegovemu Zivljenju v poglavjih: Festival Ljub-
ljana, Mednarodni gledaliski institut, Od Sportnega rekreativca
navrh Kolesarske zveze Slovenije, Mariborsko obdobje, V
pedagoskem poklicu, Baletni plesalec, V zdravniski sluzbi, Spet v
gledaliscu, Ustvarjanje plesov, Nekaj filmskih poskusov, Operne
rezije, Pisana in govorjena beseda, Drustveno delo, Za konec,

Dodatki.

Henrika Neubauerja, ki ga zdravniki povezujemo z njegovo
zdravnisko druzino, ocetom akad. prof. dr. Robertom Neubauer-
jem, ki je bil dolgoletni direktor golniskega protituberkuloznega
sanatorija, in njegovim sinom pediatrom nevrologom prof. dr.
Davidom Neubauerjem, spoznajmo v tem zapisu skozi student-
ska leta, ki so mu minila na ljubljanski medicinski fakulteti med
letoma 1947 in 1953.

Studij medicine v mojem ¢asu

»Po koncani gimnaziji je bil ¢as za pomembno odlocitev o izbiri
nadaljnjega studija. Odlocitev pa je bila tezka, ker me je veselilo
veliko stvari. Zanimala me je matematika, privlacila me je kemija in
arhitektura. Zelo sem se nagibal tudi k $tudiju diplomacije.

Neubauerja Obracun — moje delo in Zivljenje (oblikovala
Mateja Omerzel).
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Zaradi svoje neodlocenosti sem zamudil vse vpisne roke za univer-
zitetni §tudij. Edino na medicinsko fakulteto se je bilo $e mogoce
vpisati. V indeksu scholarum scholastici ordinarii, ki smo ga dobili,
pise, da sem bil vpisan 22. septembra 1947.

Najbrz je bil $tudij medicine zame prava odlocitev, saj sem imel
med petletnim $tudijem ves ¢as obcutek povezanosti med posa-
meznimi predmeti in prehajanja znanja z ene ravni na drugo, od
enega predmeta k naslednjemu. Vse je bilo izjemno logi¢no. Zato

se mi §tudij tudi ni zdel zahteven in sem laZje izpolnjeval $tudijske
obveznosti ob delu v gledaliséu. Ugodno zame je bilo tudi to, da so
bile vaje in tudi vecina predavanj v zgodnjih jutranjih urah. Dan
sem tako zacel na medicini, nadaljeval okrog enajstih v gledalidcu, v
zgodnjem opoldnevu sem mogoce ujel $e kaksna predavanja, nato pa
odsel v baletno $olo in zvecer nastopal v predstavah. Predavanja sem
si vestno zapisoval, kar mi je prihranilo veliko ¢asa.

Medicinska fakulteta je v Ljubljani zacela delovati Ze ob ustanovitvi
Univerze leta 1919, a je bil pouk samo v prvih dveh letnikih. Studen-
ti so morali potem $tudij nadaljevati v Zagrebu, Pragi, na Dunaju ali
drugi univerzi. Sele leta 1940 so pouk razsirili $e za en letnik. Tako
okrnjeno fakulteto je obiskovala tudi moja sestra. A Ze leta 1943,
torej med vojno, so medicinsko fakulteto kot tudi vso Univerzo
preprosto ukinili. Takoj po vojni, julija 1945, je zacela Univerza spet
delovati in tokrat tudi medicinska fakulteta v celoti, tako da sem imel
zagotovljen celoten $tudjj.

Najprej sem se moral spopasti s predklini¢nimi predmeti, ki sem

jih poznal $e iz gimnazije. Pouk teh je bil v stari $entpetrski kasarni.
Julij Nardin nas je pougeval eksperimentalno fiziko, Dusan Stucin
eksperimentalno kemijo, dr. Hubert Pehani pa biologijo. Profesor
Nardin je bil starosta vseh predavateljev na fakulteti in je poucevanije
medicincev zajemalo le del njegovih delovnih nalog. Spominjam se
ga kot prijaznega, potrpezljivega starejSega gospoda, ki se je zavedal,
da njegov predmet ni bil v sredis¢u zanimanja. Taksne so bile tudi
njegove izpitne ocene. Ce si bil bolj, si dobil deset, sicer pa devet.

Docenta Stucina imam v spominu kot bolj suhljatega, predaval je
zelo korektno a brez vidne zavzetosti. Dajal je vtis nekoliko bolnega
¢loveka, verjetno zaradi zapora in internacije v vojnem &asu.

Profesor Pehani je bil vedno izbrano oblegen, gospod od pet do
glave. Prav ¢udil sem se, ko sem pozneje bral, da je bil v prostem ¢asu
$portnik — smucar in ljubitelj planinarjenja. Med predavanii je rad
zavil tudi na njemu ljubo podrocje genetike. Poleg biologije v prvem,
je v drugem letniku predaval tudi embriologijo.

Tedensko smo imeli 15 ur predavanj in 14 ur vaj, torej priblizno pet
ur na dan, kajti poleg omenjenih predmetov smo imeli $e zgodovino
medicine pri dr. Ivanu Pintarju in anatomijo pri dr. Valentini Kobe.
Docent Pintar je bil drugi najstarejsi za profesorjem Nardinom.
Njegova specializacija je bila ginekologija, njegov konji¢ek pa zgo-
dovina medicine, ki jo je kot prvi zacel raziskovati in je Ze leta 1930
ustanovil Sekcijo za zgodovino medicine. Iz njegovega predmeta ni
bilo izpita, zato je bilo tudi poslusalcev bolj malo.

Profesorica Valentina Kobe je bila tudi zelo fina gospa, ki je med
predavanji veliko pozornosti posvecala pravilni slovens¢ini. Hkrati
nam je bila kot mama. Predavanja in vaje iz anatomije so potekali
obe prvi leti $tudija. V drugem letniku nas je anatomijo Zivéevja zacel
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uditi njen predhodnik, dr. Milan Cunder, ki pa so ga takoj jeseni
1947 zaprli kot informbirojevca in ga nato poslali $e na Goli otok.
Informbiro je bila kratica za Komunisti¢ni informacijski biro, ki naj
bi povezoval vse komunisti¢ne stranke, v okviru katerega je prislo
do spora med Titom in Stalinom. Nekateri stari komunisti so hoteli
ostati zvesti Stalinu in so jih zato nasilno odstranili, mnoge od njih
pa poslali na Goli otok. To je skalnati otok blizu otoka Raba, ki ga
je za politi¢ne zapornike predlagal slovenski komunisti¢ni politik
Edvard Kardelj. Tam so morali jetniki delati v kamnolomu, poleti v
veliki vrocini, pozimi v mrazu in burji, pazniki so jih pa pri tem $e
trpinéili in tepli. Profesorica Kobe je morala po Cundrovi odstranitvi
prevzeti $e njegovo delo, ki ga je opravljala z zavzetostjo in veliko
prizadevnostjo.

Ze od prvega letnika dalje sem vse izpite opravil v junijskem roku, da
sem imel potem neskaljene poditnice. V drugem letniku smo poleg
anatomije in embriologije ter obvezne predvojaske vzgoje imeli $e
predmeta histologija in fiziologija. Kaj smo delali pri predvojaski
vzgoji, se prav ni¢ ne spomnim. Histologija in fiziologija sta logi¢no
nadaljevanje znanja, ki smo ga dobili pri biologiji. Prvo je predaval
profesor dr. Alija Kosir. Najprej mu je bilo ime Alojz, ker pa se je
hotel na novo poro¢it, je prestopil v mohamedansko vero in postal
Alija. Bil je visok krepak gospod, njegova predavanja so bila v zgod-
njih jutranjih urah, kar je meni Se posebej ustrezalo. Pri pouku je bil
zelo prepricljiv in smo takoj vedeli, Cesa se moramo nauditi.

Fiziologijo in fiziolosko kemijo je predaval profesor Albin Seliskar, ki
je dajal vtis vedno vljudnega, a povsem nekomunikativnega cloveka.
Kot asistenta sta mu takrat pomagala do §tudentov zelo prijazen

dr. Gojmir Juzni¢, ki ga je pozneje tudi nasledil, ter dr. Apolonija
Babnik. Juzni¢ je bil v mladih letih telovadec in velik ljubitelj baleta,
dr. Babnik pa je bila zelo vestna in je tudi od nas zahtevala red. Ob
njeni pomodi smo pri vajah secirali Zabe in pri dekapitaciji pregle-
dovali $e vedno obstojece reflekse in impulze. Zanimiv pa je bil

izpit pri profesorju Seliskarju. Sedel sem pri mizi natan¢no nasproti
njega. Postavil mi je prvo vprasanje, odgovarjal sem, kakor sem vedel
in znal, ne da bi dobil kakrSenkoli odziv z njegove strani. Ko sem
koncal, mi je postavil drugo vprasanje in tako naprej vse do Cetrtega
vprasanja. Nato mi je profesor namignil, da lahko grem. Cez nekaj
¢asa je prisla dr. Babnik in nam izrocila indekse z vpisanimi ocenami.
Jaz sem dobil $estico (zadostno), dvema je napisal §tirico, enemu pa
dvojko. Torej sem samo jaz uspesno opravil izpit. Profesor Seliskar je
bil tudi edini, ki je ocenjeval nezadostno znanje od ena do pet. Vesel
sem bil, da sem jo dobro odnesel in spet lahko odsel na pocitnice

brez $tudijskih skrbi.

V tretjem letniku se je nadaljeval $tudij predklini¢nih predmetov

s farmakologijo in mikrobiologijo. Mikrobiologijo nas je ucila dr.
Milica Valentindi¢, ki je bila srbskega rodu in je bil v njenem glasu
vedno odtenek srbskega prizvoka. Bila je drobne postave in vedno
sem imel vtis, da je otozna. Je bilo to domotoZje po njeni domovini
ali kaj drugega, nisem nikoli izvedel.

Dr. Peter Lence nas je uvajal v skrivnosti zdravil in zdravilstva. Pri
izpitu sem mu odgovoril tudi na neko posebno vprasanje pa me je
vprasal od kod sem se to naudil. Rekel sem mu, da je to povedal pri
predavanjih. Nikakor mi ni hotel verjeti, da je o tem res govoril, a
moj odgovor je bil pravilen.



V tretjem letniku smo pri dr. Josipu Hebeinu poslusali predavanja

iz rentgenologije. Za ta predmet ni bil predviden izpit. Pomembni
predmeti so bili specialna patoloska anatomija, patoloska histologija
in vaje v obduciranju ter patoloska fiziologija. Prve tri predmete je
predaval profesor dr. Franc Hribar, zadnjega pa dr. Andrej O. Zu-
pandi¢, ki je bil izjemen znanstvenik, visok po postavi, tudi alpinist v
Himalaji in raziskovalec dezevnega gozda ob reki Amazonki. Poz-
neje sem ga Se veckrat sreceval. Ko sem mu leta 2006 poslal cestitko
ob njegovi 90-letnici, mi je podaril svojo knjiZico ,O ustvarjalnosti v
znanstvenem raziskovanju® s posvetilom. Drobna, a zelo dragocena
knjiZica. V povzetku je napisal iskrivo misel, ki je tipi¢na za njega kot
raziskovalca in misleca: ,,Kdor obéuti, da ob koncu vé o ustvarjalnosti

v Znanstvenem raziskovanju manj, kakor na zacetku, ni tratil asa:
lahko se pogosto poigrava med sanjami in realnostjo, ne da bi okrnil eno
ali drugo — in to je pravo vzdusje za ustvarjalnost.” Bil je tudi velik
ljubitelj gledalis¢a. Na njegovem institutu so vsi vedeli, da plesem

v gledali$¢u, in mislili, da zaradi tega ne bom uspesen na pisnem
izpitu. Profesor Zupanci¢ pa je el stavit z njimi, da bom snov gotovo
obvladal. Pri izpitih namre¢ ni zahteval dejstev, ki bi se jih bilo treba
nauditi na pamet, pa¢ pa povezanost med njimi, skusal je oceniti tudi
sposobnost razmisljanja svojih slusateljev. Zato je bil za razmisljujoce
to eden najlazjih izpitov. Za tiste, ki so se nagulili kopico podatkov,

a jih niso razumeli, pa je bil to eden teZjih izpitov. Glede mene se
profesor ni zmotil in je dobil stavo, saj sem izpit naredil z deveti-

co. Da je na moj ra¢un potekala stava z njegovimi asistenti, mi je
pozneje sam povedal s ponosom. Profesor je dobro vedel, da sem se
zavzeto ukvarjal z baletom. V moZganih pa je bilo prostora za izpite
medicinskega $tudija dovolj in sem zato lahko v kratkem ¢asu pred
izpiti usvojil potrebno znanje.

S profesorjem patologije Hribarjem pa se ni iz§lo tako dobro. Njegov
predmet smo poslusali $e v prvi polovici Cetrtega letnika, izpit iz

teorije, poznavanja histoloskih preparatov pod mikroskopom in
seciranja enega od ¢loveskih organov pa je bil v poletnem semestru.
Profesor Hribar je bil izjemno strog, zdelo se nam je, da je povsem
nedostopen, veckrat tudi slabe volje, tako da smo se ga kar bali. Tudi
on je imel predavanja Ze ob sedmih zjutraj, kar je meni zelo ustrezalo.
Ze med prvim predavanjem smo opazili, da je imel hromo levo dlan.
Imel jo je v tipi¢ni paralitiéni drZ, s prsti spodvihanimi nazaj. Poz-
neje sem izvedel, da je bila to posledica strelne rane iz prve svetovne
vojne. Predavalnica je bila pri njegovem predmetu vedno nabito pol-
na. Ker je veliko $tudentov izpit iz patologije opravljalo po veckrat, so
prihajali na predavanja, vse dokler jim ga ni uspelo opraviti. Izpitne
snovi je bilo res veliko, zato je bilo zelo tezko zadostiti profesorjevi
natanénosti in zahtevnosti. Aprila 1951 sem pri tem izpitu odli¢no
opravil s teorijo in histologijo, spodletelo pa mi je pri odpiranju

srca. Zaradi obveznosti v gledalis¢u nisem utegnil prihajati na vaje.
Manjkalo mi je tovrstne spretnosti in sem pri izpitu prerezal eno od
srénih zaklopk. Zato sem edinkrat med svojim $tudijem dobil oceno
nezadostno. Poldrugi mesec pozneje sem el ponovno na izpit, tokrat
sem dobil moZgane. Spet mi ni uspelo narezati pravilnih reznjev.
Profesor me je vpraal: ,,Kaj bi vi napravili na mojem mestu?“. Brez
oklevanja sem mu rekel: , Vrgli bi me.“ , Jaz vas pa ne bom, vas bodo
drugi,“ je bil njegov odgovor in mi je napisal oceno Sest. A njegova
prerokba se ni uresnicila.

Ze v tretjem letniku smo se zaleli seznanjati s kliniénimi predmeti.
Najprej sta bila to uvodna predmeta, interna in kirurgi¢na prope-
devtika. Prvo je predaval asistent dr. Branko Volavsek, drugo pa dr.
Milan Zumer, ki se je pozneje posvetil predvsem nevrokirurgiji. Ze
od malega sem imel na levi strani &ela nekoliko moénejso kost kot
na desni. Dr. Zumer je to takoj opazil in se mi ponudil, da bi jo malo
odklesal. Zahvalil sem se mu za prijazno ponudbo, a pustil svoje ¢elo
nedotaknjeno.

V Cetrtem letniku se je zacelo zares, saj so nas kar zasuli
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z razliénimi klini¢nimi predmeti. Dr. Igor Tav¢ar in dr.
Ljudevit Mer¢un sta nas ucila patogenezo, diagnostiko in
terapijo notranjih bolezni, dr. Bozidar Lavri¢ specialno,
dr. Vladimir Guzelj splosno, dr. Martin Benedik pa vojno
kirurgijo. Travmatologijo in ortopedijo je predaval dr.
Bogdan Brecelj, infekcijske bolezni dr. Milko Bedjanic,
otrosko zdravstvo pa dr. Marij Av¢in. Nevropsihiatrijo sta
si delila nevrolog dr. Ivan Marin¢i¢ in psihiater dr. Ivan
Kanoni. Poleg tega nam je dr. Franc Derganc predaval se
osteoartikularno tuberkulozo in osnove fizioterapije, dr.
Vladimir Trampuz pa porodnisko propedevtiko.

Zdaj je bilo predmetov in izpitov toliko, da nisem mogel
vec vseh opraviti v junijskem roku. Najprej so bile junija
1951 na vrsti infekcijske bolezni. Za pripravo na izpit mi
je veliko pomagala drobna knjiZica Infekcijske bolezni, ki
jo je profesor Bedjani¢ izdal leta 1949. Profesor Bedjani¢
je bil izjemno miren, vedno urejen in dobrodusen gospod.
Kot veliko mojih profesorjev je tudi on postal akademik in
celo predsednik medicinskega razreda Slovenske akademi-
je znanosti in umetnosti. Pozneje sem spoznal njegovega
sina Petra, ko je zaCenjal svojo kariero kot in§picient v

ljubljanski Operi, nadaljeval kot pevec Slovenskega okteta
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in postal ugleden urednik opernega sporeda Radia Slovenija. S
svojim vedno vljudnim nastopom je bil zelo podoben ocetu. Povedal
je, da je bil njegov oce izvrsten pianist in pevec. Torej je svoj glasbeni
talent podedoval po njem.

Med predavanji sem si poskusal zapisati vsako besedo nasih profe-
sorjev. Od vseh §tevilnih zapiskov mi je zaradi selitev ostalo le 48 z
drobno pisavo popisanih listov predavanj iz interne medicine. Ko jih
zdaj prelistavam, opazam, kako veliko je bilo znanje nasih profesorjev
ze pred 60 leti in kako veliko sta nas profesorja naucila iz obsirnega
gradiva notranjih bolezni. Ljudevita Mer¢una sem spoznal Ze v Bo-
hinju. Njihova pocitniska hisa je bila dvesto metrov pod naso hisico.
Posebej skrbno se je posvecal sladkorni bolezni in je bil pobudnik
drustva sladkornih bolnikov. Dr. Mer¢un je bil velik jubitelj gord

in ta njegova ljubezen ga je, $e ne 54-letnega, stala Zivljenje pod
Storzi¢em. Njegovi gorski prijatelji so mu na mestu nesrece postavili
spominsko plosco in vsako leto v njegov spomin organizirajo Mer-
¢unov pohod. Bil je tesen sodelavec Igorja Tavcarja, s katerim sta si
delila obsezno internisti¢no snov.

Dr. Tav¢ar je bil dusa internisti¢ne klinike. Bil je sin pisatelja Ivana
Tavcarja z Visokega v Poljanski dolini. Z Mercunom sta napisala ve¢
knjig z razli¢nih podrodij te razvejane medicinske panoge. Pri pre-
davanjih je bil absolutni gospodar nad $tudenti, medtem ko je vaje
prepuscal svojim asistentom — takrat ve¢inoma Stanislavu Mahkoti,
ki ga je pozneje nasledil kot predstojnik interne klinike. Obilico
podatkov o vseh mogocih boleznih, za katere do takrat $e nikoli
nismo slisali, sem si lahko zapomnil le zaradi svojih zapiskov in ob
prakti¢nih primerih pri vajah. Izpit mi zato ni delal teZav in sem

ga pri profesorju Tavcarju tik pred bozi¢em 1951 uspesno opravil z
osmico.

Mesec dni pozneje sem enako oceno dobil pri profesorju Avéinu za
znanje pediatrije. Marij Avéin je kot vodja otroske klinike nasledil
legendarnega pediatra Bogdana Der¢a. Dr. Der¢ je vodil pediatri¢no
sekcijo Slovenskega zdravniskega drustva, Av¢in pa je bil Ze takrat
tajnik sekcije. Moj starejsi sin, ki se je tudi posvetil medicini, se je

po $tudiju odlocil prav za otroskega zdravnika. Tako sem pogosto
obiskoval stavbo na Vrazovem trgu, za katero je moj oce zbiral denar
pri ameriskih Slovencih.

Zelo zanimiva so bila predavanja nevrologa dr. Ivana Marindica,
predvsem njegova razlaga nevroloskega pregleda. Tudi njegove be-
sede o nacinu preiskave misi¢ne modi sem si skrbno zapisal. V svoje
razmeroma §ibke roke je pri vajah vzel roko enega od studentov, ki
jo je moral skrciti v komolcu. Profesor ga je prijel za zapestje in mu
rekel: , Zdaj boste vi hoteli (iztegniti roko), a jaz vam ne bom dal,” in
$tudent je moral potiskati podlaket proti profesorju. V naslednji fazi
pa je sledilo: ,Zdaj bom pa jaz hotel in vi ne boste dali.“ Pri tem je pro-
fesor poskusal iztegniti §tudentovo roko, on pa naj bi se temu upiral.
To ,dajanje” in ,hotenje” se je Se in Se ponavljalo in nas spravljalo v
zadrzan smeh. Bil pa je gotovo nazoren prikaz pregleda.

Profesor Marindi¢ je bil sprva zadolZen za predmet nevropsihiatrija,
a ze med mojim $tudijem je predavanja iz psihiatrije prevzel dr. Janez
Kanoni, direktor klini¢ne bolnisnice za psihiatrijo. Profesor Kanoni
je bil takrat najbolj znano ime psihiatrije, v Ljubljani $e posebej
zaradi javnega predstavljanja dusevno bolnih, ve¢inoma v prostorih
Mestnega gledalis¢a. Zanimivo je, da njegovi mlajsi kolegi, ki pisejo
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o njem, tega nikjer ne omenjajo. Med vojno je bil Kanoni zaprt na
otoku Rabu, po italijanski kapitulaciji se je pridruzil partizanom, bil
je nosilec partizanske spomenice in zaradi tega po vojni skorajda
nedotakljiv. Na Studencu pri Ljubljani, kjer so se zdravili dusevni
bolniki, smo imeli vaje. Najbolj se spomnim dveh bolnikov, ki sta v
bolezenskem stanju mislila, da sta drugi osebnosti. Eden se je izdajal
za Kristusa Kralja, ki bo odresil ves svet, drugi pa je trdil, da je Harry
Truman, takratni predsednik Zdruzenih drzav Amerike. Tudi ta je
hotel pomagati ljudem z vseh koncev sveta. Za izpit iz nevropsihia-
trije, torej iz obeh predmetov, nevrologije in psihiatrije, ki je bil marca
1952, smo dobili pisno nalogo z ve¢ vprasanji, zame se je koncal z
odli¢no oceno.

Se dva izpita sta bila na vrsti junija tega leta. Pouk kirurgije je bil
razdeljen, kot sem omenil, na ve¢ predmetov. Splosna in specialna
kirurgija, vojna kirurgija, travmatologija in ortopedija. Ceprav je
vsak predmet imel svojega predavatelja, je bil izpit za vso to obsezno
snov pri dr. Lavri¢u. V spominu ga imam z belo kapico na glavi, ki
je bila njegov zas¢itni znak, sicer pa je bil Lavri¢ kirurg, ki je uzival
mednarodni ugled. Ze pred vojno je na povabilo mojega oceta
prihajal operirat na Golnik. Njegova zasluga je med drugim prav
razvoj plju¢ne kirurgije, enako pa tudi kirurgije srca in ozilja. Svoje
sodelavce je spodbujal, da so se zaceli posvecati kirurgiji trebuha,
Ziveev, seCil, pa tudi plasti¢ni kirurgiji. Pri vsej njegovi razvejani de-
javnosti pa je vedno nasel &as tudi za nas studente. Ceprav nismo vsi
nameravali postati kirurgi, nam je posredoval veliko znanja. Meni je
prislo posebej prav pozneje, ko sem nekajkrat asistiral pri operacijah
in $e posebej pri samostojnem delu s t. i. malo kirurgijo v vojski. Tudi
ta izpit sem opravil s prav dobro oceno.

Se bolje sem se odrezal pri izpitu iz ginekologije in porodnistva. Ce-
prav so nam predavali dr. Vladimir Trampuz, dr. Pavel Lunacek in dr.
Vito Lavri¢, smo izpit opravljali pri predstojniku dr. Francu Novaku,
s partizanskim imenom Luka. Tudi v zdravniskem poklicu je ohranil
nekaj oficirske strogosti. Kar malo neprijetno se je bilo sre¢evati z
njim, a pri izpitu se je pokazalo, da je bil moj strah odvec.

Najbolj sem obcudoval profesorja Lavrica, ki se je ukvarjal s po-
rodni§tvom in raziskavo raka na maternici. Poleg tega je pouceval

in vodil babisko $olo v Ljubljani in o tem napisal dve knjigi. Bil je
visokorasel, tudi on izjemno uglajen, dobrohoten do §tudentov in
nam je pomagal ¢ez vse Ceri tega Studija. Morali smo se spoznati

na vse pravilne in nepravilne lege otroka v maternici, poslusati utrip
prek materinega trebuha in preizkusati razlicne nac¢ine pomodi pri
porodu na umetnih lutkah. Takrat $e ni bilo ultrazvoka niti dolocanja
spola novorojencev vnaprej. Prvo vprasanje skoraj vsake matere je
bilo: ,,Je fantek ali puncka? Rojstvo cloveka je bilo tudi zame vedno
¢udovito dozivetje. Del $tudija je bil namre¢ tudi teden bivanja na
porodniskem oddelku. Zaradi ukvarjanja z baletom sem se dogovoril
za no¢no sluzbo in sem bil mogoce prav zato navzoc pri Stevilnih
porodih. Dr. Lavric je bil velik ljubitelj gledalis¢a, zlasti baleta, in po
premieri baleta Romeo in Julija leta 1968 mi je napisal lepo pisemce:
wSlovenski balet spremijam od proih zacetkov pred 50 leti in veseli me, da
Je dozivel toliksno raven, kot se kaze prav v Romeu in Juliji. K izred-
nemu uspehu, ki ste ga dosegli s to predstavo, Vam prav iskreno cestitam.
Tzvedba pod Vasim vodstvom v vsakem oziru dalec presega tisto, ki sem jo

pred leti videl v Zagrebu.“



Leto, ko sem opravljal izpite iz omenjenih klini¢nih predmetov, je
bilo zadnje, peto leto studija. Poleg porodnistva in ginekologije smo v
tem letniku poslusali $e oftalmologijo, kliniko, diagnostiko in terapijo
bolezni uses, nosu in grla, dermatovenerologijo, stomatologijo, higie-
no s socialno medicino in sodno medicino. Iz stomatologije in otori-
nolaringologije izpita takrat ni bilo, za oftalmologijo sem imel poleg
svojih zapiskov tudi ne preve¢ obsezno knjizico, ki jo je profesor Jese
napisal Ze leta 1946. Vi profesorji so zelo pazili na svoj videz, pro-
fesorja Jeseta se spominjam po obveznem no$enju metuljcka. Izpit
pri njem sem delal takoj jesent, ko sem postal absolvent. Docent dr.
Janko Pompe mi je $e kot otroku odstranil povecane mandlje, a se
tega, ko sem bil student, ni zavedal. Znan je bil po prijaznosti do
vseh — pacientov, §tudentov in kolegov.

Zanimivo izkusnjo sem imel pri izpitu iz koznih in spolnih bolezni.
Sligal sem, da je izpit pri profesorju dr. Jozetu Jaksi, ki je bil zasluzen
za gradnjo dermatoloske klinike, zelo zahteven. Zato sem Sel dva
tedna pred svojim izpitom poslusat svoje kolege, kar je bilo takrat
mogoce. Rezultat je bil porazen, $tirje so prisli na izpit in nobeden
ni prestal preskusa. Tudi mene je zagrabila panika in sem ves prosti
¢as tistih dveh tednov porabil za ucenje. S strahom sem $el na izpit,
a pokazalo se je, da je bil strah odvec. Izpit sem namre¢ naredil z de-
setko. Veckrat sem pozneje pripovedoval, da je bil to dokaz, da sem
se preve¢ ucil. Enako oceno sem dobil le $e pri fiziki in nevropsihia-
triji. Pri prvem izpitu zaradi dobrodusnega profesorja, pri drugem pa,
ker sem imel s seboj nekaj drobnih zapiskow.

Konec leta 1952 sta mi ostala le $e dva izpita. Tik pred bozicem sem
imel izpit iz sodne medicine pri dr. Janezu Mil¢inskem, dolgoletnem
predsedniku Slovenske akademije znanosti in umetnosti ter pred-
stojniku Instituta za sodno medicino. Mil¢inski je bil sin pisatelja
Frana Mil¢inskega in brat humorista Franeta, z vzdevkom Jezek,

ter znanega psihiatra Leva. Kot se spominjam, je tudi Janez kljub
resnemu videzu imel smisel za humor. Izpit pri njem sem naredil
brez tezav in Ze je kazalo, da bom §tudij koncal kot prvi iz nasega
letnika. Trije kolegi, ki so na vsak nacin hoteli biti prvi, so me zato
gledali postrani. Vedel pa sem, da se jim ni treba nicesar bati. Mene
je, kot vse takrat, ¢akala vojaska sluzba. Imel sem namre¢ pol leta sta-
rega sina in nisem hotel, da bi me vpoklicali v spomladanskem roku.
Zato sem izpit iz higiene s socialno medicino pri profesorju Ivanu
Bonacu prijavil $ele 28. maja 1953. Sosolci so bili presre¢ni, da se jim
je uresnicil sen prvih diplomantov letnika 1947, jaz pa sem nosenje
vojaske suknje prelozil na jesenski ¢as.

Sledilo je le $e zadnje dejanje mojega studija medicine - promocija.
Promocija moje generacije ni bila posebej slovesna. To so bila e
vedno prva povojna leta, Ceprav je od konca vojne minilo Ze osem
let. Pomanjkanje nekatere hrane je bilo Se vedno veliko in Zivljenjski
standard zelo nizek. Temu primerna je bila tudi promocija. Na po-
gostitev nihce niti pomislil ni. Zbrali smo se v malo ve¢jem hodniku
medicinske fakultete in od promotorja rentgenologa dr. Josipa
Hebeina dobili skromne listine na trdem papirju, ki je kmalu zacel
kazati raze kljub hrambi v tulcu. Nekaj posebnega je bilo le to, da je
bila listina napisana izklju¢no v latin§¢ini z izbranimi besedami, kar
se je bralo zelo uceno.

Nekaj generacij za menoj je e promoviralo na isti nacin. Junija 1963
pa je izSel zakon, da diplomanti medicinske fakultete ne dobijo ve¢

samodejno doktorskega naslova. Morali bi najprej opraviti magistrski
$tudij in nato doktorat z objavljenimi deli, disertacijo ter zagovar-
janjem teze, da bi bili lahko imenovani za doktorja znanosti. To so
uvedli verjetno zaradi nekaksne solidarnosti in enakopravnosti z dru-
gimi fakultetami. Diplome so bile napisane v slovens¢ini in na listini
je pisalo le, da so si pridobili naziv zdravnik. Zato v naslednjih letih
niso hoteli sprejemati slovenskih spriceval. Sele po dolgih borbah,
leta 1985 jim je uspelo naziv dr. med. pridobiti nazaj. Do takrat se je
na fakulteti nabralo nad 2000 neizro¢enih diplom, po tem letu pa je
bil naziv vrnjen vsem, ki so diplomirali v teh 22 letih.

Pri moji promociji sta bila navzoca, kot je pisalo v latinskem jeziku,
prodekan medicinske fakultete, predavatelj fizike Ladislav Jencek, ki
je takrat Ze zamenjal Julija Nardina, in internist dr. Igor Tav¢ar. Prav
leta 1951 se je za dve leti medicinska fakulteta odcepila od Univerze.
Zato je dr. Tav¢ar nastopal v vlogi takratnega rektorja, hkrati pa je bil
slavnostni govorec. Malo ¢udno smo gledali, ko nam je v nagovoru
povedal le to, da moramo biti pazljivi pri posiljanju starejsih bolnikov
v bolnis$nico. Razlozil nam je, da e tak bolnik v bolni$nici umre,
imajo njegovi sorodniki veliko vedje stroske. Ne zanikam, da je bil
njegov napotek primeren, ob promociji pa bi najbrz lahko rekel kaj
spodbudnejsega. Po tem govoru smo se razsli in to je bilo vse. Hipo-
kratove prisege, ki so jo zdravniki izrekali po kon¢anem $tudiju, pa ze
takrat ni bilo ve¢, najbrz so jo $teli za nekaj malomescanskega.

Ce pogledam zdaj nazaj na svoj tudij, lahko reem, da smo bili
takratni Studenti posebej privilegirani. Med nasimi profesorji so

bili izumitelj in raziskovalec, celo konstruktor letal Julij Nardin, pri
katerem smo se ucili fizikalnih znanosti, vrhunski strokovnjaki in iz-
jemni zdravniki. Med njimi je bila vecina predstojnikov oddelkov ali
institutov, osem (Bedjani¢, Brecelj, Kosir, Lavri¢, Lunacek, Mil¢inski,
Tavéar in Zupandic) jih je bilo clanov Slovenske akademije znanosti
in umetnosti, Milcinski je bil celo njen predsednik. Poleg tega sta
bila z Bozidarjem Lavri¢em vsak v svojem ¢asu rektorja [jubljanske
Univerze. Skoraj vsi so bili znani tudi zunaj meja nase drzave. Kljub
svojim $tevilnim zadolZitvam, tudi zunaj medicinske fakultete, so se
posvecali vsak svoji stroki in vsaj jaz nisem nikoli opazil, da bi bili
$tudenti pri predavanjih zaradi tega prikrajsani. Skozi $tudij medici-
ne sem $el s tako lahkoto najbrz predvsem po njihovi zaslugi. Znali
so nazorno razloziti snov, ki se je navezovala na nase predhodno
znanje. Vecino znanja, ki sem ga usvojil pri njih, mi je prislo prav e
veliko let. Zal mi je pa bilo, da nisem imel ob sebi oéeta, ki bi moje
znanje najbrz lahko $e dopolnil, saj je o zdravniskih témah veckrat
pisal v razli¢nih ¢asopisih.

Studij medicine je bil po promociji zame tako koncan in lahko sem
se malo oddahnil in se posvetil zgolj druzini in gledalis¢u. A ne za
dolgo, vojaska dolznost me je klicala, da se usposobim za obrambo
domovine. Cigave Ze>«

E-naslov: zvonka.slavec@gmail.com
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ENOTNA PRIJAVNICA ZA UDELEZBO NA
ZDRAVNISKIH SRECANJIH, OBJAVLJENIH V I1ZIDI

(velja tudi fotokopirana prijavnica)

[C] prijavljam se za udelezbo
(ustrezno obkrozite oz. dopisite)

srecanje

[] prosim, posljite informacije

[] drugo

ime in priimek udelezenca

naslov stalnega bivalis¢a

Izjava - dav¢ni zavezanec (obkrozi)

[Jda []ne

davcna stevilka:

1ZPOLNITI, CE UDELEZENEC NI PLACNIK

Pla¢nik udelezbe - kotizacije

PLACNIK JE BOLNISNICA, ZAVOD ALI KDO DRUG

Naziv pla¢nika

Tocen naslov sedeza plac¢nika

Telefon Faks E-posta
Kontaktna oseba
Izjava - davéni zavezanec (obkrozi) [] da ] ne davéna stevilka

IZPOLNITI SAMO ZA TISTA STROKOVNA SRECANJA, KI JIH ZELITE UVELJAVLJATI ZA PODALJSANJE LICENCE

Kraj rojstva

Datum rojstva

Naziv delovne organizacije

Delovno mesto

Zelim sodelovati:

I:l kot predavatelj (predavanje, poster, drugo)
Prosim informacije o moznostih nocitve
Kotizacijo za sre¢anje bom poravnal(a)

Datum

[] kot udelezenec

[] da

[] s poloznico

[[] na prakti¢ne usposabljanju
[ ne

] ob prijavi

Podpis
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STROKOVNA SRECANJA

3.0b 14.00 - JESETOV DAN: URGENTNA STANJA IN OKO, SLADKORNA BOLEZEN IN

OKO podroben program na spletni strani zbornice

kraj: LJUBLJANA, Univerzitetni klini¢ni center st. udelezencev: ni omejeno kotizacija: 70 EUR k. tocke: ***
Ljubljana, predavalnica 1

vsebina: podiplomsko izobrazevanje je na- organizator: Ocesna Klinika, UKC Ljubljana prijave, informacije: informacije: E:
menjeno zdravnikom sploSne medicine mirjam.mavec@kclj.si, T: 01 522 19 00

4.0b 19.00 - INTERNA JOURNAL CLUB: DESET NAJPOMEMBNEJSIH STVARI, ZA KATERE SI

REVMATOLOG ZELI, DA BI JIH VEDELI TUDI DRUGI INTERNISTI

kraj: LJUBLJANA, Zdravniska zbornica Slovenije, st. udelezencev: 50 kotizacija: kotizacije ni k. tocke: ***

Dunajska cesta 162, Klub Domus Medica

vsebina: debatni klub je namenjen organizator: Drustvo mladih internistov Slovenije v sodelovanju  prijave, informacije: E:
zdravnikom, medicinskim sestram, zInterno kliniko, UKC Ljubljana, Andrej Skoberne, Blaz Mrevlje internajournalclub@gmail.com
Studentom

4.0b 8.00 . DiaMind (Diabetes & Mind)

kraj: LJUBLJANA, Mestni muzej, Gosposka 15 st. udelezencev: 100 kotizacija: 39 EUR k. tocke: v postopku
vsebina: Opolnomocenje ¢loveka s sladkorno boleznijo (Empower-  organizator: Drustvo za znanost prijave, informacije: prijave:
ment) in drugi psiholoski vidiki sladkorne bolezni, opolnomocenje in izobrazevanje DRZNI v sodelo-  preko prijave na spletnem naslo-

zdravstvenih delavcev za delo v tem procesu (kognitivno-vedenjska  vanju z Jazindiabetes, specialis-  vu www.drzni.si, informacije: dr.
terapija, cujec¢nost/mindfulness itd.). Oblika: delavnice in predavanja  ti¢na zdravstvena dejavnost,dr.  Karin Kang, E: info@drzni.si, F: 01
so namenjeni zdravnikom, izobrazevalcem, medicinskim sestram, Miha Kos, dr. Karin Kanc 300 68 80

psihologom, psihoterapevtom, dietetikom, farmacevtom

4.-7.0b9.00 - MEHANICNA DIAGNOZA IN TERAPIJA®: LEDVENA HRBTENICA (Enourna

predstavitev izobrazevanja bo 4. 3. 2013 ob 11.00 in ob 15.00 v prostorih Instituta McKenzie.)

kraj: DOMZALE, Ljubljanska 106 a, st. udelezencev: do 30 kotizacija: 400 EUR, za predstavitev 4. marca k. tocke: ***
Institut McKenzie 2013 kotizacije ni

vsebina: Tecaj je namenjen zdravnikom in fizioterapevtom. Sti- organizator: prijave, informacije: prijave: E:

ridnevni tecaj predstavi teoreti¢ne osnove za Mehani¢no diagnozo Institut McKenzie,  bzrnec@gmail.com, informicije: Barbka Zrnec,

in terapijo in jih aplicira na probleme v ledveni hrbtenici in preneseni  Barbka Zrnec, v.ft., T:040 955 678, E: bzrnec@gmail.com, W:
bolecini. Prek predavanj in demonstracij na bolnikih so predstavljeni  dip. MDT, medna-  www.institutmckenzie.si

klasifikacija bolnikov v posturalni sindrom, sindrom disfunkcije in rodni instruktor za

derangement sindrom, terapevtski postopki za vsak sindrom, u¢enje  MDT

in vodenje pacienta skozi terapijo ter klini¢na ucinkovitost in meje

tega koncepta na podro¢ju ledvene hrbtenice.

5.0b 7.00 - DEVETA SOLA O MELANOMU

kraj: LJUBLJANA, Onkoloski institut, predavalnica, st. udelezencev: 100 kotizacija: kotizacije ni k. tocke: 9
stavba C, Zaloska cesta 2
vsebina: podiplomsko izobraZzevanje organizator: Sekcija internisticne prijave, informacije: prijave: izklju¢no na E:
je namenjeno vsem, ki jih to podrocje onkologije pri SZD, Onkoloski institut Ikristan@onko-i.si, informacije: tajnistvo Sektorja
zanima Ljubljana in Katedra za onkologijo, doc. internisti¢ne onkologije, Zaloska cesta 2, 1000 Ljub-
dr. Janja Ocvirk, dr. med. ljana, Lidija Kristan, T: 01 587 92 82, F: 01 587 93 05, E:

Ikristan@onko-i.si

5.0b 8.00 « MALA SOLA NEVROLOGIJE: DEMENCE

kraj: LJUBLJANA, Nevroloska klinika, Klini¢ni oddelek st.udelezencev: 25 kotizacija: 150 EUR k. tocke: ***

za bolezni ziv¢evja, Zaloska cesta 2

vsebina: strokovno izobrazevanje o organizator: Klini¢ni oddelek za bolezni prijave, informacije: prijave: Anka Zek3, KO za
demenci za boljse prepoznavanje, zdrav-  ziv¢evja UKC Ljubljana in Katedra za druzinsko ~ bolezni Ziv¢evja, Zaloska cesta 2, 1000 Ljubljana,
lienje in vodenje bolnikov zdemenco medicino MF v Ljubljani, asist. dr. Milica Gregori¢ E: anka.zeks@kclj.si, informacije: W: www.kobz.si,
je namenjeno zdravnikom, ki delajo v Kramberger, dr. med. Anka Zeks, T: 01 522 23 11, F: 01 522 30 37

domovih za ostarele
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5.0b9.00 . DELAVNICA O ALERGIJSKIH KOZNIH BOLEZNIH podroben program na spletni

strani zbornice

kraj: ZGORNJI BRNIK, Kongresni center,  St.udelezencev: kotizacija: 150 EUR brez DDV, za specializante polovi¢- k. tocke: 5

Dvor Jezersek 40-50 na cena (v kotizaciji so zajete tudi delavnice)

vsebina: predavanjain delavnice organizator: ZSD, Dermatoveneroloska klinika, ' prijave, informacije: prijave: Dermatoveneroloska

za dermatovenerologe, splosne Katedra za dermatovenerologijo, prof. dr. Tomaz klinika, Zaloska c. 2, 1000 Ljubljana, informacije: Verica

zdravnike, specializante Lunder, dr. med., doc. dr. Nada Kecelj Leskovec,  Petrovi¢, tajnistvo DK, E: verica.petrovic@kclj.si, T: 01 522
dr. med., Helena Rupnik, dr. med. 42 80, F: 015224333

5.-6.0b8.00 « AKUTNA MOZGANSKA KAPVIIl podroben program na spletni strani W:

www.mozganska-kap.info

kraj: LJUBLJANA, Gospodarsko razstavisce, Dunajska  St.udeleZzencev: do 400 kotizacija: kotizacije ni k. tocke: v postopku
cesta 18 in po predhodni prijavi

vsebina: tradicionalno strokovno srecanje z organizator: Sekcija za mozganskozilne prijave, informacije: prijave: W:
mednarodno udelezbo je namenjeno slo- bolezni pri Slovenskem zdravniskem drustvu in ~ www.mozganska-kap.info, Drustvo
venskim zdravnikom druzinske medicine in Drustvo za preprecevanje mozganskih in zilnih ~ MZB, Mala ulica 8, 1000 Ljubljana,

zdravnikom druzinske medicine iz tujine, nevro- bolezni ob strokovnem sodelovanju zdravnikov informacije: Andreja Mercun, E:

logom, internistom, kardiologom, radiologom,  UKC Ljubljana, UKC Maribor in drugih slovenskih mzb@mozganska-kap.info, T: 0590 11234,
fiziatrom, intenzivistom, farmacevtom in vsem, in tujih strokovnjakov s podro¢ja mozgansko- F:0143023 14

ki zelijo izpopolniti svoje znanje s podro¢ja ob-  Zilnih bolezni, prof. dr. Bojana Zvan, dr. med.,

ravnave bolnikov z akutno mozgansko kapjo prim., visja svetnica

5.-6.0b 8.00 .« KOGNITIVNO-VEDENJSKA TERAPIJA ZA KRONICNO BOLECINO: PRAKVTICNI
PRISTOP ZA IZVAJANJE Z DOKAZ| PODPRTIH INTERVENCIJ PRI OBVLADOVANJU BOLECINE
(izvajalka: Helen Macdonald, Velika Britanija), podroben program na spletni strani zbornice
kraj: LJUBLJANA st. udelezencev: ni omejeno kotizacija: 190 EUR k. tocke: ***

vsebina: dvodnevna delavnica je namenjena psiholo- organizator: Drustvoza prijave, informacije: prijave: DVKT Slovenije, Gotska
gom, zdravnikom, fizioterapevtom, drugim zainteresi- ~ vedenjsko in kognitivno ulica 18, 1000 Ljubljana, informacije: DVKT Slovenije,
ranim strokovnjakom terapijo Slovenije, dr.Bar-  Gotska ulica 18, 1000 Ljubljana, Peter Janjusevi¢, Barba-
bara Starovasnik Zagavec  ra Zemljak, T: 01 583 75 00, E: info@drustvo-vkt.org

5.-6.0b 15.00 - OBRAVNAVA BOLNIKA S KRONICNO BOLEZNIJO: SODELOVANJE ZDRAVNIKA
SPECIALISTA IN ZDRAVNIKA DRUZINSKE MEDICINE podroben program na spletni strani

zbornice

kraj: PORTOROZ, Hotel Metropol sSt. udelezencev: 60 kotizacija: kotizacije ni k. tocke: 8

vsebina: uc¢na delavnica za zdravnike organizator: Zdruzenje zdravnikov prijave, informacije: Nina Stojs, Poljanski nasip 58,
druzinske medicine in specializante druzinske medicine SZD, doc. dr. Marija 1104 Ljubljana, E: nina.stojs@gmail.com, T: 01 438 69 14,
druzinske medicine Petek Ster, dr. med. F: 0143869 10

5.-6.0b 8.00 - XXIIIl. SRECANJE PEDIATROV IN X. SRECANJE MEDICINSKIH SESTER V

PEDIATRLJI

kraj: MARIBOR, St. udelezencev: kotizacija: zgodnja kotizacija, placilo do 10. 3. 2013: za oba dneva: 230 k. tocke:
Hotel Habakuk 500 EUR, za prvi dan 180 EUR, za drugi dan 140 EUR, pozna kotizacija, placilo v postopku
od 11. 3. do 3. 4. 2013: za oba dneva 250 EUR, za prvi dan 200 EUR, za drugi
dan 150 EUR, kotizacija na srecanju: za oba dneva 290 EUR, za prvi dan 230
EUR, za drugi dan 170 EUR. Sekundariji in specializanti imajo 50 % popust na
polno kotizacijo. Studentje in upokojenci brezpla¢no. Prakti¢na delavnica
Ultrazvocni pregled: 100 EUR.

vsebina: kongres je namenjen vsem zdravni- organizator: UKC Maribor, Klinika  prijave, informacije: prijave: W: www.ukc-mb.si,
kom specialistom pediatrije in Solske medicine, za pediatrijo, Zdravstvenidom dr.  informacije: Center za odnose z javnostmi, marketing
zdravnikom druzinske medicine, specializan- Adolfa Drolca Maribor, Zdravnis- in informatiko, UKC Maribor, Slavica Kersi¢, posl. sek.,
tom, studentom medicine, medicinskim ses- ko drustvo Maribor, Katedra za Tina Muzlovi¢, univ. dipl. zgod., T: 02 321 29 40, F: 02
tram, Studentom zdravstvenih Sol, zdravnikom  pediatrijo MF UM, asist. dr. Jernej 321 28 26, Klinika za pediatrijo, Karmen Obrul, posl.
urgentne medicine Dolinsek, dr. med. sek., T: 02 321 24 65
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6.0b9.00 - TECAJTEZKE INTUBACIJE podroben program na spletni strani zbornice

kraj: LJUBLJANA, Medicinski simulacijski cen-  st. udelezencev: kotizacija: 200 EUR z vklju¢enim DDV (kotizacija k. tocke: ***
ter, 1. klet UKCL in predavalnica st. lll v pritlicju 30 vkljucuje: u¢no gradivo, potrdilo o udelezbi, kavo in

UKCL kosilo)

vsebina: tecaj s predavanjiin prakti¢cnim delom je organizator: UKC Ljubljana, prijave, informacije: prijave: E: msc@kclj.si,
namenjen anesteziologom, intenzivistom, zdravnikom  Medicinski simulacijski center, informacije: Bojana Cosi¢, Andrej Brlan, T: 01 522
urgentne medicine... prof. Vesna Paver Erzen 8810in 015227248

6.0b 8.00 - TECAJIZBRANIH POGLAVIJ IZ NUJNE MEDICINSKE POMOCI ZA EKIPE V

ZOBOZDRAVSTVU

kraj: LJUBLJANA, Domus $t.udelezencev: omejeno kotizacija: 147 EUR (vkljucuje DDV), na TRR pri Unicredit banki k. tocke: 8

Medica, Dunajska cesta 162 Slovenije, d.d., §t.: SI56 2900 0005 0400 669, sklic: 09032013

vsebina: Tecaj je namenjen doktorjem dentalne medicine in njiho- organizator: Zdravniska  prijave, informacije: prijave: E:

vim timom. Namen tecaja je, da osvezi in obogati znanje in ves¢ines  zbornica Slovenije, mag.  mic@zzs-mcs.si, informacije: Mojca Vre-
podrocja temeljnih postopkov ozZivljanja in defibrilacije ter prepoz- Mitja Mohor, dr. med. ¢ar, T: 01 30 72 191, E: mic@zzs-mcs.si

navanja in pravilnega ukrepanja ob nekaterih nujnih stanjih (tujki v
zgornjih dihalih, akutni koronarni sindrom, akutna mozganska kap,
motnje zavesti, anafilakti¢na reakcija).

9.0b 19.00 . GASTRO JOURNAL CLUB: ZDRAVLJENJE OKUZBE S HELICOBACTER PYLORI -

KAKO IN PRI KOM?

kraj: LJUBLJANA, Zdravniska zbornica Slovenije, st. udelezencev: 50 kotizacija: kotizacije ni k. tocke: ***

Dunajska cesta 162, Klub Domus Medica

vsebina: debatni klub je namenjen organizator: Drustvo mladih gastroenterologov Slovenije vso- prijave, informacije: E:
zdravnikom, medicinskim sestram, delovanju s KO za gastroenterologijo, UKC Ljubljana, Ziva Mrevlje, gastrojournalclub@gmail.com
$tudentom Samo Plut

11.0b 19.00 « CARDIO JOURNAL CLUB: RENALNA DENERVACIJA PRI BOLNIKIH Z
REZISTENTNO ARTERIJSKO HIPERTENZIJO

kraj: LJUBLJANA, Zdravniska zbornica Slovenije, St. udelezencev: 50 kotizacija: kotizacije ni k. tocke: ***
Dunajska cesta 162, Klub Domus Medica

vsebina: debatni klub je namenjen organizator: Drustvo mladih kardiologov Slovenije v sodelo- ' prijave, informacije: E:
zdravnikom, medicinskim sestram, vanju s KO za kardiologijo, UKC Ljubljana, Blaz Mrevlje, Gregor  cardiojournalclub@gmail.com
Studentom Poglajen, David Zizek

11.0b 8.00 - OBVLADOVANJE NEVROGENEGA MEHURJA PRI OSEBAH Z OKVARO
HRBTENJACE podroben program na spletni strani zbornice

kraj: LJUBLJANA, URI Soca, dvorana, 4.  St.udelezencev: ni kotizacija: 50 EURzDDV, 30 EURz DDV za k. tocke: v po-
nadstropje omejeno specializante in sekundarije stopku

vsebina: srecanje je namenjeno zdravnikom specialistom in specia-  organizator: Univerzitet- prijave, informacije: pri-

lizantom druzinske medicine, fizikalne in rehabilitacijske medicine, ni rehabilitacijski institut ~ jave: Vesna Grabljevec, E:

ortopedije, travmatologije, nevrologije, imenovanim zdravnikom Republike Slovenije, prim.  vesna.grabljevec@ir-rs.si, informacije:
Z77S, medicinskim in sodnim izvedencem in drugim zdravstvenim mag. Rajmond Savrin, dr.  Vesna Grabljevec, T: 01 475 82 43, F: 01
delavcem ter ostalim strokovnjakom s tega podrocja med. 437 20 70, E: vesna.grabljevec@ir-rs.si
11.-13.0b 13.00 - OSNOVE KLINICNE ALERGOLOGIJE IN ASTME

kraj: KRANJSKA GORA, Hotel Lek st. udelezencev: 20 kotizacija: 250 EUR k. tocke: 20

vsebina: delavnica je namenjena zdravnikom organizator: Univerzitetna klinika za pljucne prijave, informacije: prijave: spletna
splosne/druzinske medicine, specializantom bolezni in alergijo Golnik, prof. Mitja Kosnik, dr.  prijavnica: www.klinika-golnik.si, infor-
interne medicine med., prof. dr. Stanislav Sugkovi¢, dr. med. macije: E: Irena.dolhar@klinika-golnik.si,T:

04 256 94 93

12.0b 830 - ULTRAZVOCNO VODENO ENDOVENSKO LASERSKO/RF ZDRAVLJENJE KRCNIH

ZIL

kraj: OTOCEC, Vila Otocec in Avelana, d.o.o. st. udelezencev: 8 kotizacija: 1.500,00 EUR k. tocke: ***

vsebina: u¢na delavnica je namenjena  organizator: prim.mag.  prijave, informacije: prijave: Avelana, d.o.o., Dobrava 72, 8222 Oto-
flebologom, kirurgom, varikologom, Andrej Sikovec, dr. med. cec, informacije: Damjana Bradac¢ Zupancic, T: 07 307 51 07, F: 07 307
radiologom 51 74, E: avelana.pisarna@gmail.com
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12.0b 8.00 - OD GENA DO NARATIVE (OSEBNE ZGODBE): PODROCJA DELA V PSIHIATRLI

ODVISNOSTI

kraj: LJUBLJANA, TV-soba, EZOA, Pol- $t. udelezencev: ni kotizacija: 50 EUR k. tocke: ***
janski nasip 28 omejeno

vsebina: izobrazevalni dogodek je organizator: Psihiatricna prijave, informacije: prijave: E: silva.potrato@psih-klinika.si,
namenjen vsem zdravnikom klinika Ljubljana, Maja Rus informacije: Silva Potrato, Irena Jurican, T: 01 587 21 00, E:

Makovec silva.potrato@psih-klinika.si

12.0b 8.00 -+ MEDNARODNI SIMPOZIJ OB 90-LETNICI UROLOGIJE V SLOVENUI IN 40-LETNICI
KLINICNEGA ODDELKA ZA UROLOGIJO UKC LJUBLJANA podroben program na spletni strani

zbornice

kraj: BLED, dvorana St. udelezencev: ni kotizacija: 100 EUR, 70 EUR spremljevalci, medicinske sestre k. tocke: ***
Grand hotela Toplice omejeno in zdravstveni tehniki: 50 EUR, kotizacije ni za upokojene

zdravnike in Studente
vsebina: podiplomski organizator: Zdruzenje prijave, informacije: prijave: W: http://www.simpozij-urologi.com/, informa-
seminar je namenjen vsem urologov Slovenije, Sandi  cije: W: http://www.simpozij-urologi.com/, Sandi Poteko, T: +386 41 772 103, E:
zdravnikom Poteko klemen.jagodic@guest.arnes.si

12.-13.0b9.00 « 15.SIMPOZIJ O ZOBNIH BOLEZNIH IN ENDODONTUI podroben program

na spletni strani zbornice

kraj: BLED, Festivalna dvorana st. udelezencev: do 500 kotizacija: 310 EUR (vklju¢en DDV) k. tocke: v postopku
vsebina: podiplomski organizator: Sekcija za zobne bolezni prijave, informacije: prijave: Albatros Bled, Ribenska cesta 2, SI-4260
seminar je namenjen zo-  in endodontijo SZD, prof. dr. Janja Jan, dr. Bled, informacije: Ksenija Blazi¢, Albatros, Kongresno-turisti¢ni servis,

bozdravnikom (in sestram) dent. med. T: 04 578 03 58, F: 578 03 55, E: ksenija@albatros-bled.com

12.-13.0b9.00 -« REDNI STROKOVNI SESTANEK ZDRUZENJA HEMATOLOGOV SLOVENIJE
IN ZDRUZENJA ZA TRANSFUZIJSKO MEDICINO SZD  podroben program na spletni strani

zbornice

kraj: PODCETRTEK, Terme Olimia, Hotel Sotelia St. udelezencev: 60 kotizacija: kotizacije ni k. tocke: 12

vsebina: srecanje je namenjeno specialistom in organizator: Zdruzenje hematologov Slovenije prijave, informacije: prijave: ob regis-

specializantom hematologije, interne medicine, SZD in Zdruzenje za transfuzijsko medicino traciji, informacije: doc. dr. Uros Mlakar,

onkologije, pediatrije in transfuzijske medicine  Slovenije SZD, doc. dr. Uros Mlakar, dr. med., dr.med., T: 01 522 31 34, F: 01 522 27 22
Snezna Levi¢nik Stezinar, dr. med.

12.-13.0b 15.00 - POMLADANSKO SRECANJE ZDRUZENJA ZA PATOLOGIJO IN SODNO

MEDICINO podroben program na spletni strani zbornice

kraj: ROGASKA SLATINA, $t.udelezencev: ni kotizacija: 50 EUR + DDV k. tocke: v postopku
Hotel Sava omejeno

vsebina: podiplomsko srecanje je organizator: Zdruzenje prijave, informacije: prijave: Jera Jeruc, Institut za patologijo,
namenjeno specialistom in specializan-  za patologijo in sodno Korytkova 2, Ljubljana, E: jera.jeruc@mf.uni-lj.si, informacije: |zi-
tom patologije medicino SZD, Izidor Kern  dor Kern, Klinika Golnik, Golnik, T: 04 256 94 15, F: 04 256 94 20, E:

izidor.kern@klinika-golnik.si

12.-13.0b 9.00 - REDNO LETNO SRECANJE ZDRUZENJA ZA ZILNE BOLEZNI: ANEVRIZMATSKA

BOLEZEN podroben program na spletni strani zbornice

kraj: OTOCEC, Hotel st. udelezencev: 100 kotizacija: 50 EUR, kotizacije ni za sestre, inZenirje, Studente, k. tocke: ***
Sport upokojence

vsebina: strokovno srecanje je namen-  organizator: Zdruzenje prijave, informacije: prijave: Mija Sparovec, UKC Ljubljana, Klini¢ni
jeno zdravnikom in sestram, ki se ukvar-  za zilne bolezni, Matija oddelek za Zilne bolezni, Zaloska 7, 1000 Ljubljana, informacije: Mija
jajo z zdravljenjem arterijskih bolezni Kozak Sparovec, T: 01 522 80 32, E: mija.sparovec@gmail.com
12.-14.0b 13.00 « TECAJ DODATNIH POSTOPKOV OZIVLJANJA

kraj: BOVEC, Penzion Boka $t. udelezencev: 24 kotizacija: 490 EUR k. tocke: ***

vsebina: tecajje namen- organizator: Slovensko zdruZenje za urgentno prijave, informacije: prijave: W: www.szum.si, E:
jen vsem zdravnikom medicino, prim. mag. Dusan Vlahovi¢, dr. med. info@szum.si, informacije: Monika Griinfeld, T: 041 607 402
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13.0b 8.00 - TECAJIZBRANIH POGLAVIJ IZ NUJNE MEDICINSKE POMOCI ZA EKIPE V

ZOBOZDRAVSTVU

kraj: LJUBLJANA, Domus Medica, Du- $t. udelezencev: kotizacija: 147 EUR (vklju¢uje DDV), na TRR pri Unicre- k.tocke: 8
najska cesta 162 omejeno dit banki Slovenije, d.d., $t.: SI56 2900 0005 0400 669,

sklic: 09032013
vsebina: Tecaj je namenjen doktorjem dentalne medicine in njiho- organizator: Zdravniska prijave, informacije: prijave: E:
vim timom. Namen tecaja je, da osvezi in obogati znanje in ves¢ines  zbornica Slovenije, mag.  mic@zzs-mcs.si, informacije: Mojca Vre-
podro¢ja temeljnih postopkov ozivljanja in defibrilacije ter prepoz- Mitja Mohor, dr. med. ¢ar, T: 01 30 72 191, E: mic@zzs-mcs.si

navanja in pravilnega ukrepanja ob nekaterih nujnih stanjih (tujki v
zgornjih dihalih, akutni koronarni sindrom, akutna mozganska kap,
motnje zavesti, anafilakti¢na reakcija).

13.0b 13.00 - XIl. PREKMURSKI ZDRAVNISKI TEK

kraj: MURSKA SOBOTA, start pri OS |, ob Mestnem st. udelezencev: ni kotizacija: 10 EUR k. tocke: ***

parku v Murski Soboti omejeno

vsebina: zdravniski tek in strokovno predavanje s podrocja Sportne  organizator: Pomursko prijave, informacije: prijave: E:
medicine (Kategorije: A: zdravniki, zobozdravniki, farmacevti, veteri- zdravnisko drustvo, Zdrav- mitja.lainscak@guest.arnes.si, informa-

narji, moski: do 35 let, 36-45 let, 46-55 let, 56-65, nad 65 let, Zenske:  nisko Sportno drustvo cije: prof. dr. Mitja Lainsc¢ak, dr. med., W:
do 35 let, 36-45 let, 46-55 let, nad 56 let, B: zdravstveni sodelavci in »Medicus, prof. dr. Mitja www.prekmurskizdravniskitek.si
Studenti, C: odprta kategorija Lainscak, dr. med.

15.-19.0b 9.00 - 41.PODIPLOMSKI SEMINAR KLINICNE TOKSIKOLOGIJE podroben

program na spletni strani zbornice

kraj: LJUBLJANA, UKC, 1. predavalnica $t. udelezencev: 50 kotizacija: 300 EUR k. tocke: ***

vsebina: seminar je namenjen specia- organizator: Center za prijave, informacije: prijave: Center za zastrupitve, Interna klinika,
lizantom interne medicine, pediatrije, zastrupitve, Interna klinika, UKC Ljubljana, Zaloska cesta 7, 1000 Ljubljana, informacije: Andreja
nevrologije, medicine dela, druzinske UKC Ljubljana, doc. dr. Lamovsek, T: 01 522 88 08, F: 01 434 76 46, E: andreja.lamovsek@kclj.si
medicine in sodne medicine Miran Brvar, dr. med.

16.0b 19.00 « MEDICAL STUDENT JOURNAL CLUB: MOTNJE EREKCIJE. PROBLEM BASED
LEARNING MODUL

kraj: LJUBLJANA, Medicinska fakulteta, srednja pre- St. udelezencev: 50 kotizacija: kotizacije ni k. tocke: ***

davalnica

vsebina: debatni klub za zdravnike, organizator: Studenti MF Univerze v Ljubljaniv sode- prijave, informacije: E:

medicinske sestre, Studente lovanju z JC-skupino, Aleksandar Gavri¢ medicalstudentjournalclub@gmail.com
17.0b9.00 - TTT-TRENIRANJE TRENERJEV - UCENJE UCITELJEV

kraj: LJUBLJANA (lokacija bo sporocena vsem, ki se st. udelezencev: 8-12 kotizacija: 200 EUR, za zaposlene v UKC k. tocke: 7
bodo prijavili na tecaj) Lj. kotizacije ni

vsebina: delavnica je namenjena vsem zdrav-  organizator: UKC Lj., Svet za prijave, informacije: prijave: E:

nikom in bodo¢im zdravnikom, farmacevtom, izobrazevanje, prof. dr. Ziva No- ziva.novak@guest.arnes.si, informacije: Ziva Novak An-
biologom, ki u¢ijo v zdravstvenih ustanovah vak Antoli¢, dr. med. toli¢, T: 01 522 62 55, Meta Kovaci¢, T: 01 522 60 73

18.0b 13.00 - POMEN, POGOSTNOST IN NADZOR OKUZB Z BAKTERIJO CLOSTRIDIUM
DIFFICILE podroben program na spletni strani zbornice

kraj: BRDO PRI KRANJU st. udelezencev: ni omejeno kotizacija: kotizacije ni k. tocke: ***

vsebina: simpozij je na- organizator: ZZV Maribor, Medicinska fakulteta Mari-  prijave, informacije: prijave: Maja Rupnik, E:

menjen vsem zdravnikom  bor, prof. Maja Rupnik C.difficile@zzv-mb.si, informacije: Maja Rupnik, ZZV
Maribor, in Bozena Kotnik

18.0b 19.00 - INTERNA JOURNAL CLUB: DESET NAJPOMEMBNEJSIH STVARI, ZA KATERE SI

HEMATOLOG ZELI, DA BI JIH VEDELI TUDI DRUGI INTERNISTI

kraj: LJUBLJANA, Zdravniska zbornica Slovenije, st. udelezencev: 50 kotizacija: kotizacije ni k. tocke: ***
Dunajska cesta 162, Klub Domus Medica

vsebina: debatni klub je namenjen organizator: Drustvo mladih internistov Slovenije v prijave, informacije: E:
zdravnikom, medicinskim sestram, sodelovanju z Interno kliniko, UKC Ljubljana, Andrej internajournalclub@gmail.com
$tudentom Skoberne, Blaz Mrevlje
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18.0b 8.00 . SRCNOZILNE BOLEZNI podroben program na spletni strani zbornice

kraj: LJUBLJANA, Hotel Mons St. udelezencev: kotizacija: 70 EUR (zajema vsa predavanja, izvod Farmacevt- k. tocke: ***

100 skega vestnika s prispevki predavateljev ter kosilo)
vsebina: simpozij je namenjen farma- organizator: Slovensko farmacevtsko prijave, informacije: prijave: E: info@sfd.si, informa-
cevtom, zdravnikom splosne in druzinske drustvo, Sekcija klini¢nih farmacevtov cije: W: http://www.sfd.si, Jelka Dolinar, Alenka Premus
medicine Slovenije Marusi¢, T: 01 569 26 03, F: 01 569 26 02, E: info@sfd.si

18.-20.0b 10.00 « 3. MEDNARODNI KONGRES MEDICINSKIH IZVEDENCEV V REPUBLIKI
SLOVENUJI podroben program na spletni strani zbornice
kraj: MARIBOR, Hotel st. udelezencev: 400 kotizacija: 375 EUR, za prijave do 30. 11. 2012 velja posebna znizana k. tocke: 15
Habakuk cena kotizacije. Preverite na spletni strani kongresa. Za upokojence in

studente velja posebna znizana kotizacija. Lahko pa dobijo tudi 90 %

nizjo kotizacijo. Ve¢ na spletni strani www.kongres-izvedencev.si
vsebina: strokovni kongres je namenjen organizator: ZPIZ, Zivota prijave, informacije: DOMUS, d.o.o., Dunajska 5, 1000 Ljubljana,
vsem zdravnikom Lovrenov, dr. med. Zivota Lovrenov, Marko Stijepi¢, T: 01 236 35 82, F: 01 520 50 82, E:
info@kongres-izvedencev.si

19.0b9.00 - VLOGA DRUZINSKEGA ZDRAVNIKA PRI VODENJU BOLNIKA Z MALIGNO

BOLEZNIJO podroben program na spletni strani zbornice

kraj: LJUBLJANA, Onkoloski institut, predavalnica, $t. udelezencev: 80 kotizacija: kotizacije ni k. tocke: 3,5
stavba C, Zaloska cesta 2

vsebina: podiplomsko izobrazevanjeza organizator: Onkoloski institut Ljub- prijave, informacije: prijave: izklju¢no na E:
druzinske zdravnike, specializante in vse, ljana, Katedra za onkologijo, Sekcija Ikristan@onko-i.si, informacije: Tajnistvo sektorja inter-
ki jih to podrocje zanima internisti¢cne onkologije pri SZD, asist. nisticne onkologije, Lidija Kristan, T: 01 587 92 82, F: 01

mag. Erika Matos, dr. med. 587 93 05, E: Ikristan@onko-i.si

19.0b 8.00 - MALA SOLA NEVROLOGIJE: PREHODNE NEVROLOSKE MOTNJE

kraj: LJUBLJANA, Nevroloska klinika, Klini¢ni oddelek §t.udelezencev: 25 kotizacija: 150 EUR k. tocke: ***
za bolezni ziv¢evja, Zaloska cesta 2

vsebina: strokovno izobraZevanje o prehodnih mot- organizator: Klini¢ni oddelek za bolez-  prijave, informacije: prijave: Anka Zeks,
njah v nevrologiji za boljse prepoznavanje, zdravljenje  ni ziv¢evja UKC Ljubljana in Katedra za KO za bolezni ziv¢evja, Zaloska cesta 2,
in vodenje bolnikov v ambulanti druzinskega zdravnika druzinsko medicino MF v Ljubljani, dr. 1000 Ljubljana, informacije: Anka Zeks, T:
je namenjeno druZzinskim in vsem drugim zdravnikom, Gal Granda 0152223 11,F: 01 522 30 37

ki bi radi osveZzili svoje znanje nevrologije

19.-20.0b 8.30 - UCNA DELAVNICA - OSKRBA DIHALNIH POTI

kraj: MARIBOR, UKC, Ljubljanska ulica 5, 16. nadstropje st.udelezencev: 20 kotizacija: 240 EUR z k. tocke: 16

kirurske stolpnice — mala predavalnica, velika predaval- vklju¢enim DDV

nica prim. dr. Zmaga Slokana

vsebina: u¢nadelavnica  organizator: UKC Maribor, Oddelek za anesteziolo- prijave, informacije: prijavnico iz revije Isis posljite na
je namenjena specializan-  gijo, intenzivno terapijo in terapijo bolecin, Univerzav  E: slavica.kersic@ukc-mb.si ali UKC Maribor, Center za
tom anestezije, urgentne  Mariboru, Medicinska fakulteta v Mariboru, prim. Zoran odnose z javnostmi in marketing, Ljubljanska ulica 5,

medicine, interne intenziv- Zabavnik, dr. med. 2000 Maribor, informacije: Slavica Kersic, posl. sek.,T: 02
ne medicine in ostalim 3212940, F:02 3212826

19.-20. + 13. KOKALJEVI DNEVI

kraj: LASKO, Kongresni st. udelezencev: 170 kotizacija: 170 EUR (DDV ni vkljucen) k. tocke: v postopku
center Wellness Park

vsebina: Strokovno izobraZevanje za zdravnike, medicinske sestre, zdravstvene organizator: Zdruzenje prijave, informacije:
tehnike, patronazne sestre, resevalce in farmacevte. Vsebina: hkratno zdravljenje zdravnikov druzinske prijave: Nina Stojs, Zavod
erektilne disfunkcije in benigne hiperplazije prostate, depresija, sistemsko proti- medicine - SZD za razvoj druzinske me-
vnetno zdravljenje s fitoterapijo, zdravljenje odvisnosti od alkohola, pnevmokokne dicine, Poljanski nasip 58,
okuzbe pri odraslih, benigna hiperplazija prostate, sobotni sklop v sodelovanju z Ljubljana, T: 01 438 69 14,
gorsko resevalno sluzbo Slovenije, tradicionalne prakti¢ne vaje, sklop v sodelovanju E: nina.stojs@gmail.com

z magistri farmacije
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19.-20.0b 16.00 - IZOBRAZEVANJEV LOGOTERAPII podroben program na spletni strani

zbornice

kraj: SLOVENSKE KONJICE, Mestni trg, poslovna zgradba st.udelezencev: omejeno  kotizacija: ni podatka k.tocke: ***

vsebina: Delavnice, predavanja so namenjeni specializantom in specialistom vseh strok,  organizator:
ki jih ta tematika zanima. Izobrazevanje je namenjeno vsem, ki se srecujejo z vprasanji Cvijeta Pahljina
smisla, kriznimi situacijami... Psihoterapija predstavlja dodatno pomo¢ pri premagovanju

akutnih stresnih dogodkov, depresije, tesnobe, teZzav v partnerskih in druzinskih odnosih,

tezav s slabSim u¢nim uspehom, tezav s strahovi, pri ob¢utkih pomanjkanja smisla, praz-

nine, pri psihosomatskih boleznih, pri ob¢utkih manjvrednosti, krivde, pri dolgotrajnem

zalovanju

prijave, informacije: Cvijeta
Pahljina, T: 070 707 340, E:
cvijeta.pahljina@siol.com

23.0b 19.00 - PEDIATRIC JOURNAL CLUB: NOVE SMERNICE ZDRAVLJENJA MOZGANSKEGA

EDEMA

kraj: LJUBLJANA, Zdravniska zbornica Slovenije, st. udelezencev: 50 kotizacija: kotizacije ni k. tocke: ***

Dunajska cesta 162, Klub Domus Medica

vsebina: debatni klub je namenjen zdravnikom, medi- organizator: Drustvo mladih pediatrov prijave, informacije: E:
cinskim sestram, Studentom Slovenije v sodelovanju s Pediatri¢no kliniko, pediatricjournalclub@gmail.com

UKC Ljubljana, Damjan Osredkar, Anja Radsel

25.0b 19.00 - CARDIO JOURNAL CLUB: PRIZADETOST SRCA PRI NEKARDIOLOSKEM BOLNIKU

- KAJ NAJPOGOSTEJE SPREGLEDAMO?

kraj: LJUBLJANA, Zdravniska zbornica Slovenije, st. udelezencev: 50 kotizacija: kotizacije ni
Dunajska cesta 162, Klub Domus Medica

k. tocke: ***

vsebina: debatni klub je namenjen zdravni- organizator: Drustvo mladih kardiologov Slovenije v prijave, informacije: E:
kom, medicinskim sestram, Studentom sodelovanju s KO za kardiologijo, UKC Ljubljana, Blaz cardiojournalclub@gmail.com

Mrevlje, Gregor Poglajen, David Zizek

25.-26.0b9.00 . 8.SIMPOZIJ O RANAH Z MEDNARODNO UDELEZBO IN UCNIMI

DELAVNICAMI: KONZERVATIVNO IN KIRURSKO ZDRAVLJENJE OKUZENIH MEHKIH TKIV IN KOSTI

kraj: PORTOROZ, Hotel st. udelezencev: 180 kotizacija: za zdravnike 350 EUR, za medicinske sestre k. tocke: ***

Slovenija 250 EUR

vsebina: simpozij je organizator: Klini¢ni oddelek za kirurs-  prijave, informacije: prijave: Univerzitetni klini¢ni center Ljubljana,

namenjen zdravnikom in ke okuZzbe, Kirurska klinika, Univerzitetni  Kirurska klinika, Klini¢ni oddelek za kirurske okuzbe, Njegoseva 4,

medicinskim sestram klini¢ni center Ljubljana, prof. dr. Dragica 1000 Ljubljana, E: janja.nikolic@kclj.si, informacije: Janja Nikoli¢ in
Maja Smrke, dr. med. Natasa Klemenci¢, T: 01 522 24 20 ali 01 522 23 19, F: 01 522 23 98

26.0b8.00 « 4.1ZOBRAZEVALNI DAN DRZAVNEGA PROGRAMA ZORA

kraj: BRDO PRI KRANJU, Kongresni center Brdo pri st. udelezencev: ni kotizacija: kotizacije ni k. tocke: ***

Kranju omejeno

vsebina: Izobrazevalni dan je namenjen sodelavcem programa Zora (ginekologi in medi- organizator: prijave, informacije:

cinske sestre, citopatologi in presejalci, histopatologi, mikrobiologi, epidemiologi...). Rde¢a  Onkoloski Program in register Zora,

nit letosnjega izobrazevanja je kakovost v presejanju za rak materni¢nega vratu. Pregledali  institut Ljubljana Onkoloski institut Ljubljana,

bomo rezultate programa Zora v letu 2012 in predstavili nacrte za 2013. Julietta Patnick, in Ministrstvo Zaloska 2, 1000 Ljubljana,

priznana predavateljica iz tujine in vodja presejalnih programov za rak v Veliki Britaniji, bo za zdravje RS, Mojca Florjanci¢, T: 01 587 95

predstavila angleski presejalni program za rak materni¢nega vratu in uporabo triaznega izr. prof. dr. Maja 76, E: zora@onko-i.si

testa HPV v angleskem drzavnem programu. Slovenski strokovnjaki bodo predstavili izzive  Primic Zakelj, dr.
v zagotavljanju in nadzoru kakovosti na podro¢ju kolposkopije in histopatologije materni¢-  med.

nega vratu ter izzive v komunikaciji z udelezenkami programa. Kot vsako leto doslej, bodo

sodelavci programa prikazali izbrane diagnosti¢no zahtevne primere iz prakse.

26.0b 9.00 . TOKSIKOLOGIJA 2013: NOVE SINTETICNE DROGE  podroben program na

spletni strani zbornice

kraj: LJUBLANA, Hotel Mons st. udelezencev: ni omejeno kotizacija: kotizacije ni k. tocke: ***

vsebina: strokovno srecanje je namen-  organizator: Sekcija za prijave, informacije: prijave: Sekcija za klini¢no toksikolo-
jeno vsem zdravnikom, predvsem zdrav-  klini¢no toksikologijo SZD  gijo SZD, Center za zastrupitve, Interna klinika, Univerzitetni

nikom druzinske medicine, urgentne v sodelovanju s Centrom  klini¢ni center Ljubljana, Zaloska cesta 7, 1000 Ljubljana, E:
medicine, interne medicine, pediatrije, za zastrupitve Interne miran.brvar@kclj.si, informacije: Miran Brvar, T: 01 522 71 64, F: 01 434
nevrologije in psihiatrije klinike UKC Ljubljana, doc. 76 46, E: miran.brvar@kclj.si

dr. Miran Brvar, dr. med.
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7.0b 19.00 - GASTRO JOURNAL CLUB: NAKLJUCNE OKROGLE LEZIJEV JETRIH -

DIAGNOSTIKA, KDAJ IN PRI KOM, KAKO?
kraj: LJUBLJANA, Zdravniska zbornica Slovenije, Dunajska St. udelezencev: 50 kotizacija: kotizacije ni k. tocke: ***
cesta 162, Klub Domus Medica

vsebina: debatni klub je namen- organizator: Drustvo mladih gastroenterologov Slovenije v sodelo-  prijave, informacije: E:
jen zdravnikom, medicinskim vanju s KO za gastroenterologijo, UKC Ljubljana, Ziva Mrevlje, Samo gastrojournalclub@gmail.com
sestram, Studentom Plut

9.0b 19.00 « INTERNA JOURNAL CLUB: DESET NAJPOMEMBNEJSIH STVARI, ZA KATERE SI

TOKSIKOLOG ZELI, DA Bl JIH VEDELI TUDI DRUGI INTERNISTI

kraj: LJUBLJANA, Zdravniska st. udelezencev: 50 kotizacija: kotizacije ni k. tocke: ***

zbornica Slovenije, Dunajska

cesta 162, Klub Domus Medica

vsebina: debatni klub je namen- organizator: Drustvo mladih internistov Slovenije v sodelovanju z prijave, informacije: E:
jen zdravnikom, medicinskim Interno kliniko, UKC Ljubljana, Andrej Skoberne, Blaz Mrevlje internajournalclub@gmail.com
sestram, studentom

9.-11. « SODOBNA KARDIOLOGIJA — REDNO LETNO STROKOVNO SRECANJE ZDRUZENJA

KARDIOLOGOV SLOVENIJE podroben program na spletni strani zbornice

KRAJ: Portoroz, kongresni st.udelezencev: kotizacija: (1) zdravniki specialisti — ¢lani ZdruZenja kardiologov k. tocke: ***
center Hotela Slovenija, LifeClass 200 Slovenije (s placano ¢lanarino) 100 EUR + DDV, ostali 150 EUR +
Hotels & Spa, Obala 33 DDV, (2) specializanti do 35 let, medicinske sestre in zdravstveni

tehniki — ¢lani Zdruzenja kardiologov Slovenije (s pla¢ano ¢la-
narino) 50 EUR + DDV, ostali 100 EUR + DDV, za upokojene ¢lane
Zdruzenja kardiologov Slovenije in Studente kotizacije ni

vsebina: redno letno strokovno srec¢anje Zdruzenja kardiologov organizator: Zdruzenje kardio- prijave, informacije: Zdruzenje
Slovenije z mednarodno udelezbo je namenjeno specialistom in logov Slovenije kardiologov Slovenije, T: 01 43 42
specializantom kardiologije in vaskularne medicine, interne medi- 100, E: sasa.radelj@sicardio.org, W:
cine, splosne/druzinske medicine ter vsem ostalim zdravnikom in www.sicardio.org

Studentom medicine, pa tudi medicinskim sestram in zdravstvenim
tehnikom

10.0b 8.30 - URINSKA INKONTINENCA

kraj: LJUBLJANA, lokacija $e ni dolo¢ena st. udelezencev: ni omejeno kotizacija: kotizacije ni k. tocke: ***
vsebina: simpozij je namenjen organizator: Zdruzenje za am- prijave, informacije: prijave: E: hodomed@gmail.com, informacije:

ginekologom, zdravnikom druzin- bulantno ginekologijo SZD, Lucija ginekoloska ambulanta Vrhnika, Marija llijas Kozelj, T: 01 750 45 39, E:

ske medicine

10.0b 8.00 . TRANSVAGINALNA LAPAROSKOPIJA - UCNA DELAVNICA podroben program

Vrabi¢ Dezman, Marija llijas Kozelj hodomed@gmail.com

na spletni strani zbornice

kraj: MARIBOR, UKC, Anatomski  St. udelezencev: 40 za teoreti¢ni kotizacija: 150 EUR z vklju¢enim DDV (predavanja, k.tocke: 10
institut del, 20 za prakti¢ni del delavnica, kosilo, odmori), 70 EUR z vklju¢enim DDV
(predavanja, kosilo, odmori)

vsebina: u¢na delavnicazmed- organizator: UKC Maribor, Klinika za prijave, informacije: prijave: W: www.ukc-mb.si (strokovna
narodno udelezbo je namenjena  ginekologijo in perinatologijo, Oddelek srecanja), informacije: Slavica Kersi¢, E: slavica.kersic@ukc-mb.si,
ginekologom - specialistom in za reproduktivno medicino, prof. dr. Milan  Rebeka Gerli¢, E: rebeka.gerlic@uk-mb.si, T: 4386 2 321 29 40, T:
specializantom Relji¢, dr. med. +386 23212826

10.-11.0b 16.00 « 24.SPOMLADANSKI ZBOR ZASEBNIH ZDRAVNIKOV IN

ZOBOZDRAVNIKOV SLOVENIJE podroben program na spletni strani zbornice

kraj: OTOCEC, Sport hotel, kon-  $t. udeleZencev: do 220 kotizacija: kotizacije ni k. tocke: ***

ferenc¢na dvorana OPTIMUS

vsebina: srecanje je namenjeno organizator: Strokovno zdruzenje prijave in informacije: prijav ni potrebno posiljati, rezer-

zasebnim zdravnikom in zaseb-  zasebnih zdravnikov in zobozdravnikov vacijo za nocitev in/ali vecerjo posljite neposredno na kraj

nim zobozdravnikom Slovenije in Zdravniska zbornica Slovenije, dogodka, informacije: pisarna Strokovnega zdruzenja zaseb-
predsednik Strokovnega zdruzenja nih zdravnikov in zobozdravnikov Slovenije, Dunajska cesta
zasebnih zdravnikov in zobozdravnikov 162, 1000 Ljubljana, T: 01 433 85 35, in Zdravniska zbornica
Slovenije Primoz Rus, dr. med. Slovenije, Dunajska cesta 162, 1000 Ljubljana, T: 01 307 21 23
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10.-11. « ENDODONTIJA MLECNIH IN MLADIH STALNIH ZOB  podroben program na spletni

strani zbornice

kraj: LJUBLJANA, Medicinska st. udelezencev: ni podatka kotizacija: za udelezbo 10.in 11. maja 2013: 200 k. tocke: v
fakulteta EUR, za udelezbo samo 11. maja 2013: 180 EUR, za postopku
Studente kotizacije ni

vsebina: seminarinucnadelav- organizator: Katedra za otrosko  prijave, informacije: prijave: Katedra za otrosko in preventivno zo-

nica sta namenjena zobozdrav- in preventivno zobozdravstvo bozdravstvo, Medicinska fakulteta, Hrvatski trg 6, 1000 Ljubljana, Son-
nikom Medicinske fakultete, Univerze v ja Leben, prijavnica na W: http://www.mf.uni-lj.si/kopz/strokovno-delo,
Ljubljani, doc. dr. A. Pavli¢ za udelezbo na prakti¢ni delavnici v petek, 10. maja 2013, sprejema-

mo prijave do zapolnjenega Stevila 20 udelezencey, informacije: Sonja
Leben, T: 01 522 43 71, E: sonja.leben@mf.uni-lj.si

10.-11.0b 8.00 - 8.UCNA DELAVNICA CYRIAXOVE ORTOPEDSKE MEDICINE: INFILTRACIJSKE

TEHNIKE - ZGORNJIUD podroben program na spletni strani zbornice

kraj: MARIBOR, UKC Maribor, velika predavalnica (Telovad-  $t. udelezencev: 25 kotizacija: 200 EUR (specialisti), k.tocke: ***
nica IFRM) 150 EUR (specializanti)

vsebina: uc¢na delavnica je namenjena predvsem  organizator: Institut za fizikalno in prijave, informacije: prijave: Dragan Lon-
specialistom in specializantom fizikalne in rehabili-  rehabilitacijsko medicino Univerzi- zari¢, Institut za fizikalno in rehabilitacijsko
tacijske medicine, ortopedije in druzinske medicine tetnega klinicnega centra Maribor in medicino, UKC Maribor, Ljubljanska ulica 5,
ter drugim zdravnikom, ki zdravijo bolnike z bolez-  Slovensko zdravnisko drustvo — Zdrav- 2000 Maribor, informacije: Dragan Lonzari¢,
nimi in poskodbami gibalnega sistema nisko zdruzenje Maribor, doc. dr. Breda Breda Jesensek Papez, T: 02 321 16 76 (15 53),

Jesensek Papez, dr. med., spec. fizikalne  E: draganlonzaric@gmail.com
in rehabilitacijske medicine

10.-11.0b 16.00 - 2.SOLA IZ ENDOKRINOLOGIJE podroben program na spletni strani

zbornice

kraj: PORTOROZ st.udelezencev: 60 kotizacija: kotizacije ni k. tocke: ***

vsebina: podiplomski seminar je organizator: Slovensko osteolosko drustvo, doc. dr. Tomaz Kocjan, prijave, informacije: prijave: E:
namenjen vsem zdravnikom dr. med. endosola@gmail.com
10.-12.0b 13.00 - TECAJ DODATNIH POSTOPKOV OZIVLJANJA

kraj: MARIBOR, Hoce, poslovna  §t.udelezencev: 24 kotizacija: 490 EUR k. tocke: ***

hisa Strdin

vsebina: tecaj je namenjen vsem organizator: Slovensko zdruzZenje za urgentno prijave, informacije: prijave: W: www.szum.si, E:
zdravnikom medicino, prim. mag. Dusan Vlahovi¢, dr. med. info@szum.si, informacije: Monika Griinfeld, T: 041

607 402

10.-12. « 6.SLOVENSKI KONGRES ANESTEZIOLOGOV podroben program na spletni strani

zbornice

kraj: LJUBLJANA, Hotel $t.udelezencev: kotizacija: 15.2.2013: 300 EUR specialisti, 150 EUR specializanti, 100 EUR k. tocke: v
Plaza, Bratislavska 8 200 dnevna, do 15. 4. 2013: 350 EUR specialisti, 200 EUR specializanti, 120 EUR postopku
dnevna, 10.-12. 5. 2013: 400 EUR specialisti, 250 EUR specializanti, 150 EUR
dnevna, kotizacije ni za sekundarije, Studente in upokojene zdravnike

vsebina: mednarodno stro- organizator: SZD - Slovensko zdruZenje za anestezi- prijave, informacije: prijave: prijavni-
kovno srecanje je namenjeno ologijo in intenzivno medicino, prof. dr. Vesna Novak ca je na www.szaim.org, informacije: E:
anesteziologom, intenzivistom, Jankovi¢, dr. med. szaim@mf.uni-lj.si

ginekologom, kirurgom

11.0b9.00 -« SLIKOVNA DIAGNOSTIKA PLJUCNIH BOLEZNI podroben program na spletni

strani zbornice

kraj: LJUBLJANA, Medicinska st. udelezencev: 100 kotizacija: kotizacije ni k. tocke: 5

fakulteta

vsebina: strokovno srecanje je organizator: Zdruzenje prijave, informacije: prijave: spletna prijavnica:

namenjeno pulmologom, inter- pnevmologov Slovenije, http://www.zps-slo.si/srecanja/slikovna-diagnostika-pljucnih-bolezni/prijavay,
nistom, radiologom, druzinskim prim. Nadja Triller, dr. informacije: E: irena.dolhar@klinika-golnik.si, T: 04 256 94 93

zdravnikom med.
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razvojno medicino mvelic4@guest.arnes.si

m

= 15.-18. « 9. MEDNARODNI KONGRES CEREBRALNE PARALIZE

N kraj: BLED, Festivalna dvorana st. udelezencev: ni omejeno kotizacija: na spletni strani k. tocke: ***
-

<C vsebina: cerebralna paraliza organizator: Akademija za prijave, informacije: Milivoj Velickovic Perat, E:
=

16.0b 12.00 « 60 LET ODDELKA ZA UROLOGIJO UKC MARIBOR: »OBRAVNAVA BOLNIKOV S

SIMPTOMI SPODNJIH SECIL«

kraj: MARIBOR, UKC, Ljubljanska ulica 5, 16. nadstrop-  St. udelezencev: do 120 kotizacija: kotizacije ni k. tocke: v
je kirurske stolpnice - predavalnica prim. dr. Zmaga postopku
Slokana

vsebina: simpozij je namenjen organizator: UKC Maribor, Oddelek za urologijo, prijave, informacije: prijave: E: kongresi@ukc-mb.si,
zdravnikom druzinske medicine,  Drustvo za bolezni secil, mag. Dejan Bratus, dr. med. informacije: Slavica Kersi¢, posl. sek., Tina Muzlovig,

urologom in ostalim zdravnikom univ. dipl. zgod., T: 02 321 29 40, F: 02 321 28 26
16.-18.0b 9.00 . ADVANCED TRAUMA LIFE SUPPORT (ATLS) PROVIDER COURSE

kraj: SEZANA, ICZR, Bazoviska cesta 13 (nekdanja $t. udelezencev: 16 kotizacija: 600 EUR + 20 % DDV k. tocke: ***
vojasnica Sezana)

vsebina: tecaj je namenjen vsem organizator: Zdravnisko drustvo ATLS Slovenija prijave, informacije: prijeva: W: http://atls.si/, E:
zdravnikom, ki zdravijo posko- in Drustvo travmatologov Slovenije, asist. Roman prijave@atls.si, informacije: asist. Roman Kosir, dr.
dovance Kosir, dr. med. med., T: 031 541 202

16.-18.0b 17.00 -« 14.NOVAKOVI DNEVI: PREZGODNJI POROD IN SLOVENSKI PERINATALNI

REZULTATI in XXI. REDNI LETNI SESTANEK ZPM  podroben program na spletni strani zbornice

kraj: IZOLA, Srednja gostinska st. udelezencev: ni kotizacija: (z vklju¢enim DDV) 260 EUR za specialiste in 130 k. tocke: ***
turisti¢na 3ola, SGTS podatka EUR za specializante in babice. Delavnica 50 EUR. Po kon¢anem
srecanju bo rac¢un poslan po posti.

vsebina: strokovno organizator: Zdruzenje za perinatalno medicino prijave: Martina Peclin, Ginekoloska klinika, Eno-
srecanje in redni letni Slovenije, SZD, Klini¢ni oddelek za perinatologijo ta za raziskovanje, izobraZevanje in informatiko s
sestanek ZPM Ginekoloske klinike v Ljubljani, UKC Ljubljana, Splosna knjiznico, Slajmerjeva 3, Ljubljana, F: 01 439 75 90 ali

bolnisnica Izola, Oddelek za ginekologijo in porodnistvo E: martina.peclin@mf.uni-lj.si. Predhodna prijava je

obvezna.

17.-18.0b 14.00 « BOLEZNI SCITNICE, PODIPLOMSKA SOLA ZA ZDRAVNIKE podroben

program na spletni strani zbornice

kraj: LOGARSKA DOLINA, Hotel Plesnik st. udelezencev: 30 kotizacija: 100 EUR k. tocke: v postopku
vsebina: podiplomska 3ola je organizator: Slovensko zdruZenje za nuklearno prijave, informacije: prijave: E:
namenjena vsem zdravnikom medicino, prof. dr. Sergej Hojker, dr. med. simona.gaberscek@gmail.com, informaci-

je:doc. dr. Simona Gabersc¢ek, dr. med., E:
simona.gaberscek@gmail.com

18.0b9.00 « SEMINAR ZA ZASEBNE ZDRAVNIKE IN ZOBOZDRAVNIKE podroben program

na spletni strani W: http://www.zdravniskazbornica.si/zs/755/strokovna-srecanja
kraj: LJUBLJANA, Domus Medi-  St.udelezencev: 100 kotizacija: 150 EUR (DDV je vkljucen), na TRR pri Unicredit k. tocke: v

ca, Dunajska cesta 162 banki Slovenije, d.d., st.: SI56 2900 0005 0400 669, sklic: postopku
18052013

vsebina: Seminar je namenjen tako zdravnikom, ki organizator: prijave, informacije: prijave: W:

Ze imajo zasebno dejavnost, kot tistim, ki se nanjo Sele Zdravniska zbor-  http://www.zdravniskazbornica.si/zs/755/strokovna-srecanja,

pripravljajo. Predstavljene bodo aktualne teme s podrocja nica Slovenije, informacije: Mojca Vrecar, E: mic@zzs-mcs.si, T: 01 307 21 91

zasebnega delovanja zdravnikov, pravni predpisi, postopki Helena Mole, dr.

za podeljevanje koncesij, pravila zavarovalnice, nacini med.

obracunavanja storitev, vse o nadzorih in zdravnikovi
odgovornosti ter o financiranju zdravstvenih storitev.
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18.0b 8.00 - TECAJIZBRANIH POGLAVIJ IZ NUJNE MEDICINSKE POMOCI ZA EKIPE V

ZOBOZDRAVSTVU

kraj: LJUBLJANA, Domus Medi-
ca, Dunajska cesta 162

St. udeleZzencev:
omejeno

kotizacija: 147 EUR (vklju¢uje DDV), na TRR pri Unicredit
banki Slovenije, d.d., $t.: SI56 2900 0005 0400 669, sklic:

k.tocke: 8

09032013

vsebina: Tecaj je namenjen doktorjem dentalne medicine in njihovim timom.
Namen tecaja je, da osvezi in obogati znanje in ves¢ine s podroc¢ja temeljnih

postopkov ozivljanja in defibrilacije ter prepoznavanja in pravilnega ukrepanja mag. Mitja Mohor, dr.
ob nekaterih nujnih stanjih (tujki v zgornjih dihalih, akutni koronarni sindrom,

akutna mozganska kap, motnje zavesti, anafilakticna reakcija).

prijave, informacije: prijave:
E: mic@zzs-mcs.si, informacije:
Mojca Vrecar, T: 01 30 72 191, E:
mic@zzs-mcs.si

organizator: Zdravnis-
ka zbornica Slovenije,

med.

21.0b9.00 « POGOSTAVPRASANJAV PALIATIVNI OSKRBI - ALI IMAMO TUDI ODGOVORE

kraj: LJUBLJANA, Onkoloski
institut, predavalnica

vsebina: podiplomski posvet je
namenjen vsem zdravnikom

st. udelezencev: ni omejeno

organizator: Slovensko zdru-
Zenje paliativne medicine, mag.
Mateja Lopuh

kotizacija: 80 EUR, kotizacije ni za upokojene k. tocke: ***

zdravnike, studente, sekundarije in specializante

prijave, informacije: prijave: E: szpmslovenija@gmail.com, in-

formacije: Mateja Lopuh, Maja Ebert Moltara, T: 031 886 344, E:
szpmsloveniija@gmail.com

23.-25.0b 13.00 - OSNOVE KLINICNE ALERGOLOGIJE IN ASTME

kraj: KRANJSKA GORA, Hotel Lek st.udelezencev: 20

vsebina: delavnica je namenjena
zdravnikom splosne/druzinske medicine,
specializantom interne medicine

organizator: Univerzitetna klinika za plju¢ne bo-
lezni in alergijo Golnik, prof. Mitja Ko3nik, dr. med.,
prof. dr. Stanislav Sukovi¢, dr. med.

k. tocke: 20
prijave, informacije: prijave: spletna
prijavnica www.klinika-golnik.si, informa-
cije: E: Irena.dolhar@klinika-golnik.si, T: 04
256 94 93

kotizacija: 250 EUR

24.-25.0b 8.00 - 9.BEDJANICEV SIMPOZIJ: OBRAVNAVA BOLNIKA Z VROCINO

kraj: MARIBOR, Hotel Piramida

st. udelezencev: ni omejeno

vsebina: strokovno srecanje z
u¢nimi delavnicami je namenjeno
infektologom in vsem ostalim
zdravnikom

dr. med.

organizator: UKC Maribor, Oddelek za
nalezljive bolezni in vrocinska stanja v
sodelovanju z Zdravniskim drustvom
Maribor, mag. Bozena Kotnik Kevorkijan,

kotizacija: 150 EUR + DDV, kotizacije ni za upoko- k. tocke: v

jene zdravnike, Studente, sekundarije, specializante  postopku

prijave, informacije: prijave: W: www.ukc-mb.si (strokovna
srecanja), informacije: UKC Maribor, Oddelek za nalezljive bo-
lezni in vrocinska stanja, Ljubljanska ul. 5, 2000 Maribor, mag.
Bozena Kotnik Kevorkijan, dr. med., Majda Petek, T: 02 321 26
71,02 321 26 57, F: 02 331 23 92, E: majda.petek@ukc-mb.si

24.-26.0b9.00 - 3.SKUPNIKONGRES ZDRUZENJA ZA RABO UZV MEDICINI SZD IN

HRVATSKEGA DRUSTVA ZA UZ V MEDICINI HLZ

kraj: MARIBOR, UKC Maribor,
Kongresni center Habakuk

st. udelezencev: 100-150

vsebina: Predavanja, delavnice, okrogla miza, predkongresni tecaj,
tehni¢na razstava, razstava strokovnih posterjev, prireditev ob 45. ob-
letnici rabe UZ v medicini v Sloveniji. Tecaj je namenjen zdravnikom
razli¢nih specialnosti, ki pri svojem delu uporabljajo UZ, Studentom
MF, ki so se ze srecali z UZ, medicinskim sestram ter tehnikom iz enot
urgentne in intenzivne medicine

25.0b9.30 . XII. RTISKO STROKOVNO SRECANJE PEDIATROV IN SOLSKIH ZDRAVNIKOV:

kotizacija: 200 EUR, ¢lani ZRUM SZD 150 EUR, za k. tocke: ***
vabljene predavatelje in studente MF UM kotizacije

ni

organizator: ZRUM SZD, HDUMB prijave, informacije: prijave:
HLZ, Radiolosko drustvo dr. Mile ~ W: www.ultrazvocno-zdruzenje.si,
Kovag, Radioloski oddelek UKC informacije: Mateja Majhen, Petra
Maribor, Winfocus Slovenia, MF Planinc, dr. med., T: 02 321 22 55
UM, Sasa Rainer, dr. med.

URGENTNA STANJA V OTROSKI ALERGOLOGLJI IN PULMOLOGLI

kraj: DEBELIRTIC, Mladinsko
zdravilis¢e, konferen¢na dvorana

vsebina: strokovno srecanje
za pediatre, Solske zdravnike in
ostale zdravnike v osnovnem
zdravstvu

st. udelezencev: ni omejeno

organizator: Mladinsko zdra-
vilisce in letovisce Debeli rti¢ v
sodelovanju s Sekcijo za Solsko in
visokosolsko medicino pri SZD

kotizacija: ni podatka k. tocke: ***

prijave, informacije: prijave: recepcija Mladinskega zdravilisc¢a
Debeli rti¢, Jadranska 73, 6280 Ankaran, T: 05 909 70 00, F: 05 669 22
23, E: recepcija.mzl@mzI-rks.si, informacije: Breda Prunk, dr. med., T: 05
909 70 17, E: breda.franetic-prunk@mzl-rks.si
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(30 . q
= 30.0b 9.00 « KOMUNIKACIJA IN RAZUMEVANJE DRUGACNOSTI (seminar) podroben
5Bl program na spletni strani zbornice: W: http://www.zdravniskazbornica.si/zs/755/strokovna-
- :
=4l Srecanja
= kraj: LJUBLJANA, Domus Medi-  St.udelezencev: kotizacija: 120 EUR (DDV je vklju¢en), za upokojene zdravnike k. tocke: 5,5
ca, Dunajska cesta 162 omejeno je 25% popust. Kotizacijo nakazati na TRR pri Unicredit banki
Slovenije, d.d., 5t.: SI56 2900 0005 0400 669, sklic: 104000
vsebina: seminar je namenjen zdravni- organizator: Zdravnis-  prijave, informacije: prijave: W:
kom in zobozdravnikom, ki zelijo osvojiti ka zbornica Slovenije, http://www.zdravniskazbornica.si/zs/755/strokovna-srecanja, informaci-
vescine komuniciranja in razumevanja Metka Komar je: Mojca Vrecar, E: mic@zzs-mcs.si, T: 01 307 21 91
drugacnosti

30.5.-2.6. « ALERGIJA IN OBSTRUKTIVNE BOLEZNI PLJUC - 3. EVROPSKA KONFERENCA O

KLINICNI PRAKSI

kraj: LJUBLJANA, Austria Trend st. udelezencev: 300 kotizacija: 150 EUR k. tocke: ***

Hotel, Dunajska 154

vsebina: simpozij je namenjen zdravnikom organizator: Publicis Care v sodelovanju z prijave, informacije: E:
pnevmologom, internistom, druzinskim in splosnim Alergolosko sekcijo SZD, Univerzitetno kliniko  marina.stefanac@spektar-holidays.hr,
zdravnikom, specializantom za pljucne bolezni in alergijo Golnik, Hrvaskim  program: www.EUCCP.com

pnevmoloskim drustvom, Mitja Kosnik

31. - SOLA PREPOZNAVANJA MELANOMA IN DRUGIH KOZNIH TUMORJEV  podroben

program na spletni strani zbornice

kraj: LJUBLJANA, Dermatovene- St.udelezencev: 35-40 kotizacija: 160 EUR (specialisti), 80 EUR (specializanti in k. tocke: 6
roloska klinika, predavalnica studentje MF), stevilka ZSD SI 56020140089341717 - Sola o

melanomu in koznih tumorjih
vsebina: Sola je zasnovana kot interaktivna prakti¢na de- organizator: Zdruzenje prijave, informacije: prijave: Verica Petrovic,

lavnica s poudarkom na klini¢cnem prepoznavanju razlicnih ~ slovenskih dermatove-  Dermatoveneroloska klinika, UKCL, Zalos-
koznih tumorjev in diferencialni diagnostiki. Namenjena je nerologov, Dermatove-  ka cesta 2, 1000 Ljubljana, T: 01 522 42 80 E:
druzinskim zdravnikom, dermatologom, kirurgom plastikom, neroloska klinika UKCL  verica.petrovic@kclj.si

zdravnikom MDPS, specializantom.

31.5.-1.6.0b 14.00 - 26.ONKOLOSKI VIKEND: IZZIVIV MULTIDISCIPLINARNI OBRAVNAVI
BOLNIKOV Z RAKOM SECNEGA MEHURJA, PROSTATE, LEDVICIN MOD podroben program na

spletni strani zbornice

kraj: PORTOROZ, Kongresni $t. udelezencev: 180 kotizacija: 150 EUR (z DDV), kotizacije ni za k. tocke: ***
center Bernardin predstavnike nevladnih organizacij (najvec 3 iz

posameznega drustva)
vsebina: strokovno srecanje je organizator: Kancerolosko zdruzenje SZD in prijave, informacije: prijave: Onkoloski institut
namenjeno zdravstvenim delav-  Onkolo3ki institut Ljubljana, prof. dr. Janez Zgajnar,  Ljubljana, Zalo3ka 2, 1000 Ljubljana, informacije:
cem in sodelavcem s podrocja on- dr. med. Amela Duratovi¢, T: 041 876 868, F: 01 58 79 400, E:
kologije, druzinskim zdravnikom aduratovic@onko-i.si

31.5.-1.6.2013 0b 8.00 « 39.SRECANJE TIMOV: KAKOVOSTNA OBRAVNAVA BOLNIKA V

DRUZINSKI MEDICINI  podroben program na spletni strani zbornice

kraj: LJUBLJANA, st.udelezencev: kotizacija: za zdravnike 160 EUR, za medicinske sestre in zdravstvene teh- k. tocke: ***
Zdravniska zbornica ni omejeno nike 110 EUR. Pri zgodhnji prijavi do 3. 5. 2013 za tim zdravnik in medicinska
Slovenije, Dunajska 162 sestra 200 EUR, za tim referen¢ne ambulante (zdravnik, SMS, DMS) 280 EUR,

DDV ni vkljucen, brezplac¢na kotizacija je na voljo za omejeno Stevilo mest za
upokojence, studente in sekundarije

vsebina: kongres za ¢lane organizator: Zdruzenje zdravnikov druzinske medici- prijave, informacije: prijave: preko splet-

tima v osnovnem zdravstvu  ne, Sekcija med. sester in zdr. tehnikov v spl. medicini, ne strani www.e-medicina.si, informacije: E:

- srecanje je namenjeno Katedra za druzinsko medicino Medicinske fakultete nina.stojs@gmail.com, T: 01 438 69 14, asist. mag.
zdravnikom, medicinskim v Ljubljani, Zavod za razvoj druzinske medicine, asist. Nena Kopcavar Gucek, dr. med., T: 01 200 45 00 in
sestram, zdravstvenim teh- mag. Nena Kopcavar Gucek, dr. med., prim. doc. dr. prim. doc. dr. Davorina Petek, dr. med., T: 01 436 82
nikom in fizioterapevtom, ki  Davorina Petek, dr. med., BoZena Isteni¢, dipl. m. s., 17,F:01 438 69 10

sestavljajo strokovno skupino asist. Aleksander Stepanovi¢, dr. med., asist. mag. Rajko

v osnovnem zdravstvu Vajd, dr. med., Nada Preseren, dr. med., asist. mag. Eva

Cedilnik Gorup, dr. med.
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3.-4.0b9.00 « 22. MEDNARODNI SIMPOZIJ INTENZIVNE MEDICINE IN 19. SEMINAR

INTENZIVNE MEDICINE ZA MEDICINSKE SESTRE IN ZDRAVSTVENE TEHNIKE podroben
program na spletni strani zbornice

kraj: BLED, Hotel Golf, Cankarjeva cesta 4 St. udelezencev: ni omejeno kotizacija: glej program na spletni strani k. tocke: ***
vsebina: simpozij je organizator: Slovensko zdruzenje za prijave, informacije: prijave: Tajnistvo SZIM, Klinika za infekcijske
namenjen zdravnikom in intenzivno medicino (SZIM), asist. dr. bolezni in vrocinska stanja, Japljeva ulica 2, 1525 Ljubljana, infor-
medicinskim sestram Primoz Gradisek, dr. med. macije: Simona Rojs, T: 01 522 42 20, 01 522 21 10, F: 01 522 24 56, E:

simona.rojs@kclj.si

3.-5.0b 8.00 - EVROPSKITRAVMA TECAJ - TIMSKI PRISTOP

kraj: Ig, IC St. udelezencev: 24 kotizacija: 750 EUR k. tocke: ***
vsebina: tecajje namenjen  organizator: Slovensko zdruzenje za urgentno  prijave, informacije: prijave: W: www.szum.si, E:

vsem zdravnikom

6.0b9.00 - VERBALNA IN NEVERBALNA KOMUNIKACIJA (delavnica) podroben program na

medicino, prim. mag. Dusan Vlahovi¢, dr. med.  info@szum.si, informacije: Monika Griinfeld, T: 041 607 402

spletni strani zbornice: W: http://www.zdravniskazbornica.si/zs/755/strokovna-srecanja

kraj: LJUBLJANA, Domus Medi-  §t. udelezencev: kotizacija: 144 EUR (DDV je vkljucen), za upokojene zdravnike je k. tocke: 6
ca, Dunajska cesta 162 omejeno 25% popust. Kotizacijo nakazati na TRR pri Unicredit banki Slovenije,

d.d., $t.: SI56 2900 0005 0400 669, sklic: 104000
vsebina: Delavnica je namenjena vsem zdravstvenim organizator: prijave, informacije: prijave: W:
delavcem. Udelezenci delavnice bodo vadili osnove Zdravniska zbornica http://www.zdravniskazbornica.si/zs/755/strokovna-srecanja,
komunikacije: jasno izrazanje in tehnike aktivnega Slovenije, Metka informacije: Mojca Vrecar, E: mic@zzs-mcs.si, T: 01 307 21 91

poslusanja ter razumevanja sporocil. Komar

6.-8.0b9.00 - 5.KONGRES GINEKOLOGOV IN PORODNICARJEV SLOVENIJE Z
MEDNARODNO UDELEZBO: NOVOSTIV GINEKOLOGUJI, PERINATOLOGUI IN REPRODUKTIVNI
MEDICINI podroben program na spletni strani zbornice

kraj: LJUBLJANA, Cankarjevdom st.udelezencev: niomejeno  kotizacija: bo sporocena naknadno k. tocke: ***

vsebina: kongres je namenjen organizator: Strokovni svet za ginekolo- prijave, informacije: prijave: Martina Peclin, E:
specialistom in specializantom gijo in porodnistvo SZD, prof. dr. Helena martina.peclin@mf.uni-lj.si, informacije: Martina Peclin, E:
ginekologije in porodnistva Meden Vrtovec, dr. med., visja svetnica martina.peclin@mf.uni-lj.si, F: 01 439 75 90, T: 01 522 60 20

7.0b8.00 - MALA SOLA NEVROLOGIJE: POCASEN IN TRESOC BOLNIK PRI DRUZINSKEM

ZDRAVNIKU

kraj: LJUBLJANA, Nevroloska klinika, Klini¢ni oddelek za bolezni $t. udelezencev: 25 kotizacija: 150 EUR k. tocke: ***
ZivCevja, Zaloska cesta 2

vsebina: strokovno izobraZevanje za druzinskein  organizator: Klini¢ni oddelekza ' prijave, informacije: prijave: Anka Zeks, KO za
vse druge zdravnike, ki bi radi osvezili svoje znanje  bolezni zivéevja UKC Ljubljanain  bolezni Zivéevja, Zaloska cesta 2, 1000 Ljubljana, E:

nevrologije, je namenjeno boljSemu prepozna- Katedra za druzinsko medicino anka.zeks@kclj.si, informacije: Anka Zeks, T: 01 522

vanju, zdravljenju in vodenju bolnikov vambulanti  MF v Ljubljani, doc. dr. Maja Trost, 23 11, F: 01 522 30 37

druzinskega zdravnika dr. med.

7.-8.0b 10.00 - 38.SRECANJE STOMATOLOGOV SLOVENIJE

kraj: PORTOROZ, Avditorij st. udelezencev: ni omejeno kotizacija: 150 EUR + DDV k. tocke: v postopku

vsebina: seminar je namenjen organizator: Stomatoloska prijave, informacije: prijave: Stomatoloska sekcija, Slovensko zdrav-

doktorjem dentalne medicine sekcija SZD, Gorazd Sajko, dr. nisko drustvo, Dunajska 162, 1000 Ljubljana, informacije: Stomatolos-
dent. med. ka sekcija SZD, Katarina Jovanovi¢, T: 041 703 347, F: 01 434 25 84, E:

stomatoloska-sekcija.szd@ordinacija.net

Revija ISIS - April 2013

95



96

STROKOVNA SRECANJA

JUNDJ 2013

7.-8. + RAZDIRALNO VEDENJE OTROK IN MLADOSTNIKOV NA STICISCU STROKOVNIH

SLUZB podroben program na spletni strani zbornice
kraj: KRANJSKA GORA, St.udelezencev: ni kotizacija: 170 EUR (DDV je vkljucen) in zajema gradiva, potrdilo o ude- k. tocke: ***

Hotel Lek omejeno lezbi, prigrizke med odmori in druzabno vecerjo. Ob placilu kotizacije Sti-

rim udelezencem seminarja iz iste ustanove je peta kotizacija brezpla¢na
vsebina: seminar je namenjen najsirSemu krogu organizator: Zdruzenje za ot- prijave, informacije: prijave: Zdruzenje za
strokovnjakov z razli¢nih strokovnih podrocij, kise  rosko in mladostnisko psihiatrijo, otrosko in mladostnisko psihiatrijo, Zaloska
srecujemo s populacijo otrok in mladostnikov zve-  Natasa Poto¢nik Daj¢éman cesta 29, 1000 Ljubljana, Marija Anderluh, E:
denjskimi tezavami in motnjami (zdravstvo, Solstvo, marija.anderluh@kclj.si, W: www.zomp.si, infor-
vzgojni zavodi, sociala, pravosodje) macije: W: www.zomp.si, Marija Anderluh, E:

marija.anderluh@kclj.si

8.0b 8.00 - TECAJIZBRANIH POGLAVIJ IZ NUJNE MEDICINSKE POMOCI ZA EKIPE V

ZOBOZDRAVSTVU

kraj: LJUBLJANA, Domus Medi- §t.udelezencev: kotizacija: 147 EUR (vkljucuje DDV), na TRR pri Unicredit k. tocke: 8
ca, Dunajska cesta 162 omejeno banki Slovenije, d.d., 5t.: SI56 2900 0005 0400 669, sklic:

09032013
vsebina: Tecaj je namenjen doktorjem dentalne medicine in organizator: Zdravniska prijave, informacije: prijave: E:
njihovim timom. Namen tecaja je, da osvezi in obogati znanje in zbornica Slovenije, mag. mic@zzs-mcs.si, informacije: Mojca Vrecar,
vescine s podrodja temeljnih postopkov ozivljanja in defibrilacije  Mitja Mohor, dr. med. T: 01 30 72 191, E: mic@zzs-mcs.si

ter prepoznavanja in pravilnega ukrepanja ob nekaterih nujnih
stanjih (tujki v zgornjih dihalih, akutni koronarni sindrom, akutna
mozganska kap, motnje zavesti, anafilakti¢na reakcija).

13.0b9.00 - TTT-TRENIRANJE TRENERJEV - UCENJE UCITELJEV

kraj: LJUBLJANA (lokacija bo sporocena vsem, ki st. udelezencev: 8-12 kotizacija: 200 EUR, za zaposle-  k.tocke: 7

se bodo prijavili na tecaj) ne v UKC Lj. kotizacije ni

vsebina: delavnica je namenjena vsem zdravni- organizator: UKC Lj., Svetza ' prijave, informacije: prijave: E:

kom in bodo¢im zdravnikom, farmacevtom, biolo-  izobrazevanje, prof.dr. Ziva  ziva.novak@guest.arnes.si, informacije: Ziva Novak Anto-
gom, ki ucijo v zdravstvenih ustanovah Novak Antoli¢, dr. med. li¢, T: 01 522 62 55, Meta Kovaci¢, T: 01 522 60 73

14.-15.0b 9.00 - XXXI. DERCEVI DNEVI podroben program na spletni strani zbornice

kraj: LJUBLJANA, Medicinska fakulteta, St. udelezencev: ni kotizacija: placilo na licu mesta je za oba dneva k. tocke: ***
Korytkova ulica 2, velika predavalnica podatka 260 EUR, in enodnevna 220 EUR

vsebina: podiplomsko izobrazevanje iz pediatrije je namenjeno organizator: Univerza  prijave, informacije: prijave: Pediatri¢cna
pediatrom, specialistom Solske medicine, splosnim in druzinskim v Ljubljani, Medicinska klinika (Mihaela Jur¢ec), Bohoriceva 20,
zdravnikom, tudi medicinskim sestram ter vsem drugim, ki delajona  fakulteta, Katedra za Ljubljana, informacije: Mihaela Jurcec, T: 01
podrocju otroskega in mladinskega zdravstva pediatrijo 522 38 01, E: dercevi.dnevi@emf.uni-lj.si

16.0b 9.00 - 14. DRZAVNO PRVENSTVO ZDRAVNIKOV IN ZOBOZDRAVIKOV V GOLFU

kraj: VOLCJI POTOK, Arboretum  §t. udelezencev: ni omejeno - ¢lani Golf sekcije zdravniskega kotizacija: ***  k.tocke: ***
Sportnega drustva Medicus

vsebina: drzavno prvenstvo zdravnikov in zobo- organizator: Zdravnisko Sportno drustvo Medicus, prijave, informacije: recepcija
zdravnikov v golfu Golf sekcija golfigrisca

19.0b 8.30 - 4.LIKARJEVI DNEVI: UVEDBA SMERNIC EUCAST ZA TESTIRANJE OBCUTLJIVOSTI

ZA PROTIMIKROBNA ZDRAVILAV SLOVENUI  podroben program na spletni strani zbornice

kraj: LJUBLJANA, Medicinska fakulteta, velika predavalnica st. udelezencev: 300 kotizacija: kotizacijeni k.tocke: ***
vsebina: mednarodni posvet je namen- organizator: Sekcija za klinicno mikrobiolo- ' prijave, informacije: prijave: Darja Dolenc, E:
jen zdravnikom infektologom, zdravnikom gijo in bolnisni¢ne okuzbe SZD in InStitutza  darja.dolenc@mf.uni-lj.si (obvezna predhodna prija-
klini¢cnim mikrobiologom, vsem zdravni- mikrobiologijo in imunologijo MF UL, prof.  va na srecanje), informacije: asist. Mateja Pir$, T: 01
kom, mikrobiologom dr. Miroslav Petrovec, predsednik sekcije 543 74 46, F: 01 543 74 18, E: mateja.pirs@mf.uni-lj.si

*** Zbornica nima podatka o stevilu kreditnih tock, ker organizator $e ni podal ali sploh ne bo podal vloge za njihovo dodelitev.
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»Zavod za zdravstveno zavarovanje Slovenije
je javni zavod, ki zagotavlja zavarovancem

v drzavi uveljavljanje pravic iz obveznega
zdravstvenega zavarovanja. Z usposobljenimi in
motiviranimi zaposlenimi, s sodobno tehnolo-
gijo in organiziranostjo Zelimo zavarovancem,
partnerjem in drugim strankam nuditi odli¢ne
storitve.«

K sodelovanju vabimo

komunikativne in dinami¢ne sodelavce, ki Zeli-
jo nadaljevati svojo poklicno kariero v Zavodu
za zdravstveno zavarovanje Slovenije:

1. zdravnika/zdravnico na Direkciji in v
senatu obmoéne enote Maribor za:

* odlocanje v pritozbenih postopkih za zacasno
nezmoznost za delo, zdravilisko zdravljenje
in drugih pravicah,

* podajanje izvedenskih mnenj.

Poleg splosnih zahtev, dolo¢enih z zakonom,

pri¢akujemo, da prijavljeni kandidati izpolnju-

jejo naslednje pogoje:

* doktor medicine, specialist medicine dela,
prometa in $porta ali druge specializacije,
strokovni izpit iz splo§nega upravnega po-
stopka (kandidati, ki ob razpisu tega izpita ne
bi imeli opravljenega, ga bodo dolzni opraviti
najkasneje v roku $estih mesecev od dneva
zaposlitve),

poznavanje dela z osebnim racunalnikom
(urejanje besedil in preglednic) in e-poste ter
znanje svetovnega jezika,

veljavna licenca Zdravniske zbornice
Slovenije.

2. zdravnika/zdravnico na Direkciji za:

* delo v oddelku za nadzor, ki obsega podro&ja:

» ambulantnih in bolnidni¢nih storitev,

* izvajanja finan¢no-medicinskih nadzorov,

* predlaganja ukrepov v primeru odstopanj,

* odgovorov na vprasanja izvajalcev in

& KDrasa Y
priprave navodil,
* predlaganja sprememb.

Poleg splosnih zahtev, dolo¢enih z zakonom,
pricakujemo, da prijavljeni kandidati izpolnju-
jejo naslednje pogoje:

* doktor medicine, specialist ali doktor medici-

ne, magister znanosti,
* poznavanje dela z osebnim ra¢unalnikom

(urejanje besedil in preglednic) in e-poste ter
znanje svetovnega jezika.
3. zdravnike/zdravnice v obmoénih enotah
Koper, Ljubljana, Maribor, Novo mesto,
Ravne na Koroskem za:

* odlo¢anje v postopkih za za¢asno nezmoz-
nost za delo, zdravilisko zdravljenje in drugih
pravicah,

* izvajanje finan¢no-medicinskih nadzorov in
predlaganje ukrepov v primeru odstopanj,

* podajanje izvedenskih mnenj.

Poleg splosnih zahtev, dolo¢enih z zakonom,
pricakujemo, da prijavljeni kandidati izpolnju-
jejo naslednje pogoje:

« doktor medicine ali doktor medicine,
specialist medicine dela, prometa in $porta ali
druge specializacije,

strokovni izpit iz splo$nega upravnega po-
stopka (kandidati, ki ob razpisu tega izpita ne
bi imeli opravljenega, ga bodo dolzni opraviti
najkasneje v roku Sestih mesecev od dneva
zaposlitve),

poznavanje dela z osebnim ra¢unalnikom
(urejanje besedil in preglednic) in e-poste ter
znanje svetovnega jezika,

veljavna licenca Zdravniske zbornice
Slovenije.

4.zobozdravnike/zobozdravnice v obmoéni
enoti Ljubljana za:

* izvajanje medicinskega nadzora opravlja-
nja zobotehni¢nih storitev in predlaganje
ukrepov.

Poleg splosnih zahtev, dolo¢enih z zakonom,
pri¢akujemo, da prijavljeni kandidati izpolnju-
jejo naslednje pogoje:

« doktor dentalne medicine,

* 36 mesecev delovnih izkusenj,

strokovni izpit iz splonega upravnega po-
stopka (kandidati, ki ob razpisu tega izpita ne
bi imeli opravljenega, ga bodo dolzni opraviti
najkasneje v roku Sestih mesecev od dneva
zaposlitve),

poznavanje dela z osebnim racunalnikom
(urejanje besedil in preglednic ter e-poste),
veljavna licenca Zdravniske zbornice
Slovenije.

Delovno razmerje bomo sklenili za nedolocen
Cas, s polnim ali kraj§im delovnim ¢asom in
trimese¢nim poskusnim delom.

Za dodatne informacije se lahko obrnete na

nas po T: 01 307 74 10.

STROKOVNA SRECANJA [

Vase pisne prijave, s predstavitvijo dosedanjega
dela in navedbo enote, kamor se prijavljate,
posljite do 31. marca 2013 na naslov: ZZZS,
Direkeija, Miklogiceva 24, 1507 Ljubljana oz.
na E: zaposlitev@zzzs.si.

Od novih sodelavcev pricakujemo sposobnosti
komuniciranja in reSevanja problemov, sposob-
nosti organiziranja in analiti¢nega razmisljanja,
sposobnost timskega dela, sposobnost hitre
presoje in sodelovanja, predvsem pa profesio-
nalnost in samoiniciativnost ter pripravljenost
za pridobivanje specifi¢nih znanj s podrogja
zdravstvenega zavarovanja.

Novim sodelavcem nudimo dinami¢no delo

v urejenem okolju ter moznost strokovnega
izpopolnjevanja in razvoja.

Kandidati bodo izbrani na podlagi izbirnega
postopka, ki lahko vkljucuje tudi testiranje.

Kandidati bodo o izboru obvesceni v zakonsko
dolo¢enem roku.

razpisuje prosto delovno mesto

zdravnik specialist otroske in mladostniske
psihiatrije (m/z)

Zahtevana poklicna izobrazba: doktor medici-
ne specialist psihiatrije

Trajanje zaposlitve: nedolocen cas

Vista zaposlitve: polni delovni ¢as

Zahtevane delovne izkusnje: 5 let

Zahtevano znanje jezikov: slovenski jezik —
zelo dobro

Druga potrebna znanja: Sposobnost sodelova-
nja v multidisciplinarnem timu, §tirimese¢no
poskusno delo. Delo poteka le med tednom, v
turnusu.

Prednost imajo specialisti otroske in mladost-
niske psihiatrije. Kandidati naj posljejo pisno
vlogo z Zivljenjepisom na naslov: Svetovalni
center za otroke, mladostnike in star§e Ljublja-
na, Gotska ulica 18, SI-1000 Ljubljana.

Revija ISIS - April 2013 97



Jll  STROKOVNA SRECAN]A

Urednistvu revije Isis faks: 01 30 72 109
Dunajska c. 162

p-p- 439

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 na spletni strani zbornice.

Datum prireditve Zacetek, ura

Kraj

Prostor, kjer bo prireditev

Naslov strokovnega sre¢anja

Stevilo poslusalcev (¢e je doloceno) (neomejeno)

Vsebina in vrsta strokovne prireditve (podiplomski seminar, posvet, u¢na delavnica...)

Komu je namenjena (vsem zdravnikom, zdravnikom v osnovnem zdravstvu, kirurgom, internistom...)

Organizator (medicinska fakulteta, klinika, sekcija Slovenskega 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 zaupokojene zdravnike in studente
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ZDRAVNIKI V PROSTEM CASU

Glasbeni nastop studentov
medicine ocaral zbrane

Ksenija Slavec

Kulturno-umetnisko drustvo Klini¢nega centra in Medi-
cinske fakultete dr. Lojz Kraigher (nadalje KUD) je na svoji
prireditvi za bolnike 5. marca 2013 gostilo v osrednji galeriji
Univerzitetnega klini¢nega centra Ljubljana oblikovalca
Petra Lovrina, v Mali galeriji pa fotografa patologa prof.

dr. Tomaza Rotta. Njuno vizualno umetnost sta na sloves-
nem odprtju pospremila z glasbenim programom studenta
medicine ljubljanske medicinske fakultete, sopranistka Sanja
Zupanic in kitarist Miha Lozar.

Igra barv in svetlobe skozi svilo

Umetnostna zgodovinarka Petra Vencelj je pronicljivo pred-
stavila izjemno umetnisko delo, slikanja na svilo in svetlobnega
osvetljevanja Petra Lovrina. Povedala je: »Ustvarjalni credo
Petra Lovrina nas nagovarja skozi likovno, arhitekturno obli-
kovalni jezik. Vendar ne skozi klasi¢no pojmovanje, kot smo
ga vajeni v zahodnjaskem prostoru. Peter izstopa iz tradicije,
kajti platno in klasi¢ni kipi niso prisotni kot nosilci, temve¢ je

e

Likovna kriti¢arka Petra Vencelj je predstavila zanimivega
umetnika del na svili Petra Lovrina.

to svila in svetloba, ki jo vpenja v za to posebej ro¢no izdelane
lesene okvirje iz Plemenitih vrst lesa. Njegove slike postanejo
tudi funkcija... Cez dan so lahko slike, ponoéi pa $e intimna
lug, ki dvigne vzdusje in energetski naboj prostora. Dela so pra-
vi unikati. Avtor namre¢ tezi k temu, da se stvari ne ponavljajo.
Posega v zakladnico bivanjske preteklosti vzhodnjaske in afriske
tradicije ter jo ozivlja in bogati z likovno dekorativno osebno
izpovedjo. Tako funkcije paravana ne gre razumeti samo kot
pregradno steno in slik na tekstilijah ne kot zgolj slike, temve¢
kot sredstvo, ki pomaga ustvariti vzdugje, intimo in navdih.
Poseben poudarek je na ritmizirani ornamentiki. Opazna je
prisotnost kroga kot lika, ki simbolizira popolnost, sklenjenost,
povezanost in enotnost sveta in Zivljenja. Tako, kot njegova dela
povezujejo slikarstva sveta. Ornamente ekspresivno poudarja

s skrbno izbranim barvnim svetom. Pri tem uposteva ucinek
komplementarnega kontrasta. S pomo¢jo konturne risbe pa
poudarja tudi kontrast barvne kvalitete, ki omogoca, da neka-
tere barvne tone v smislu svetlostne in barvne indukcije mocno
izpostavi. Okolje (kontura) namre¢ inducira mo¢ barvnega
tona. Ce je le mogoce uporablja ¢iste barve, ki izZarevajo najbolj
elementaren kontrast, barvam ohranja Cistost in zven. Tovrstno
izrazanje ima korenine v tradicijah starih ljudstev, v okrasevan-
ju narodnih no$, vezeninah, otroski risbi, barvnih oknih... in
predstavljajo kontrapunkt med deskripcijo in ekspresijo in ima
likovno izhodis¢e na najbolj atomarnih dejstvih. Peter Lovrin s
svojo ustvarjalnostjo poudarja potrebo po preseganju vsakrsnih
meja in tabujev, nujnost zavedanja, da na$ planet v veliki meri
ogrozajo pregrade v nasih glavah. Morda sploh ni slucaj, da se
avtor s svojo ustvarjalnostjo klanja Vzhodu. Zahod je namre¢

s prevlado razuma in z zanemarjanjem ¢lovekove duhovne
razseznosti prisel do razpotja, ki nujno klice po poglobljenosti
vase in opustitvi njegove sle po kopicenju materialnih dobrin,
ki ga duhovno prazni. Roke si podajata preteklost in sedanjost,
tradicija daljnega vzhoda stopi v na§ vsakdan. Predelne stene

— osvetljeni poliptihi in svetlobne slike, ki vzbujajo obéutek
lahkotnosti in prosojnosti, nas skozi razgibani, Zare¢i barviti
svet popeljejo v prijetno razpolozenjsko vzdusje.«

Zanimivo je pogledati Lovrinova dela tudi na spletnem naslo-
VU www.artscreen. si.

Srecevanja prinasajo tudi sreco

V Mali galeriji se je na temo »Sre¢(ev)anja« predstavil bralcem
Izide znani kolega, zdravnik patolog, ki je hkrati tudi tanko-
¢utni umetnik. Svoja doZivljanja vesce zapisuje, najde jim tudi
rime, predvsem pa se povsod pojavlja s svojim fotoaparatom,
v katerega zna njegovo ves¢e oko ujeti dobre tudi reportazne
fotografije. Za tokratno razstavo je izbral temo srecevanja z
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Peter Lovrin: Listje, naslikano na svilo in osvetljeno iz ozadja.

ljudmi iz vseh vetrov, ki jih je po poklicnih sklopih predstavil
v zanimivi in obseZni fotografski razstavi. O sami razstavi je
povedal:

»Razstava nima velikih ambicij, na eni strani ne po tehni¢ni
kakovosti fotografij, niti po izboru oseb.

Srecanja so predstavljena kot slu¢ajen zbir ljudi, ki sem jih
sreCal mimogrede v Zivljenju, deloma slu¢ajno, mimobezno,
deloma bolj osebno, in jih tudi fotografiral. Povezana so pac z
mojim Zivljenjem in mojimi predvsem izvensluzbenimi dejav-
nostmi. Tako sem jih sreceval v krogu KUD-a, kot predsednik
SIS-a za kulturo Obéine Center, kot ¢lan APZ-ja, Consortium
musicuma, Kvinteta Ple¢nik, v krogu planinskega drustva, v
uredniskih krogih Medicinskih razgledov, manj v krogu revij
Endocrinologia Yugoslavica, v raznih organizacijskih odborih,
razli¢nih razvedrilnih programih internega znacaja, na poto-
vanjih itd. So pa¢ del mojega Zivljenja. Seveda so predstavljene
fotografije le del ljudi, ki sem jih imel priliko videti, poslusati,
slu¢ajno srecati. Ker je velik del mojega Zivljenja predstavljala
glasba, predvsem kot poslusalec in deloma predvsem kot pevec,
je najvec ljudi pac s tega podrod&ja. Seveda nimam lastnih slik
Rattla, Abbada, Kondrashina, Gilelsa, Menuhina, Mehte,
Repina, Gergijeva, papeza Janeza Pavla II. in Pavla 1., Placida
Dominga, izraelskega predsednika Ezerja Weizmana, Jacquesa
Chiraca, drsalcev Nepele, Zuze Almasi (ne vem, kako se pise
prav), Hane Magkove, pa $portnikov s podrogja atletike, gim-
nastike, kosarke, zimskih $portov idr. itd. itd. itd. in Se nestetih
drugih, ki sem jih imel priliko videti, posluati in ob¢udovati
njihove dosezke.

Imam tudi slike nekaterih politikov in profesorjev, akademikov
— mnogih od njih nisem posnel jaz, ampak Tomo ali kdo drug,
ki ga ne poznam. Zato sem se teh slik vecinoma izognil.

Sicer pa, politiki so kot seno, ki zraste, se posusi ali celo zgnije
in izgine.

Akademike ljudje relativno malo poznajo, saj sem v mali anketi
z medicinci ugotovil, da ne vedo niti, kdo iz medicinskih strok
je akademik. Sic zransit gloria mund.

Vsa ta sreCanja so ostala del nepozabnega spomina, saj sem z
njimi dozivljal vrhunske umetniske, $portne uZitke, ki so bogatil
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Igralci — eden izmed kolazev fotografske razstave prof. Toma-
za Rotta.

moj vsakdan.

Na drugi strani pa ne bom pozabil gospoda z metuljckom, ki je
ob Tromostovju umetnisko umetelno izrezoval ¢loveske obraze
iz profila, in Romke, ki je velikokrat beracila pri zgornjem
vhodu v frané¢iskansko cerkev — njena héi pa je bila z menoj bir-
mana v §kofovi kapeli, pa starejSega mozakarja, ki smo mu dali
doma ime Cajcek, ki nikoli ni beraéil. Da je dobil kosilo, malico
in kaksen priboljsek in mali novec, je istil greznice. Res, tak za
opis iz Dickensovih ¢asov, v razcapani obleki, ki je ni hotel za-
menjati itd. Ja, taki ljudje bi bili vredni fotografskega spomina.
Ze sedaj, ko gledam nekatere slike, imam cmok v grlu, ko gle-
dam, da ni ve¢ teh in teh sodolcev, pa recimo Mojce, pa Mateja,
in $e marsikaterega sorodnika, prijatelja in znanca, s katerim
sem bil v stiku. Mnogi $e Zivijo na slikah in predvsem v spomi-
nu in srcu. In zato ni potrebna umetniska fotografija.«

Dogodek sta naredila posebej prikupen §tudenta medicine,
glasbenika, sopranistka Sanja Zupanic in kitarist Miha Lozar,
ki sta skupaj — Miha solisti¢no, Sanja pa v spremljavi kitarista
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Studenta medicine, sopranistka Sanja Zupani¢ in kitarist
Miha Lozar, sta zbrane navdusila s svojim nastopom.

Miha — zaigrala in zapela izborno glasbo. Sanja je prvih 12 let
prezivela na Ptuju, od koder prihaja njena druzina. Pri Sestih
letih je zacela obiskovati glasbeno $olo in igrala sprva kljunasto,
nato pre¢no flavto. Zaradi selitve druZine je osnovno $olo kon-
¢ala v Ljubljani ter se znasla pred prvim razcepom — naj se vpise
na gimnazijo ali nadaljuje s flavto na srednji glasbeni $oli? Sicer
je opravila sprejemne izpite za srednjo glasbeno $olo, vendar se
je potem vendarle odlo¢ila, da gre na gimnazijo, v glavnem za-
radi misli, da bi se po koncani srednji glasbeni $oli tezko vpisala
na kak tak $tudij, kot je npr. medicina.

Obiskovala je gimnazijo Vi¢, ob tem pa pocela tudi precej dru-
gih stvari, med drugim je pela v Mladinskem pevskem zboru
RTYV Slovenija in pri prof. Saski Kolari¢ v Glasbeni $oli Kon-
servatorija za glasbo in balet v Ljubljani (KGBL). Gimnazijo je
moznosti. Prijavila se je na ljubljansko Medicinsko fakulteto, da
ji ne bi bilo kasneje v Zivljenju Zal, pa tudi na sprejemi izpit iz
petja na Univerzo za glasbo in upodabljajo¢o umetnost Dunaj.
Bila je sprejeta in eno leto §tudirala pri baritonistu prof. Antonu
Scharingerju. V §tudiju je zelo uzivala, vendar je spoznala, da

bi vendarle raje Studirala medicino, in tako je sedaj $tudentka

4. letnik Medicinske fakultete, ob tem pa obiskuje tudi pouk
solopetja pri prof. Tatjani Vasle na Glasbeni $oli KGBL (sanja.
zupa@gmail.com).

Spoznajmo $e kitarista Miha Lozarja, kakor se je sam pred-
stavil: je $tudent petega letnika medicine, ki se v prostem ¢asu
rad posveca igranju kitare. Véasih pozno v no¢, ampak nikoli
navsezgodaj zjutraj preigrava skladbe in strune, ki najveckrat
ne zvenijo tako, kot si zamisli. Zato vedno znova poizkusi Se
enkrat in tako bolj ali manj uspe$no usmerja svojo trmoglavo
ustvarjalnost v poroZenele konice prstov. Ko je bil star devet
let, so ga starsi vpisali v glasbeno $olo. Ko je bil star deset let, je
zalel in konéal s treniranjem smucarskih skokov. V tem obdob-
ju Zivljenja se mu je zdelo izredno pomembno tudi vprasanje,
katera je njegova najljubsa barva. Ko je bil star Sestnajst let,

je nehal trenirati kosarko. Ko je bil star devetnajst let, se mu

je zdelo fino, da bi se vpisal na srednjo glasbeno v oddelek za
jazz. Pri dvajsetih je opustil misel, da bi se lahko kdaj nauil
igrati jazz. Lansko leto je opravil sprejemni izpit za glasbeno
akademijo, kar je bil hkrati tudi konec njegovega formalnega
glasbenega izobrazevanja (lozarmih@gmail.com).

Njuno muziciranje je zbrane prevzelo zaradi izjemne tehnic-

ne dovrSenosti, a ob tem tudi zaradi bogate interpretativne
zmoznosti dua. Miha je predstavil izjemno zahteven program: J.
S. Bach: Preludij in Gigue iz Suite 1006a in F. Chopin: Val¢ek
op. 69 s§t. 2 v priredbi R. Dyensa. Pokazal je veliko virtuoznost
in nadarjenost.

Posebej sta nastopajoca prevzela zbrane s pesmimi: §pansko
ljudsko pesmijo Adela v priredbi Joaquina Rodriga, Thomasa
Morleya With my love my life was nestled in Heitorja Villa-Lo-
bosa Bachianas Brasileiras $t. 5 — Cantilena. Zadnja pesem ima
prav posebej lepo besedilo: »Vecer je. Roznati prosojni oblaki
pocasi drsijo ez obzorje, sanjavo in ¢udovito. Na horizontu se

Revija ISIS - April 2013

101



pojavi luna in krasi veder kot ljubka spleti¢na, ki se v naglici
lidpa, zaskrbljena, ali bomo prepoznali njeno lepoto. Pozdravlja-
jo jo nebo, zemlja, vsa naravall!

Vse ptice prenehajo s svojim otoznim tarnanjem. Sedaj se v
morju pojavi srebrni odsev mesecine ter mehko prebudi nase
duse in zaklenjena srca. Vecer je. RoZnati prosojni oblaki pocasi
drsijo ¢ez obzorje, sanjavo in Cudovito.«

Zametno mehak Sanjin sopran in njena izjemna interpretativna
mo¢, ki poslusalca prevzame, da ji z vso bitjo sledi, so zbrane
popolnoma ocarali. Sanja je izjemno nadarjena, ob tem pa

Razstava prikazuje prelomne trenutke, od ustanovitve

prve civilne bolnisnice na Kranjskem leta 1786, do njene-
ga porusenja v velikem ljubljanskem potresu leta 1895, pa
selitve na Zalosko cesto in dolgega ter zaradi dveh svetovnih
vojn turbulentnega razvoja. Sirjenje Ljubljane je skozi prvo
bolnisni¢no stoletje prineslo tudi njeno rast, $irjenje oddel-
kov, ob tem pa tudi napredovanje strokovnega znanja in z
njim vse uspesnejse spoprijemanje z boleznijo. Selitev v novo
bolnisnico paviljonskega tipa na Zaloski cesti jeseni 1895

je izjemno zviSala kakovost zdravljenja bolnikov, kakor tudi
delovanja zdravstvenega osebja. Ob tem je leta 1881 zrasla
$e nova stavba umobolnice na Studencu, ki je razbremenila
splosno bolni$nico. Nadaljnji dve desetletji je bolni$nica ob
Zaloski cesti delovala $e pod monarhi¢nim rezimom, po 1.
svetovni vojni pa je presla pod jugoslovansko oz. pokrajinsko
oblast. Povojno pomanjkanje na podezelju je v industrijsko
Ljubljano zvabilo mnozico priseljencev, z njimi pa se je tam
vecala socialna beda in je nara$calo $tevilo bolnikov, obolelih
predvsem za socialnimi boleznimi.

Huda prezasedenost bolnisnice, ki se ni $irila, in novonastala
medicinska fakulteta (leta 1919) sta zaznamovali ¢as med
obema svetovnima vojnama, ko je malostevilno zdravstveno
osebje sluzilo bolnim po svojih najboljsih moceh. Kljub temu
pa se je medicina razvijala in v Ljubljani so ji sledili, kolikor so

to dovoljevale predvsem materialne, a tudi kadrovske moznosti.

2. svetovna vojna je stanje $e poslabsala, vojska je vselila
precej bolnisni¢nih objektov, osebje pa je ilegalno zdravilo
tudi partizane. Petdeseta in Sestdeseta leta so zaznamovala
postopne zmage nad nekaterimi boleznimi, saj so antibiotiki
dramati¢no zmanjsali umrljivost, predvsem pa so antitu-
berkulotiki s streptomicinom na ¢elu postopoma premagali
tuberkulozo, ki je vodila po obolevnosti in umrljivosti dobro
polovico 20. stoletja. Leta gospodarske rasti so postopoma
prinagala ve¢ blaginje tudi v zdravstvo. Sredi $estdesetih let
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pripravljena delati, kar ob dobrem ucitelju zagotavlja uspehe.
Naj ji bo glasba prijazno zato¢idée ob tezjih stvareh, ki jih pri-
nasa zdravniski poklic.

Prireditev je vodila predsednica KUD-a prof. dr. Zvonka Zupa-

ni¢ Slavec.
Foto: Tea Sulek

E-naslov: Ksenija.slavec@gmail.com

so polozili temeljni kamen dolgo pri¢akovani novi stavbi
Kliniénih bolnisnic, ki je bila uradno odprta leta 1975. 1000
dodatnih bolniskih postelj je dalo poleta strokovnemu razvo-
ju, zaposlovanju zdravstvenega osebja, razvoju Medicinske
fakultete in na vsakem koraku je zdravstvo beleZilo vse boljse
zdravstvene kazalce. Kopica podrobnosti, temeljnih strokov-
nih korakov, prelomnih tehnoloskih dosezkov, vzgajanje vse
bolje izobrazenega medicinskega osebja, vodilnih zdravnikov,
pedagogov in raziskovalcev so pripeljali do danasnje visoko
razvite medicine.

Vse to in $e veliko ve¢ prinasa razstava 225 let ljubljanske
bolni§nice, ki je tandem z razstavo ob 35-letnici nove zgradbe
Univerzitetnega klini¢nega centra v Ljubljani (UKCL), raz-
stavljena pa je v osrednji avli UKCL in bo na ogled do maja
2013.

Pri pripravi razstave so zdruzile mo¢i avtorice: Senta Jaunig,
prof. dr. Zvonka Zupani¢ Slavec in Sabina Vrhnjak (na prilo-
Zeni fotografiji) ter oblikovalec UKCL Ivan Mori.

E-naslov: zvonka.slavec@gmail.com




Kar je neba,

za Vse je, zame, zate,
prekriva Zarek nas svetlobe,
odriva temne sence zlobe.
Kar je neba,

zZelje naj vse razkrije

vseh nas in tvoje, moje,
raztrosi na naslove,

v domove odprtih vrat

in naj potrka,

kjer vrata so zaprta,

da dobrim Zeljam
ostajajo odprta.

Kot iz megle

lebde¢ labod

privid le kratkotrajen
in vendar bajen
vznemiri mi razum.
Raz-um ostaja v meni
in se ne meni

za varne smerokaze,
i8¢e obraze

pobeglega privida.

Ljubezen je:
in no¢ in dan,
vecerna zarja,
jutra mrak,
kristalna ¢asa
v srcu skrita,
naj ga razbita
le ne rani.

Nas ¢asokrog je nepovraten.

V mladosti si Zeli§ zorenja

v odraslost, ki prehitro pride,
odraslost naglo se razvija,

kot vrtiljak se ti odvija,
Zivljenjski tok je vse hitrejsi

in vse mo¢nejsi, da posrka

ti nepovratno vso mladost

v globok tolmun brez sonca senc.

Nemiren sem, ko mislim nate,

nemiren, ¢akajo¢ korake
in zvonca glas.

V medmrezju ni
odgovorov na pisma.
Nemiren znova sem:
stoji§ pred mano

in vsa boZanstvena
poglabljas rano.

Se huje je, ko spet odides,
ko ne obljublja$ mi,
da znova prides.

In nemi, tihi stik
med nama

ledeno hladna je
osama.

Kje si, kje hodis,
Zivi$ Zivljenje

in ne blodis

kot jaz v osami.

Mir predrami

vsaka misel nate,
miru ni vec,

saj sleherni trenutek
namenjam zate.

Ce ze boleti mora,
udari z vso mocjo,
priznaj mi,

da sem brez imena,
resni¢nega pomena
zate gotovo nimam.
Prijateljstvo?

Beseda prazna,

brez Casa zanj

so le bremena.

Ni treba mnogo ...

Ob soncnem spustu
v mraku je tidina,

v njej bole¢ina

znova se prebuja
polnoéna ura

je grozljivo tiha,
nikogar ni,

saj lu¢ se ne nasmiha,
in v temi cutis
praznost te tidine,
kricis, da no¢

¢im prej gre mimo, mine.

Odsel bom tiho,
kakor dan ugasne,
odsel bom tja,

kjer ni Zivljenje kazen,
kjer ne Zivijo dvomi,
ne bojazen,

prgisce sreCe najdem
nekaj kasne.

Solza nevredna

moje je resitve.

Otroce nebogljeno joce.
Je prehladno, je prevroce?
Kaj boli, kali ugodje?
To razkriti ni mogoce.
Ni vrocine, bole¢ine

v tem usesku,

morda mine,

ko trebuscek

umiri se.

Sanjaj, sanjaj,

le naspi se.

Se spomnis tistega prevala?
Nad njim lebdela je grozeca skala.
Stoje sem gledal tja v doline,
pol meglovite, v temo skrite,
raztezajoce v vse §irine.

Bil je potres, udarna voda

je plaz sprozila pod nogami.
Grozeca skala se razsuje.

In Ce ste mirni, tihi, sami,

v skalovju skriti krik odmeva,
ki govori: tezko odeva

me plaz kamniti, hoce skriti
vso bol rojeno na povrsju,
zdaj skrito v kamenju in krsju.
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Poslavljas se.
Odhajas svojo pot,
naj bo razsutih v njej
mnogo dobrot,

in vendar pridejo
kamnita pota

in boledine

ostrih kamenin.
Naj razumevanje
prekrije vse ostrine
kot nezni tepih
travnate vréine.

Prevec besed, ki rezejo v srce,
preve¢ razmisljanj, ubijajo Zelje,
preved razuma, ledeni vso kri,
preve¢ trpkosti, ujet le vanjo si.

Razpri roke, ujemi vetra glas,
razkrij obraz, naj v soncu zazari.
Odpri sree, saj v njem Zivljenje tli
In upaj, da ga sreca prebudi.

In kaj e ne? Vsak dan je tlakovan
z drobtinicami sreCe, i§¢i jih!
Gotovo najdes jih, ko neznotih
prisluhnes jim, saj z njimi si obdan.

Prezeni skrb, izruvaj vso bojazen,
razbij tesnobo, vkleni to prikazen.
Razsej v sedanjost dolgotrajno sreco,
v globel zakoplji urico boleco.

Cveti naj roza sleherni trenutek

in ptica lahkih kril si, imej ob¢utek,
dehti naj vonj kot nevsakdanje sanje
in s polnim Zarom se potopi vanje.

Zgubljeni nismo vsi v morecih sanjah,
morda se zgubljamo sem-tja v kotanjah,
kjer spreleti nas hlad tisine,

a vendar v soncu srece strah izgine.

E-naslov: fomaz1945@yahoo.com
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Vse bolj postajam minulosti jetnik
in svoje dobe sem glasnik,

vse tezje z mladimi drzim korak,
vse bliZje mi je ve¢ni mrak...

Kaj mi pomaga znanje,

stoje¢a voda, ki jo ¢as usmradi;

kaj lepe misli, kaj pesmi,

spomini na dogodke in ljudi —

vse to zbledi,

vse to so le ubite sanje dni,

ki so neko¢ bili!

Minilo je — in vsemogoéni Cas

izbrisal vse z obli¢ja je sveta:

ljudi, dogodke, hise in spomin,
Zivljenja, dni veselja in gorja,

drzavo, slavo, ¢ast, oblast —

vse vzel je plaz!

Kot sneg spomladi vrstnike je pobralo,
kaj malo je od nekdaj res ostalo —

vsegd le pest drobtin

iz starih Casopisov in novih zgodovin ...

Sterilnost, praznina, literarna beda

iz pisateljskih foteljev gleda,

brez verzov pesnik sage zlaga,

besede brez pomena kot domine nalaga,
satira je brez zob in brez proteze,
filozofija bedna teza antiteze,

vse skupaj pa je ve¢ al* manj brez veze...
Drustvo pisateljev je mrtvi bataljon,

ki se na starih lovorikah prazi

in v dolini $entljubljanski

se grebe za medanski en flaskon.

Danes prav vsak lahko postane Ze poet,
komur se zljubi nametati par besed

in rimati jih na sekret,

ker kritika prodana, le hvali vsepovprek,
za med razglasa na kruh namazan drek!
Na natecajih in pesniskih turnirjih
tekmuje vedno istih posvecencev krog,
ki med seboj delijo si nagrade,

da vsak je na Parnasu enkrat bog.

E-naslov: andrej.rant@yahoo.com

Zenska v ambulanto plane,
ko prasi¢a smo zaklali,
va$ aparat v ¢revesju nasli,

lahko bi bil poginil.
Obtozba bila je huda.

Ogrozal sem Zivljenje pujsa.
Ker sem brez besed ostal

in nic se nisem branil,
smejal se samo v sebi,

se sestra zame je zavzela:
Ne oditajte si doktor,

aparat ste napravili otroku,
misljen ni bil za prasica.

V zobotehniki mi je razlagal,
kje stroke so resitve.
Naenkrat priletela je kiveta

z raztaljenim zlatom.

Zadela ga je v prsi.

Ni prenehal govoriti,
bliskovito je otresel haljo,
pojasnil misel mi do konca,
nazadnje z mirnim glasom,
kot da gre za snezno kepo,
zobotehnika s pazi fant odpravil.

V slovarju pise,

da o¢ina

je domovina

in nezvestoba Zene.



Skrajno
sumljiva
Rafael Podobnik

Z Jozetom sva veliko tvegala,

le dan pred prvim aprilom,

ko ribolov uradno se zacne,

sva zlitje U&je in Sole snemala.

Prvo poslali so zvedavega fantica,
nato mladeni¢ na kolesu prikolovratil,
obilni moz z mopedom po produ ril,
poslednja ¢uvaj in mili¢nik nastopila.
Nikakor nista mogla doumeti,

da ribolov me ne zanima,

da vaznejse se mi zdijo korenine,

ki vraéeni prodniki jih krasijo.
Preskotila sta na Jozeta,

ki je priloznost komaj ¢akal.

Prav nazorno jima je razlozil,

kako v Ugji opazuje ribo.

Pot za¢ne pri zgornji skali,

mimo njega navzdol se spudca,

ob spodnji skali se obrne

in vrne se v izhodigce.

Ker zgodba ni imela konca,

Janez TomaZzié

te z zdravnikom.)

se ne bodo pritozile).

ZDRAVNIKI V PROSTEM CASU

Prognosis pessima ali
Catch 22

(Preden preberete spodaj napisane aforizme, se o tveganjih in nezelenih uéinkih posvetuj-

»Resevalci« problemov v UKCL ne resujejo problemov, oni jih delajo.

Odlotili so se za spremembe v stilu: Naj stane, kolikor hoée, samo da je poceni — njihovi
izdelki so pravzaprav polizdelki.

UKCL je slon, uprava so krotilci, zaposleni pa smo travica.

Cilj umetnosti je ustvariti razpolozenje. V UKCL so popolni umetniki — dosegli so, da
smo zaposleni popolnoma nerazpoloZeni.

UKCL lahko resi samo $e »tavZent roZa.

Aprés nous le délige: Tzgube v slovenskem zdravstvu so v primerjavi s STROSKI politi¢nih
blokad v slovenskem politi¢nem prostoru v zadnjih dveh desetletjih tako zelo mini, mini,
minimalne, da je vsako $paranje v zdravstvu skregano z najbolj ruralno slovensko kmecko
pametjo. V zadnjih 20 letih so izbranci ljudstva pac ustvarili sistem, ki omogo¢a anomalije,
da t.i. »elite« cvetijo — apres nous le délige.

Slovenska politika dokazuje, da smo le nekaj sekvenc DNK oddaljeni od opic (upam, da

po osebni izkaznici sta ga vprasala.
Navajen zanj mojo sem pokazal.
Partizan istovetnosti ne razkriva.

E-naslov: janez.tomazic@kclj.si

XIl. in Xlll. Prekmurski zdravniski tek

Mitja Lainséak

Pomladni zdravniski tek v Murski Soboti je dozivel ducat
izvedb. Tako smo 7. aprila 2012, na velikono¢no soboto, ponov-
no opravili s progo v murskosoboskem mestnem parku. Vreme
nam je bilo naklonjeno, proga ni bila pretezka in udeleZenci so
tako lahko uzivali v prijetnem spomladanskem dnevu. Ab-
solutna zmagovalca sta bila Vlasta Strumbelj in Aleksander
Sosteri¢, med ekipami pa je slavila ekipa Pocasni (Vlasta Petric,
Aleksander Sosteri¢, Mitja Lains¢ak). Druzabni del je, kot e
vsa leta doslej, potekal v Hotelu Zvezda, zanimivo predavanje

o zgodovini kolesarstva v Pomurju pa je imel Dalivoj Titan,
nekdanji kolesar in prvi trener sedanjega poklicnega kolesarja

Simona Spilaka.

V lanskem letu smo se organizatorji slovenskih zdravniskih
tekov nekoliko bolj trdno povezali v Zelji popularizacije tekov in
izvedbe Slovenskega pokala zdravniskih tekov. Neuradne izide
tockovanja treh tekov (Murska Sobota, Kokrica pri Kranju,
Ljubljana) bomo predstavili letos v Murski Soboti in upamo, da
bo ideja zazivela ter k telesni aktivnosti spodbudila ve¢ zdravni-

kov kot v zadnjih izvedbah.

Vabimo vas (predvsem tiste vrazeverne), da se nam pridruzite v
znamenju $tirih trinajstic: na XIII. Prekmurskem zdravniskem
teku, ki bo v soboto, 13. aprila 2013, s pri¢etkom ob 13. uri.
Verjetno bo dezevalo...

Gneca na zacetku.
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ZDRAVNIKI V PROSTEM CASU

Dalivoj Titan med predavanjem.

Zeljko B. Jakelic
Mens sana in CO?’POT{Z sanal

Zelja, da bi prekolesaril Istro, ni bila muha enodnevnica! Ali
bom zmogel? Na to vprasanje in $e mnoga druga nisem mogel
odgovoriti, kajti za izpolnitev Zelje je poleg volje in potrebne
telesne pripravljenosti nujno imeti §e sreco z vremenom. Vre-
menski pogoji paso nepredvidljivi in se nanje ni mogoce popol-
noma zanesti! Ze nekaj leti sem premisljeval, kako ¢udovito bi
bilo, da bi s kolesom (slika 1) preromal ¢udovite kraje in mesta
hrvagke Provanse oz. Toskane. Resni¢no! Niste prebrali narobe.
V Toskano, Provanso, Andaluzijo in na Skotsko turisti ne drvijo
zato, da bi ob¢udovali njihove avtoceste, bencinske érpalke in
nakupovalne centre, ampak da bi uzivali v ¢aru starodavnega.
Mi pa imamo ta ar pred sabo, mar ne? Kraji, v katerih sem
prezivel Ze nekaj let, so pravi balzam, ne samo za o¢i in duso,
temveg tudi za Zelodec. V teh krajih se lovek lahko sprosti ob
kozarcu dobrega vina in ¢udoviti istrski hrani. O pokrajini ne

bi izgubljal besed. DozZiveti oz. prekolesariti del Istre poraja v
popotniku Zeljo, da svoje dozivetje deli tudi z ostalimi ljudmi,
morebitnimi obiskovalci.

Glede na to, da sem prebival v kampu Mareda, ki je nekaj
kilometrov oddaljen od Novigrada in Umaga, sem se odlo¢il
prekolesariti Istro v dveh delih: prvi del je bil namenjen sever-
nemu, drugi del potovanja pa juznemu delu Istre. Samo ideja?
Ne! Dictum factum! In bilo je tako!

Zgodaj zjutraj, ko so bile temperature $e primerne in ko je
kamp $e spal, sem se odpravil proti Savudriji. Kljub jutranji uri
je bil promet proti Umagu Ze zelo Zivahen. To me ni presene-
tilo, kajti gneée v tem delu sem bil Ze navajen! Pot me je vodila
mimo Lavrecice, kampa Finida, Spine in Pube. V prekrasnem
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Podelitev priznanj najboljsim ekipam.

S kolesom po Istri

vremenu sam ob¢udoval naravo, ki ni skoparila z lepoto. V Dubi
sem zavil proti Segetu, Finidi in po stranskih cestah do Umaga.
Skoda, tokrat v Spini nisem srecal enega od svojih profesorjev
— ta se bo, ¢e bo prebral prispevek, prav gotovo spomnil nasega
srecanja v Spini pred nekaj leti, ko sta se z Zeno sprehajala in
tako nabirala kondicijo za naporne jesenske dni na univerzi.
Srecanje je bilo resni¢no prisréno in se ga pogosto spomnim.
Glede na to, da so se temperature Ze rahlo dvigovale nad 20° C,
sem se moral, &e sem Zelel uresni¢iti svojo idejo in obiskati
Stevilne cilje, samo na kratko ustaviti v krajih, ki sem jih Zelel
opisati.




Slika 2

Prvo vedje mesto na poti je bil Umag in teniski §portni center
Stella Maris, kjer je poleti 2012 na turnirju zmagal hrvagki
teniski as Marin Cili¢.

Pot se je nadaljevala skozi Katoro do Zambratije in Savudrije,
ki je bila tudi cilj etape. V Savudriji (slika 2) sem si ogledal
svetilnik in velik kamp. Zal si nisem mogel vzeti ¢asa za pod-
robnejsi obisk Savudrije, kajti temperature so bile Ze ¢ez 30° C
in vro¢inska obremenitev je bila Ze velika. Da bi se izognil
gneci na glavni cesti, sem se po makadamski cesti odpravil proti
Crvenemu vrhu in mondenemu turistiénemu centru Kampin-
ski. Imel sem izredno sreco z vremenom, tako da sem si lahko

ogledal celoten Piranski zaliv (slika 3).

Prizor je bil prav idilicen. Mestece Piran in celotna slovenska
obala se je v jutranjih urah kopala v sonénih Zarkih ter mirno
pocivala po zabavah pretekle no¢i. Idila! Res!

Potka, ki je vodila do turisti¢nega centra Kempinski, je bila
¢udovita in ¢eprav malo naporna, me je skozi grmicevije in po
mo¢ni vrodini pripeljala do veli¢astnega hotela Kampinski in
turisti¢nega naselja. Vzel sem si nekaj minut ¢asa in si ogledal
tudi terene za golf. Ti so glavni cilj $tevilnih turistov, ki si ne

morejo zamisliti obiska turisti¢nega centra brez ogleda igrisca.
Tudi jaz, kot igralec golfa, sem stopil na igrisce. Zal so bili
tereni, kljub skrbni oskrbi, zaradi suse, ki je zajela celotno Istro,
videti Zalostni. Ni bilo sveZine in zelene trave, ki pravzaprav
privabi tevilne igralce. Kljub temu so se $tevilni avtomobilcki
vozili po terenih, ki jim ni bilo ne konca ne kraja! Golf! Za
igralce golfa ni treba posebej govoriti, kaj pomenijo dobro
urejeni tereni in gostinska ponudba! Res skoda!

Pot sem nadaljeval proti Valici, Sv. Mariji na Krasu in do Vardi-
ce. Kolesarjenje sem zaradi vro¢ine zacasno prekinil na zanimivi
turisti¢ni kmetiji Ran¢ Goli vrh, ki je v lasti druzine Maglica
(slika 4). Ta kmetija omogoca slehernemu obiskovalcu varen

in udoben pocitek ter najem konj za obisk stevilnih ¢udovitih
krajev v okolici kmetije! Zanimivo je tudi, da je lastnica kmetije
Slovenka, ki tukaj Zivi Ze nekaj let. V pogovoru sem izvedel
$tevilne zanimivosti o Zivljenju in teZavah v krajih, ki so dokaj
oddaljeni od Slovenije. Zaradi $tevilnih kilometrov, ki sem

jih Ze prevozil, sem bil rahlo utrujen, kozarec pijace in oddih
ter prijeten klepet z lastnico pa so mi omogodili regeneracijo.
Kolesariti v takih pogojih ni prav lahko! V popoldanskih urah
sem spocit zapustil kmetijo. Pot me je vodila naprej proti kraju
Juricani, potem po stranskih poteh do kampa Finida in nazaj

proti kampu Mareda, ki je bil tudi cilj prve etape!

Kljub neznosni vrodini, ki je lansko poletje zadela celotno Istro,
in temperaturam nad 30° C sta se kolesarjenje in obisk severne-
ga dela Istre ter Savudrije kot cilja te etape krepko izplacala. Ne
samo zaradi utrjevanja telesne pripravljenosti, temve¢ tudi za-
radi ogledov ¢udovite pokrajine. S kolesom, seveda! Z avtomo-
bilom ali motorjem ni takega ob&utka in stika z naravo, ljudmi
in z mestnim vrveZem. Resni¢no, ogled s kolesom je nekaj, kar
¢loveku ostane v spominu! Utrujenost? Na to smo navajeni! Ali?

P.S. Sledi $e 2. del opisa kolesarjenja po Istri. Namenjen bo
obisku doline Mirne, Motovuna, GrozZnjana, Buyj...

Slika 3

Slika 4
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ZAVODNIK

Kjer je dim, ni vedno ognja.
Vcasih je naboj s solzivcem

Javnost mnogokrat bere ali poslusa obtozbe na racun zdravniskih na-
pak ali spornih ravnanj zdravnikov. Pogosto pridejo na dan iznenada,
novinarji so obves¢eni, $e preden so dejstva preverjena, $e preden je
osumljeni ali obtoZeni imel priloznost, da pove svojo stran zgodbe.
Razpletanje afer pa je pocasno, in kar je posebej obzalovanja vredno,
velikokrat poteka od samih zacetkov naprej v javnosti kot senzacija.

To je Ze nevpletenemu bralcu ali poslusalcu z zdravim eti¢nim
Cutom muéno. Take novice so nekaksno grenko zadoséenje lju-
dem, ki so Ze sami kdaj utrpeli krivico. Veseli pa so jih samo tisti,
ki uzivajo v aferah kakrine koli vrste. Samo po sebi ni ni¢ narobe,
e je o pomembnih nepravilnostih obves¢ena javnost. Prijavi-

telj si lahko zasluZi celo pohvalo, ¢e je njegov javni nastop edini
ucinkoviti nadin, da se prijava vzame resno. V anglosaskem svetu
so ti ljudje znani kot »whistleblowers«, po slovensko bi jim mogoce
rekli piskaci. Tako javno razkritje je lahko koristno, ko sporne
zadeve ni mogoce urediti, ker jo njeni protagonisti prikrivajo, je
nocejo urediti ali s svojim vplivom resevanje blokirajo. Ko pa ni¢
od tega ne velja, si tako spravljanje zadeve v javnost zasluzi ljudsko
poimenovanje javno pranje umazanega perila. Se posebno je
narobe, e je obtozba zmotna, namerno oblikovana tako, da zavaja,
ali gre za zlohotno natolcevanje. In ¢e je motiv neposten, ko gre
na primer za udarec pod pas, namenjen tekmecu, ali za poskus od-
vrniti pozornost od piskacevih lastnih napak. Se najbolj je vredna
obsojanja, ¢e bo z njo storjena obdolzenemu huda krivica, e je
piskacev motiv hudobija, masevanje, izlo¢enje tekmeca. Tudi take
sramotne primere smo videli.

Nesoglasja v stroki, sum napake, sum pomanjkljivosti v organizaciji
dela se morajo najprej raz&istiti po ustaljenih poteh znotraj stroke,
vendar ¢im hitreje, brez neumestnega odlasanja. Ko se zbirajo podatki
in preden je slika o kakrsnikoli krivdi jasna, je treba to opraviti v
ozkem krogu in diskretno, da se zavaruje preiskava in se prepreci
morebiten krivi¢en napad na moralno integriteto osumljenca. To ne
velja le v zdravstvu, ampak v kateri koli Zivljenjski skupnosti — od pri-
jateljskih, partnerskih, druzinskih do strokovnih in politiénih. Sele ko
je zbranih dovolj dokazov, da se je zgodilo nekaj, kar se ne bi smelo, je
prav obravnavo razsiriti in prekiniti dotedanjo zaupnost. Nikakor ni
prav, Ce se resno slabo ravnanje »pomete pod preprogo«. A tudi tedaj
glavni cilj ne sme biti osramotitev, kazen, mascevanje, ampak poprava
napake. Postopke pa je treba koncati hitro. Veliko izkusenj govori

o0 hudi dodatni skodi zaradi dolgotrajnosti postopkov. V tem smo
Slovenci izjemno negativen zgled, in to ne samo v zdravstvu.

Med slovenskimi piskaci v zdravstvu so Zal pogosto zdravniki.
Ta 2al velja za takrat, ko je piskanje $kodljivo ali celo neeti¢no,
ko motivi niso niti pravi¢ni ne dobrohotni. Temu je posvecena
kar cela vrsta &lenov (27-34) v slovenskem kodeksu medicinske
deontologije. »Zdravnika nevredna dejanja so Zalitve, obrekovange,
omalovazevanje, neupravicena in v laicni javnosti izrecena kritika
sodelavcev ali predpostavijenih. Ce zdravnik pri sodelavcih ugotovi
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veije napake v diagnos-
ticnih in terapevtskih
postopkih, je dolzan

svoja opazanja posredova-
ti predpostavijenim, in ce
napake niso odpravijene,
tudi strokovnim telesom
zdravniske zbornice« (28.
¢len). Kodeks je nastal
po kristalizaciji dobrih in
slabih izkusenj iz dolgih
preteklih dob. Cloveska
narava ostaja namrec
skozi stoletja priblizno
enaka, sestavljena iz
dobrega in slabega. In
zdravniki smo nazadnje
samo ljudje, ¢eprav je med nami nadpovpre¢no veliko takih, pri
katerih mo¢no prevladuje dobro.

Ob vsaki novi neupravieni javni zdravstveni aferi je seveda
najvecja zrtev prehitro in po krivem obdolZeni. Najvecja skoda
skupnosti pa je ranjeno zaupanje ljudi v postenje v medicinski
stroki, je poskodovan odnos med bolnikom in zdravnikom. Kdo
bo Se izpovedoval svoje intimne skrbi in strahove zdravniku, ki

je v javnosti stigmatiziran kot nesposobnez, zasluzkar, strokovno
in eti¢no problematicen ¢lovek? Kateri bolnik se bo $e zaupljivo
zatekal k zdravniku, za katerega mu bodo rekli, da je nezanesljiv?
Pa tudi tistega se bo morda ognil, ki se je pokazal kot kverulant, ki
se ne obotavlja priti z zaupnimi informacijami v javnost.

Skodo, storjeno dobremu imenu po krivem obdolzenega, je komaj
mogoce popraviti. Slovenci imamo nesreéen pregovor, nesrecen
zato, ker ga v takih primerih radi zlorabljamo: &jer je dim, je tudi
ogenj. Imamo mnogo primerov dima brez ognja. In tisti dim ni
pravi dim, je strupena megla, podobna tisti, ki piskajo¢ uhaja iz
naboja s solziveem. Se bolj strupena, ker zastruplja tudi odnose
med ljudmi. In ta megla se zlepa ne razbistri, v¢asih cela desetletja.
Brskanje okrog vira pogosto sproza nove valove.

Prav zaradi tega ne bom navajal, na katere afere mislim. Rad pa

bi dosegel dvoje: da se ljudje zavedo nezanesljivosti in nevarnosti
piskanja in da se piskaci zavedo tezko popravljive moralne $kode,
ki jo bodo z vsakim svojim piskom prizadeli odnosom med kolegi,
zaupanju javnosti v zdravstvo in zaupanju bolnika v zdravnika.
Posebno to zadnje je nepogresljiv temelj uspesnega zdravljenja,
ena najdragocenejsih vrednot nasega poklica. Kdor opusti tehtanje
med to skodo in neprepricljivo nujnostjo svoje intervencije, si je
sam zasluzil obsodbo kolegov in javnosti.

Dr. Joze Trontelj,

Komisija RS za medicinsko etiko
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Porocilo iz Zajcjega Dola
Porocevalka: Ljubomila Bela Zajklja, ki je ¢lanica
drustva »Glasen ne zajc¢ji obaril«

V nadi zeleni dolinici so prostrani gozdovi in $irna, gri¢evnata planjavah, drugi pa se bolj skrivajo v zavetju domacega gozda.
polja. Zelene ravnice, poraséene z bujno, zeleno, so¢no travo, Plenilci so v teh pokrajinah razli¢ni, je pa res, da je marsikate-
so kot nalas¢ za bele zajce, ki so si prav tu nasli svoj dom. Belih ~ remu plenilcu v pomo¢ glavni, veliki beli zajec obmo¢ja. Veliki
zajcev ni ravno veliko, so pa zelo dobro prilagojeni na tukajsnje  beli zajci kar dobro sodelujejo skupaj, zlasti ko pride do delitve

razmere. Bolj bi jim sicer ustrezala nekoliko toplejsa klima novih polj in zelenih planjav. Ob tem ima njihov vrhovni svet
in manj politi¢nega prepiha, ampak tudi na te razmere so se »Velikih belih« strano mo¢ in modrost: kaj hitro zna presoditi,
privadili. So zelo marljivi, pridni, Zal nekoliko ogrozeni, ampak  kdo je prelacen za skupnost, kdo je pri muljenju Eriden in ne-
taki pac so — beli zajcki. zahteven, kdo pridno muli, a tudi pridno je, ipd. Se ve¢: »Veliki

beli« znajo presoditi, katera zelena planjava sodi h komu, koliko
je vredna, koliko malih belih zaj¢kov lahko prehrani... Nezane-
marljivo je, da mora marsikateri »Veliki beli« ohranjati prisréne
odnose z botro lisi¢ico, ki kaj rada pobere davek na glavarino
kar v obliki kaknega belega zajcka. Niso vsi pozrti mali, véasih
se znajde med njimi tudi kaksen veliki beli zajec.

Mali beli zaj¢ki imajo pomembno nalogo: mulijo zeleno travo,
ki je bolj trda, ne preve¢ so¢na. Veliko dela za borno plaéilo. No,
mali beli zajcki potrebujejo tudi to vrsto celuloze, saj se jo le
tako naudijo prebavljati. Proste ure, ki jih porabijo za muljenje
tovrstne trave, pa so baje bogato poplacane pri lisici, ki ve, da
mali beli zajeki le nimajo tako okusnega in so¢nega meska kot
veliki, beli zajci, ki se hranijo z bolj so¢no in tudi bolj kalorino ~ V zadnjem ¢asu podnebne spremembe vplivajo tudi na zelenje.
hrano in so zato v€asih vzeti pod drobnogled botre lisi¢ice. Am-  Zdi se, da je zelenih pasnikov zmanjkalo. Beli zajeki se zato

pak tako pac je — dokler si majhen, se Se uci$ iz mukotrpnega selijo v podrodja, ki na prvi pogled niso tako zelena in privla¢na.
obiranja napol suhe trave. Zelene fevdalne doline z bujno travo ~ Nekateri odidejo na manj zahtevne, nizje leZege travnike, kjer
ti ne priticejo. Pa tudi, veliki debeli beli zajci imajo precej bolj pa kljub podnebnim spremembam $e raste so¢na trava. Drugi,

ostre sekalce — dva mo¢na in dva podporna sekalca, ki v€asih ni¢  bolj pogumni, pa celo zapustijo domaco skupnost in se odpravi-
kaj prijazno us¢ipneta malega belega zajcka. Celo ve¢, mali beli  jo v $irni svet. Sre¢no, zajcki!

zajcek je lahko velikemu belemu zajcu — mentorju le hvalezen 7

za obgrizene opomnike svojih uhljev, saj je bilo vse narejeno z
najbolj§im, poveéini pedagoskim namenom. Mali beli zajéek se
tako naudi tudi poniZnosti in ubogljivega vedenja, ki je za plaho
vrsto belega zajcka pri prezivetju nujna. V¢asih sicer kaksen = 7
mali beli zajéek prehitro zraste. Ponavadi gre resda za testoste- M‘ {
ronske hormonske motilce, ampak to se kar hitro uredi. Bodisi : ) =

mu ob rasti zrastejo tudi zobki (nekateri imajo kar ¢ekane) N - P / ™,
bodisi pa se rast precej na hitro ustavi z drugaénimi, praviloma v o : *5;2?
netelesnimi prijemi. —
Mali beli zaj¢ki se, to jim je v zajéji naturi, radi razmnozujejo L [ \ N ———
in kljub ni¢ kaj kalori¢ni prehrani in kljub odsotnosti od svojih _?g :

samic zaradi prostih ur in no¢nega muljenja trave, kaj kmalu TR ;‘_‘;\ -\
ustvarijo druzinico malih belih kepic. Prehraniti jih je treba in A\ W ( = SR
tako nekateri mali beli zaj¢ki pridno mulijo travo ponodi in za Ww Y 4
vikende. Kavksen veliki zajec jim Yc.as1h ponu(.il delo V.odro.cm, \\\ W R ] gg,l—fr-
vendar s so¢no travo zaloZeni pa$ni skupnosti, da tudi mali W

zajéek dobi kaksno bilko iz teh odro¢nih pasnikov. Mali zajéek . =
je hvalezen, veliki beli zajec pa tudi. Trava je pomuljena — delo .
opravljeno. ——\ = \? ==

Dober voh in vid belemu zajcku pomagata, da kar dobro prezivi K N

v neugodnih razmerah in se Se kar uspesno brani pred plenilci. N ' |l I/ | 2 =S

Ze v rani mladosti se med zajcki pokazejo razlike. Nekateri so %’ aa\}

bolj beli od drugih, nekateri imajo daljse zobke, nekateri pri- _

hajajo iz klanov »Velikih belih«. Morda $e bolj pomembno: ne- 7 1 l ﬂ‘” | ‘ {
|

kateri zaj¢ki so pocutijo bolj domace na §irnih kirursko zelenih

N\
<)
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Ministrstvo Republike Slovenije za vseznalstvo
in Zbornica vsevedov Slovenije

razpisujeta
podiplomski studij
in specializacijo iz

medicinske
integrativnosti

Studij s specializacijo bo trajal 4 leta in ga bodo vodili
regionalno priznani strokovnjaki z bogatimi izkusnjami.

Zaradi boljse dostopnosti za predavanja ob koncu tedna
bo $tudij organiziran v novem univerzitetnem sredis¢u v
centru Slovenije.

Prakti¢no usposabljanje bo potekalo po preizkusenem

Institut RS za balneospeleologijo
Turska c. 13,0002 Bormari

V dinamicen, vedno mlad kolektiv z dolgoletno tradicijo
in mednarodnimi izku$njami

vabimo

univerzitetnega ucitelja
— predavatelja

z doktoratom znanosti s podro¢ja dejavnosti instituta in
asistenta z izpolnjenimi pogoji
za mladega raziskovalca

Obsiren zivljenjepis z dokazili, tudi o poslovnosti kan-
didatov, posljite v 14 dneh na zgoraj navedeni naslov.

Bormari, 1. april 2013

modelu kjerkolize.

Za diplomante vseh zdravstvenih visoko$olskih smeri
bo zniZana $olnina znasala 5.000 EUR letno.

Za diplomante nezdravstvenih programov pa bo mozen

individualni dogovor.

Stevilo vpisnih mest neomejeno, starost ni pogoj.

Vse informacije na www.mlatipare.com

V Sloveniji, 1. aprila 2013

Resnicne iz vsakdanjega

patologovega dela

Tomaz Rott

Prijateljsko
prepricevanje

Starejsi kolega pride v sobo, kjer dela ve¢
mladih sodelavcev. Soba je zakajena, da
bi lahko kocke rezal iz mo¢no zadimlje-
nega zraka. Na stolu sedi mlajsi kolega
in z uzitkom kadi cigareto. Pa ga starejsi
opomni:

»Kolega, ali ne veste, da kajenje skodi
zdravju?«

»Vem, pa kaj potem. Meni je vied.«
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»Pa vendar skodite tudi drugim kolegom,
ki so v sobi.«

»Ne sekirajte se, saj vsi kadijo in so nava-
jeni dima.«

Starejsi Se vedno vztraja: »Mar ne veste,
da lahko zaradi kajenja umrete?«

»Pa kaj, vas bo pa infarkt pobral, ker se
tako sekirate zaradi naSega kajenja.«

»Pa bom umrl, pa bom umrl, pa bom vsaj
vedel, od éesa sem umrl!«

Odstop od obdukcije

Klinika ta in ta odstopa od obdukcije
pacienta tega in tega, rojenega leta 1900,
ki je umrl na nasi kliniki leta 1977, na
zeljo svojcev.

Navzocnost pri
obdukciji

Vljudno vas napro$amo, da nam sporocite
dan in uro smrti, ker bi prisostvovali.

Vnaprej hvala
Za ta in ta oddelek, tajnica nn



Problemi s kraticami
1. Napotnica za histoloski pregled

Klini¢na diagnoza in namen biopsije (napisane na roko):

St. p. lobec. sup. plm. dx.
PHHP

Patologova dilema: Kaj je PHHP: primarni hiperparatiroidi-
zem ni, razen Ce sta pomotoma napisana dva H.

Na sreco je klinik pripisal $e (Prosim Hiter Histoloski Pregled). 4.

2. Napotnica za histoloski pregled

Klini¢na diagnoza in namen biopsije (napisane na roko):

BBB

SISI

Patologova dilema: gotovo ne gre za blazeno Brigite Bardot ali
Brigito Bukovec, $ele po ustnih informacijah izvemo, da gre za
»bronhoskopsko blag bronhitis«.

oddelka je.

3. Veasih lahko doloceno kratico razvozlas, ce ves, s katerega

ARI na oddelku za pulmologijo pomeni akutna respiratorna

insuficienca.

insuficienca, na oddelku za nefrologijo pa akutna renalna

Veasih pa tudi to ne pomaga, ker na istem oddelku uporab-

ljajo kratico za razli¢ne stvari:

KON pomeni kroni¢no obstruktivno nefropatijo ali pa

klini¢ni oddelek za nefrologijo

Dogodivscine od tod in tam

Velimir Vulikic
»lzvinite«

Po poroki — pred mnogimi leti — sem se
iz Ljubljane preselil k Zeninim star§em v
Domzale. Na delo v ljubljansko vojasnico
sem se nato vozil z vlakom. Pri odprav-
ljanju na pot sem se nekega jutra na hitro
srecal s tasco. Ker se mi je mudilo, sem se
ji opravi¢il v svojem jeziku »izvinite« ter

odhitel na vlak.

Ko sem se po sluzbi vrnil, so bili doma
vsi slabe volje, zato sem pomislil, da se je

kaj hudega zgodilo.

»Veljko,« je s solznimi oémi spregovorila
moja Maldi, »zakaj si zjutraj nasi mami
rekel, naj izgine, ko pa te ima tako rada?«
Aha, v tem grmu ti¢i zajec, sem si rekel
in pojasnil nesporazum. Tako je od
pogrebnega vzdusja nastalo veselje, ki se
je nadaljevalo z objemi ter pogostitvijo z
dobrotami iz bliznje slas¢icarne.

Ribe v sterilizatorju

Mhnoga leta po vojni so v vojaskih zobnih
ordinacijah asistirali navadni vojaki.

Tedaj je pri meni sluzil vojastino kmet iz
Srbije. Kljub prizadevanju mi kaj ve¢ kot s
pospravljanjem ni mogel pomagati. Prosil
me je, naj ga za nekaj dni pustim domov
na pogreb njegove mame. Ampak mama
mu je nato Se enkrat »umrla«.

Nekega nedeljskega popoldneva sem se na
poti mimo vojasnice oglasil v ordinaciji.

Notri je moéno disalo po ribah. Bolni¢ar
in njegov prijatelj vojak sta preseneceno
pobledela ter me po vojasko pozdravila.
Na mizi je v vodnem sterilizatorju vrela
voda. Ko sem hotel pogledati, kaj se je
notri kuhalo, me je bolni¢ar prehitel: »To-
vari§ poro¢nik, bila sva la¢na, pa sva dala
kupljene ribe notri kuhati.«

Seveda niti moja jeza niti takojs$nji ukrepi
niso pripomogli k temu, da intrumenti
ne bi diali po ribah. Sterilizator je moral
v staro $aro, vojaku pa mama ni ve¢
»umirala«.

Prijatelj mi je zaupal

Druzinski prijatelj, oficir, mi je zaupal, da
je njegova Jozica vsako nedeljo na skrivaj
obiskovala maso v neki cerkvi izven
Ljubljane. Po daljs$em moledovanju ji je
uspelo moza nagovoriti, da je Sel z njo v
cerkev, in bil je presenecen, ker je bilo pri
masi toliko ljudi, in to vseh starosti.

»Ne morem verjeti, da so ti ljudje vsi
sovrazniki nasega socializma, kot nam
pripovedujejo komisarji,« mi je dejal. Na
prosnjo Jozice, Ceprav nerad, je priznal,
da si je za kratek ¢as zamisljal, da je na
partijskem sestanku. Tako je v popolni
zamisljenosti pri molitvi Vstajenje

zacel ploskati in klicati: »Tito! Partijal«
Preseneceni zupnik je nehal z molitvijo,
bliznji verniki so mu potihoma namenjali
pripombe, nek basovski glas pa je
pristavil: »Glej ga, komunistal«

Jozica je moza brz sunila v hrbet, da se je
streznil, nato pa ga je potegnila za roko,
da sta zbezala iz cerkve.

Povabilo iz Kanade

Prijatelj, o katerem sem napisal knjigo
(Moz dveh domovin), me je povabil na
pocitnice v Toronto. Ker je dopoldne
hodil v sluzbo, sem se v tem Casu pricel
dolgocasiti. Da mi je ¢as hitreje minil,
sem se sprehajal po okolici. Iz radoved-
nosti sem se oglasil v bliznji trgovini,

v kateri sem skozi okno videl veliko
obesenih obla¢il.

V trgovini je bila mlajsa prodajalka
azijskega porekla. Ogledoval sem si obleke
in na njih zaman iskal cene, ona pa je za
menoj vseskozi ponavljala: »Adres, adres«.
Ko sem se naveli¢al njenega motecega
nagovarjanja, sem ji v $ali dal vedeti, da
sem porocen in da ima sreco, da je ne slisi
moja Maldi, ter zapustil trgovino.

Ko sem o tem dogodku pripovedoval
gostiteljici, se je zasmejala: »To ni bila
trgovina, temve¢ kemi¢na Cistilnica.«

Nekdanji kitajski
zoboderi

Neko¢ je na Kitajskem veljal zakon,

da mora vsak izdiralec zob pred hiso
imeti toliko sveg, kolikor pacientov mu
je umrlo.
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Ko je nekega moza zacel mocno boleti zob, se je brz podal v
iskanje izdiralca zob z najmanj sve¢ pred hiso. Pri prvem je
bilo sve¢ deset, pri drugem nekaj ve¢, pri tretjem pa le tri. Ta
bo pravi, si je rekel, in vstopil v hio ter moza prosil, naj mu
hitro izdere bole¢i zob. Medtem ko se je mojster pripravljal
na izdiranje zoba, je bolnik pricel razmisljati, zakaj ima tako

TRA, avtomati in
druga nesnaga

Boris Klun

Ali vas kdaj popade TRA? Sploh ne veste, kaj to je in da bole-
zen obstoja? Velika pomanjkljivost v vasi izobrazbi. Iznasli so
jo v Ameriki in pomeni sovra$tvo do rac¢unalnika. Razvezano
in znanstveno se temu rece Technology Related Anger. Ko ti
popolnoma popustijo Zivci, zagrabi§ ra¢unalnik kot freudovsko
inkarnacijo Billa Gatesa in ga zalu¢a$ skozi okno. 900 dolarjev,
ampak odleze, Eeprav deluje le od drugega nadstropja navzgor.

Ne, o racunalniku danes ne bom govoril, éeprav mi nepresta-
no dokazuje, kako je bolj pameten od mene. Opozoriti pa vas
moram na avtomate, ki se jim diagnoza Tebnolosko pogojenega
besa nevarno priblizuje.

Kot podizvajalca so si ra¢unalniki izmislili avtomate in ti se raz-
mnozujejo kot gobe. Javna garaza avtomat, parkiranje avtomat,
telefon avtomat, mestni avtobus spet avtomat, brez bankomata
in avtomata s sedemnajstimi vrstami kave pa sploh ne prezivis
in Se bi lahko nastevali, kot pisejo nasi vrli novinarji, kadar jim
res popolnoma zmanjka nastevanja.

Zadeva, kakorkoli je Ze nevarna, pa ni popolnoma nova. Pred
vojno, tam v drugi polovici tridesetih let se je v Ljubljani
prikazal Daj-dam, ki je bil prav taka senzacija kot Neboti¢nik.
Amerika v malem. Vse avtomatizirano. Nobenega prodajalca.
Vrgel si dinar in dobil obloZen kruhek (sendvici $e niso bili v
modi), ali torto, na pipi pa pivo in najbrz tudi vino.

Tu smo, mularija, privezali na cvirn dinar in ga vrgli v rezo pod
napisom torte. To je bil eden najhitreje delujocih avtomatov,
ker je namesto torte priletel iz ozadja sila neprijazen, celo grob
mozakar. Gledano z danasnjega vidika ocenjujem, da je slo
pravzaprav za utemeljen sum korupcije, saj je nazadnje obdrzal
dinar in torto.

Nekoliko so me zanesli spomini, sedaj pa k stvari.
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prileten mozakar samo tri svece pred hiso, njegovi mlajsi kolegi
pa toliko ved. Tedaj se je opogumil ter ga vpradal, koliko Casa se
7e ukvarja z izdiranjem zob. »Ze en teden,« je bil mozakarjev
odgovor.

Bolnik je pri prici zbezal iz hise ter se odpravil iskat drugega
mojstra.

Poklicem davéni urad, da bi izvedel, ali morda drzavi Se kaj dol-
gujem. Oglasi se gospodi¢na, menda ji je ime Lepa Vida, in mi
pove vse, ¢esar nisem hotel vprasati in vedeti. Sicer pa vljudna
in simpati¢na. Takoj bi jo poro¢il, &e bi znala kuhati.

Preko zapletenega sistema $e drugih telefonskih $tevilk izvem,
da Lepe Vide sploh ni in da je prijeten glasek prevara, fikcija,
fata morgana, oziroma bolj konkretno, ¢rna skatla. Ne mores je
povabiti na kavo, kaj Sele, da bi znala kuhati.

Zadnji¢ sem se odpravil (moral sem se odpraviti) na toaleto.
Javno. Tu je res lepo. Vse avtomatizirano, kromirano, poplo-
§¢eno in lakirano, ogrevano in $e kaj. Pa Se glasba pomaga za
relaksacijo sfinktrov.

Pravzaprav se ¢udim, zakaj se kdo na kaksni od boljsih toalet ne
naseli, se osamosvoji, izobesi svojo zastavo in proglasi socialno
republiko. Klosarji se itak stalno pritozujejo, da je sicer hrana
odli¢na in raznovrstna, da pa so stanovanjske prilike neza-
dostne.

Ko torej opravim tisto, vsled esar sem prisel, se odpravim do
umivalnika. Kdo bi se odrekel topli vodi, milu, brisatam. Menda
je tudi higieni¢no.

Lepo namiljen sledi$ ustaljeni navadi in skusa$ priti do vode, ki
je ni. Kje je tu fotocelica? Navadno te gleda kot Kiklopovo oko.
Ta pa je slep in ga sploh ni najti.



Z rokami poskusas narediti nekaj piruet,
naredi§ pocep in pogledas v pipo od spo-
daj. Obrnes$ vodovodnemu ¢udezu hrbet
in pomiga$ z namiljenima rokama najprej
spredaj in nato $e zadaj. Slededi indi-
janski dezni ples je prav tako neuspesen.
Ni¢, puscava, niti kaplje. Toda namiljene
roke mora$ nekam vtakniti. Zep jele
zasilna resitev, vendar $e vedno boljsa, kot
da jih umijes v strani¢ni Skoljki.
Spostovano publiko prosim, pomagajte
mi z nasveti in izku$njami; kam vi vtikate
roke v takih zagatah?

Aha, ampak tu prihaja h koritu $e nekdo.
Vredno je pocakati, da vidimo, kaksne
indijanske plese bo izvajal. Namili se,
vtakne roki pod pipo in voda pritece

kot Mojzesu iz skale. Skrita fotocelica,
senzorji? Kje pa, navaden Zelezen pedal
pod umivalnikom.

Prvo in najpomembnejse pravilo: dokler
avtomatika deluje, je vse v najlepsem
redu, ne sme pa odpovedati.

Grem v Svici, s kolegom iz Holandije na
otvoritev zelo pomembnega kongresa.
Dezuje, kar tam menda ni neobicajno.
Ko prispeva tja, ugotovi moj Holandec,
da se deznika ne da zapreti. Elegantna
avtomatika, ki odpira in zapira marelo, je
odpovedala. Gumb, ki bi moral odpirati
in zapirati, zacvili sicer piiik, kaj pamet-
nejSega pa ne zna. Iznajditelji avtomatike
se niso nikdar poglobili v nesreco, ki
izbruhne v takem primeru.

Z odprto marelo v kongresno dvorano
res ne more$. Predstavljajte si, kako sedi§
v drugi vrsti z odprtim deznikom, od
katerega kaplja.

Moj Holandec se spomni, da bi marelo
morda lahko odvrgel v ko§ za smeti. Ne v
Svici. Tam Se papircka ne sme§ odvre-

&. Ze priblizevanje smetnjaku sprozi
sumnjic¢ave poglede.

Tako mu ni preostalo ni¢ drugega, kot da

stoji z odprtim deznikom pred veli¢astno
kongresno stavbo.

Nikoli ve¢ ga nisem videl.

Ljudje pa pripovedujejo, da se obc¢asno
pojavlja kot Lete¢i Holandec z odprtim,
avtomatskim deznikom.

SISI

Savna je pol zdravja

Boris Klun

Kako ste rekli, da ne ljubite Fincev? Ne, jaz tudi ne, zato ker so izumili sav-
no, Nokio in Patrio. Z vsemi je le kriz. Takoj vam razlozim, zakaj.

Nokio so mi ukradli, Patria je postala tema za teologe in juriste, savna pa je
goljufiva. Ne obeta tistega, kar obljublja. Menda je res Ze stoletna institucija,
ki pa je ne le pokvarila Fince, temve¢ so jo zvito zaceli ponujati Se drugim.
In s tem je tako kot z nahodom. Drug drugemu ga podajamo.

Priznati moram, da moje izkusnje s savno niso velike. Trikrat sem jo preiz-
kusil, toda zelo nadrtno. Prvi¢ v Islandiji, drugi¢ na Ognjeni zemlji in tretji¢
v Ljubljani. Blizu obeh te¢ajev torej in $e nekje, malo vmes.

Tisto v Ljubljani je bilo ob otvoritvi prve savne. Slovencev se je natrlo toli-
ko, da so bili posavnani, $e preden so prisli na mesto dogodka, znotraj pa je
nastala taksna prostorska stiska kot v modrcu Pamele Anderson.

Ce boste vprasali katerega od mehko ali trdo kuhanih nagcev, éemu hodi

v savno, boste izvedeli mnogo razlogov in vsi so na majavih nogah. Naj-
veckrat boste slisali: » Tam se popolnoma sprostim in cela vrsta dobrib miski se
mi porodi.« V resnici je malo krajev, kjer bi bil tako nesproséen kot v savni,
kjer poteka ves obred nekako takole: »INo, sedaj se pa lahko v miru sprostim.«
Cez minutko: »Danes Jje pa Se posebno vroce,« Cez Stirideset sekund »buu, tako
kot danes pa Se niso kurili, moram stisniti Zobe, najbrz sem se odvadil, gospod,
pocakajte prosim Se malo s tisto velikansko Seflo vode.« Ampak tale mozakar je
$e posebno zoprn. Svoje spro§¢anje je usmeril v abdominalne votle organe.
Ali se ne bi s tem dasso continuo preselil raje v whirl pool? Tam je kotisce
mehurckov.

To je torej najstevilénejsa kategorija tistih, ki se hoCejo sprostiti. Druga
Playboy ali kaj podobnega (tu imam v svoji izobrazbi dolocen manko). Ti so
skoraj po pravilu popolnoma razo¢arani. Malo je namre¢ takih oblikovanih
po bozji, vecina je po Mc Donald‘sovi podobi.

Do tu so stvari $e precej obvladljive, saj sem omenil le nekaj termi¢no-
akusti¢nih problemov. Vendar se odpira $e cela vrsta drugih, bontonskih na
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primer. Kako nagovoriti nagca? Recimo, srecate Zeno svojega
$efa. Impozantna figura, Walkiira tako reko¢, morda le ne na
¢isto pravem mestu.

Tisto, standardno za zacetek, kar pod oblecenimi pogoji vedno
vige: »Cudovito obleko imate danes gospa,« seveda odpade. In kaj
potem ostane? Tisti, ki imate dober nagovor za uvod, mi ga,
prosim, nujno sporocite.

Drugo vprasanje. Kam gledati nagca ali nagico? V o¢i? Za zale-
tek bo $e $lo, toda kam bo on ali ona gledal ali gledala ¢ez ¢as in
kako mu, ji, slediti?

Sicer pa je treba pohvalno povedati, da drugi, nezni spol, dame
torej, komaj kdaj zaidejo v savno le ali predvsem zato, da bi
srecale kaksnega Apolona. Morda imajo Ze od doma kaksne
slabe izkusnje. Velika vecina jih Zeli shujsati, izhajajo¢ iz gospo-
dinjske izkusnje, da se mast v ponvi topi, tam nekje pri 65° C.

Pri 90° C bi se morale trebusna in sorodne masti torej topiti
kot pomladanski sneg. In res, tehtnica pred izhodom pokaze
dva kilograma manj. Zal le do naslednjega jutra. Nekaj piv in e
kaksno $ilce hitro popravijo nastalo skodo.

Tole, kar sledi, pa moram napisati z vso previdnostjo, ker tu
pri¢akujem najvec protestov bralcev.

Savna = vrodina in vro¢ina poneumlja, ali vsaj potegne mozgan-
sko roéno zavoro.
Dokazano nobena velika dela niso nastala v vro¢ini. Ce bi

Karl Marx Zivel v Timbuktuju, bi napisal svoj Kapital na stirih
straneh.

Preseren ni nikoli za3el v savno. Morda zato, ker ni vedel, kam
bi lahko odlozil cilinder, ali pa ni nael rime za savno.

Krizev pot ali Slovenska smer

Matjaz Lesjak

Junij se je modril nad Slovenijo tako veli¢astno, da je obetal
stabilno vreme vse do zgodnje jeseni. Sonce je podkurilo zrak in
vsa vlaga je izparela v vesolje in odnesla s seboj poslednji jutranji
oblacek. Junija sva s Frenkom vsako leto nacrtovala kaksne vecje
ture, ki bi bile primerne zame — amaterskega alpinista samouka
— in bi tudi zanj — predstavnika klasi¢ne alpinisti¢ne generacije v
izginjanju — predstavljale zadosten izziv. Vreme je bilo po najinih
izkusnjah konec junija vedno brezobla¢no in tako je bil dovolj le
en telefonski klic.

»Bi §la nekam plezat?«

»Seveda.«

»Slovenske smeri e nisva skupaj dol polozila ...«
»Veljac

»Ob treh zjutrajr«

»Velja.«

Tako se midva dogovarjava Ze vsa leta. Besedo drziva kot sved-
rovec, malo pa pripomore tudi Frenkovo ve¢no varéevanje pri
impulzih. Pa je vseeno poklical Se enkrat.

»Vroce bo. Greva ob dveh.«

Vstal sem ob enih zjutraj in tisti tip v ogledalu kopalnice me je
vprasal, &e se zavedam, da bom &ez steno vlekel ne samo nahrbt-
nik, ampak tudi pet krizev? Hitro sem ugasnil lug, da ne bi Ze ju-
tra zacel s skepso, kajti proti dejstvom ni argumentov. Pet krizev?
No recimo pet celih pet...
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Ob stirih sva parkirala v Vratih. Zlezla sva iz avta in v naju je
puhnil topel zrak, kot da bi potegnila furo do saharskega Atlasa.
Ko smo bili $e mladi, nas je pod Triglavom mrazilo sredi poletja,
da se nismo resili sklepetanja zob vse do Praga. Prekleto glo-
balno segrevanje! Pozimi nam je stopilo ledne slapove, poleti pa
ukradlo gorsko svezino! Sedaj pa sva si brisala znoj, $e preden sva
si zavezala gojzarje. Moje navdusenje je seveda Ze plahnelo. Iz
temnega jutra se je dvigala severna stena ocaka. Siva, vzviSena in
tiha. Naskrivaj sem potisnil v nahrbtnik toaletni papir. Trebuh se
je skréil v nelagodju, saj je bil on bolj pameten kot glava s svojimi
idejami. Naértovanje plezalnih tur je na kavéu neverjetno eno-
stavno, v praksi pa je $e vedno §lo kaj navzkriz. Ampak Slovenska
smer? Najlazji prehod ez Steno? Pot nekdanjih krivoloveev in
pastirjev? Pa da je jaz ne bi zmogel?

»A ves, da se mi zdi viji, kot je bil v¢asih...«
»Malo sva se skrcila z leti v hrbet, zato je pa Triglav vedji....«

Vrgla sva opremo na kup in zacela z barantanjem kot kaksna
nomadska trgovca na Bliznjem vzhodu. Frenk je za uvod dvignil
roke proti nebu in naju oba zarotil, da nosiva ¢im lazje nahrbt-
nike, kajti pot je dolga, korak negotov, Zivljenje pa kratko. Vsak
tri kline in tri jebe, dve ¢okoladici in malo plastenko vode. Pa
kompleti, gurtne, $trik in vetrolov. Pardon: vetrovko. Pljunila sva
v roke in se sesedla pod tezo. Vpregla sva se kot Zivina v tovor-
ni voz in potegnila. Ko sva prebredla poto¢ek in sem si skoraj
izpahnil vrat v iskanju vrha, me je obsla ¢udna slutnja, da sem si
spet nakopal podvig, ki me bo rahlo presegal. Ampak dan je bil
nebesko lep in ob petih zjutraj naju je grelo $e znosnih dvajset



stopinj... Kaj dosti nisva govorila, zato pa je narava ozivela.
Sonce je metalo sence ez ogromna rebra Stene, kot da se igra.
Midva pa sva se §la nekoristno pocetje.

Na travnicku se je Frenk Ze vezal na vrv in debelo sem pogoltnil
slino. A mi je tega res treba bilo? Slabi dve uri do vstopa, ve¢
kot dovolj rekreacije, pa sva bila ele na zacetku. Pogledal sem
okoli vogla in se najezil kot tisoCeri pred mano.

»Frenk, tole je navaden kamnolom!«

Ampak Frenk, ki me je v dolgih letih Ze dodobra spoznal, se
je ze vlekel z dolgimi plavalnimi zamahi po majavih skalah in
izginil v modrini. Kri¢anje za njim ni imelo ve¢ smisla. Na kaj
naj ga varujem? Na $op trave ali siromasni borovéek? Klin sem
zabil v nekaksen drobir in ga kar z roko izvlekel. Spet smo v
jebi, sem obupoval in ¢akal, da me vrv potegne naprej.

Pravilno sem sklepal. Prvi raztezaj sem potreboval, da sem
stopil strah in nelagodje v drobovju. Cudno, v steni je vse dru-
gace kot v ucbeniku... Stanta ni, stari zarjaveli klini izpred prve
svetovne vojne, vimes binglja kaksen gnil prusik, ki je tako $voh,
da $e klobase ne bi vanj obesil. Navidez dobri grifi se kotalijo

v dolino... Pa plezaj, ¢e mores! Nekaj sem nasel za pod prste,

a sem bolj jaz podpiral skale kot one mene. Ko ni slo ve¢, sem
pokleknil na koleno, jebelacesta, saj me nihée ne vidi, hvalil se
pa tudi ne bom s tem. Alpinist pa na koleno... Kon¢no sem za-
gledal Frenka, ki je visel ob kaminu. Vedel sem, da je brez zveze,
ampak zaradi rutine in tradicije sem hripavo zakrical:

»A ima$ dober stant?«

»Superl« se mi je vzpodbudno lagal in oba sva vedela, da je tako.
Saj pri plezanju mora$ verjeti, da vse drZi, da so skale pri miru
in da te soplezalec varuje bolj zanesljivo kot rodna mati. Ko
sem priplezal do njega, sem ga po obicaju poslal v mednozje in
oba sva se smejala, sre¢na, da je prvi raztezaj za nama. Potem

je Frenk nadaljeval v nenavadni precnici, kjer se je drzal za ne-
kaksen peskovnik. Izginil je v grapo in skotalil za dva kamiona
kamenja v poden.

»Pridil« je Ze kri¢al nad mano. Malo sem se $e drzal za $tant in
z vzdihom zlezel ¢ez kamencke. Klina sem potegnil skorajda z
roko iz prhline. Toliko o dobrem $tantu....

Potem je slo seveda samo e navzgor. Moj strah se je pretopil

v odlo¢nost in plezanje, kajti hitro sem spoznal, da Slovenska
smer ni nikakr§na pot divjih lovcev in pastirsko sprehajalisce.
Za vsakim ovinkom sem ¢akal, da se razpre nebo in bom zagle-
dal ledenik in prijazno Kredarico, na obzorju pa je sledila stena
steni, ena grapa se je odpirala v drugo.

Na policki sva odgriznila vsak svoj kos ¢okolade. Frenk je
nemirno ogledoval ostenje, kjer bi po moji grobi oceni bilo vsaj
sto moznosti za prehod. Levo? Desno? Previdno sem tvegal
vprasanje, ki so ga vzpodbudile bole¢ine v hrbtu, trde noge in
Zeja. V tem zaporedju.

»Frenk, ali sva Ze blizu vrha?«

SISI

Frenk se je zakopal v nahrbtnik, potegnil ven ocala za starost-
nike in odprl vodni¢ek. Obracal ga je in primerjal stene pred
nama, malo polistal med besedami in mi postregel s surovo
resnico.

»Niti na tretjini smeri $e nisva.«

Stemnilo se mi je pred o¢mi. Od prijatelja bi pri¢akoval nekaj
vet taktnosti. Lahko bi rekel, da dobro napredujeva in da bova
Ze zgodaj popoldne iz stene. Lahko bi namignil, da je najtezje
za nama. Lahko bi me navdusil nad razgledom, ki sledi Bu¢ar-
jevemu kaminu. Tako pa gola resnica. Cokolada se mi je strdila
v ustih. Predlagal sem, da nadaljujeva tlako.

Saj ne re¢em. Bucarjev kamin in bele plos¢e — krasna plezarija,
$e zaukal sem in poziral v nekaksni baletni figuri. Ampak, ko

je dovolj, je DOVOLY]J! Sedaj bi se mi Ze prilegel pocitek, jota v
ko¢i in odeja zraven avta, od koder bi gledal bele stene Triglava
in tako imenitno bi se mi zdelo, da sva vsak na svojem koncu.
Tako pa sva vrtala po kamnitem drobovju kot dva Sodrovca in
noge sem vlekel za sabo. Nerade so se dvigovale. Pri macesnu
sva se privezala na deblo in dihala. Krasen razgled, modro nebo,
tiina, Zlatorogove police tako zravnane kot plo¢nik v Ljub-
ljani. Ampak jaz bi rad dol! Vleklo me je v po¢itek, sanjal sem

o kavcu, o dekletih, ki tocijo pivo v velike kozarce. Frenk se je
odkasljal in to ni pomenilo ni¢ dobrega. Zamomljal je, da ga
skrbi, Ce je preve¢ snega v izstopni grapi, midva pa brez derez in
cepinov.

Ja, pizda, sem izgubljal kontrolo, $e dobro,
da si se sedaj spomnil! Kje si bil pa véeraj,
ko sva zlagala opremo?!

Resnica je lezala samo nekaj metrov nad nama. Sloven-
ska grapa je bila nabita s snegom. Frenk je misli, da je ta
stra$na vro¢ina in globalno segrevanje odtajalo zmrzli-
no in jo spremenilo v dolinski potocek. Res neverjet-
no: na Antarktiki se topijo ledeniki, pol Grenlandije
je gole, na Triglavu pa grapa zvrhano polna snega.

Ampak pijanci, Butalci, otroci in neumni imajo
sreco. Ko sva z izpahnjeno Celjustjo in zaskrblje-
nimi omi stopila na sneg, je tam lezal pozab-
ljen — cepin! Kot bi ¢akal na naju. In ta naju je
zvlekel s svojimi kovinskimi zobmi navzgor.
Kajti ¢e bi zdrsnila tukaj...
Pogledal sem snezni
tobogan, ki se je

izplazil v praznino

brezna. V takih
trenutkih
se mi
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ponavadi misli ustavijo. Obicajno preklopim na psihoti¢no raz-
misljanje: saj se mi ne more ni¢ zgoditi, ni mi §e usojeno, enkrat
sem Zze padel v hribih in to je dovolj za to Zivljenje, poloznice Se
nisem placal itd. itd.

Pet raztezajev snega. Po prvem razteZaju sem nehal moliti, po
drugem kleti, po tretjem sem zalel gojiti rahlo upanje, da mora
biti konec tudi te tlake, po ¢etrtem sem gnil do kolen $klepetal
z zobmi in po petem sem se zgrudil na ostro kamenje Prevce-
vega izstopa. Spomnim se, da sem navil gurtno okoli skale in se
pripel. Popuscal sem vrv, ki je $la nekam ¢ez bele skale. Nagnil
sem Celado in videl milijon skal, ¢rne stene in tanek trak mod-
rega neba nekje v neskonénosti. Sonce me je obzgalo in skupaj
z utrujenostjo in obupom sem zaspal. Zbudil me je trzljaj vrvi.
Lezal sem na hrbtu, pripet na gurtno in zavedel sem se, kako
sladko sem spal na teh ostricah kot v nobeni postelji doslej. Kdo
bi si mislil. Kako se kriteriji mehkobe spreminjajo z visinskimi
metri. Dvignil sem se iz skalne postelje in se prisilil v plezanje.
Smer se je postavila navpik in zdelo se mi je, da je skala zacela
disati po peti stopnji teZavnosti.

Frenk me je varoval pod ¢astitljivo steno, ki je zahtevala pojasnilo.
»A se ti ne zdi, da je tole pretezko za Slovensko smer?«
»Nekoliko Ze.«

»A ne piSe v vodnicku, da se tu $tevilni alpinisti radi zaplezajo?«
»Tako nekako.«

Z vzdihom sem naredil zakljucek:

»Mislim, da sva se zaplezala.«

Sesedla sva se vsak v svoje misli. Jaz sem predlagal krizni
sestanek, ureditev bivakiranja, novo iskanje, a Frenk je Ze rinil

v steno. Sredi pecine ni §lo ve¢ in zadrzal sem ga na vrvi. Lepo
komodno je snel nahrbtnik in ga obesil na klin. Nato se je pre-
obul v plezalnike in zael nabijati kline po razpokah. Drl sem se
za njim, da je tole Ze iz lufta videti kot $esta stopnja, da naj se
vrne, a me ni poslugal. Izginil je za robom in ostal sem sam ob
¢rnem potocku, ki je mezel ob snegu. Vse je utihnilo. Misli so
navrele in skakale ena ez drugo. Cez gestko ne pridem, kaj ¢e
obvisim v klinu, Frenk me ne more vle¢i na skripec ¢ez previs,
modi so mi Ze zdavnaj posle... Naenkrat me je obglo razsvet-
ljenje. V skrajni sili menda lahko pokli¢em helikopter!? V glavi
mi je s svetlobno hitrostjo zacel nastajati scenarij. Pokli¢em 112
in prosim za helikopter. Pravzaprav prosim, ¢e me zvezejo z
Iztokom Tomazinom. Ce ga poznam? Seveda, to je moj soSolec,
prav rad me bo resil iz stene. On to rad dela. Ce je dezuren na
Brniku? Saj je vseeno, on je vedno v akeiji. Doma spi v alpinis-
ti¢ni opremi, na no¢ni omarici ima kline, helikopter prileti nad
njegovo hiso in ga z balkona dvigne v stroj. Ce je dovolj pros-
tora za rotor? Seveda, obilje prostora, pravkar sta me preleteli
dve kavki... Tako sem vrtel v glavi navidezen dialog z Brnikom.
Potem pa so z druge moZganske hemisfere pridrla Sokantna
opozorila. Pomislil sem na naslove v Slovenskih novicah: »Dva
starej$a alpinista precenila svoje moci«, »Resevanje slabo izurje-
ne naveze, »Sosolec resil sosolca.
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Ne! Ne dam se $e! Frenk se je drl od zgoraj. Saj je popolno-

ma vseeno, kaj je krical, ker je mozZnost samo ena. Vrv me je
zvlekla iz sneZene grape, napela me je ob belo steno, zadnji

hip sem se $e izpel in zabingljal pod klini. Potem sem pocast,
ampak res pocasi, sezul gojzarje in med vrtenjem vrvi obul
plezalnike. Visel sem nad globino in zrak me je susil kot préut
med zorenjem. Potem sem se podzgal s klenimi slovenskimi
kletvicami in dodal e nekaj jugonostalgi¢nih. Po¢akal sem, da
so zalele delovati, roke so se mi napele in zvlekel sem se po
vertikali, priklopil nase $e Frenkov nahrbtnik in se zvalil na rob.
Dihal sem v kratkih hropcih in mislim, da sem Frenka zopet
poslal v genitalije. Povedal sem mu svojo idejo o bivakiranju in
v skrajnem primeru o helikopterskem resevanju, ker — tu sem
vklopil usodno hripav glas — JAZ NE MOREM VEC! Da naju
bo Iztok Tomazin prav rad potegnil na vitel v helikopter. Frenk,
ki nikoli ni veliko govoril, je z roko pokazal nekam nad sabo.
Prevev izstop se je polozil in lepo se je videl zevajodi izhod.
To bo pa 3lo. Brez helikopterja. Dobro, stirje raztezaji so se Se
nabrali, ampak svetloba se je vecala, nebo se je odpiralo, skale

so se splo§cile in na koncu naju je ¢akalo taksno olajsanje, da je

skoraj bolelo od vsega dobrega.

Ce naivni bralec misli, da se tu pripoved zakljucuje, s seveda
bridko moti. Kajti ko ima hudi¢ mlade... Ko je popustil
adrenalinski vbrizg, sta se najini telesi sesuli. Cokoladica je padla
v brezno Zelodca in vsak je dobil dva pozirka vode. Zaradi manjse
teze sva imela s seboj samo malo plastenko vode. Pustimo ob
strani nepomembno dejstvo, da je Frenk tovoril s sabo nekajki-
logramski Nikon z vsemi objektivi... Sneg je bil zrnat in suh kot
pesek, studenec ob steni je usahnil, korito pa je zima raztre§cila.
Mislim, da sva tam nehala govoriti, ker nama je susa zadrgnila
grlo. V dolini je glasno sumljal potocek, da se mi je bledlo od Zeje.
Videl sem se, kako ¢ofotam po vodi in jo Zlampam, voda, voda...
Sonce je padlo v Trento, tema je zakrila vesine, ostajalo je samo
vabljivo Sumljanje, ki bi $e Odiseja pognalo v brezno. Prizgala sva
lucke na Eeladah in korakala. Vsak korak je bil korak bliZje dolini
in tekodini. Potem pa je Frenk obstal.



»A ni tale pot malo ¢udna?«
»Pa je res neznadilna.«

Spogledala sva se. Neznano kje in neznano kdaj sva zavila na
lovsko pot. Mogoce je bila tudi kozorogova ali Bedanceva,
morda je vodila do Kosobrina, Pehte ali Samoroga. V vsakem
primeru se je vijugala odlo¢no v napa¢éno smer nad votla brezna.
Skomignila sva z rameni. Usta so se nama Ze zdavnaj zlepila.
Nazaj. Nekdo je preizkusal najino vzdrzljivost in se poigraval s
cuti. Kekec ali Rozle?

Seveda sva dosegla vodo. Vrgel sem se v strugo z vsem Zelezjem
na sebi, da bi skoraj utonil. Odprl sem usta, da je voda prosto
drla vame po fizikalnih zakonitosti. Sele potem sem zacel piti.
Konéno potesen. Odcapljala sva naprej. Koca, ki bi po vsej lo-
giki morala stati tako reko¢ za ovinkom, se je cudezno izmikala
najinemu dosegu. Nemo sva se gledala. No¢ ima svojo mo¢,
razdalje so se oddaljile, ¢as je tekel nazaj, teza se je potrojila. Tu
je delovala neka hribovska relativnostna teorija. Avto je neznana
§aljiva sila odmaknila nekam proti Mojstrani. Zadnji korak je
bil samo $e padec na tla. Dovolj je bilo in preveé. 12 ur v steni,

26 ur pokonci.
Teden dni kasneje.

V prijetni senci gostilniskega vrta smo sedeli za mizo in unice-
vali vsak svoje pivo. Magda in Tone Skarja sta bila moja druzba.

Trl 1z gimnazijskih
Rajmond Savrin
Balada o operaciji

Roka opleta, glava zmiguje, Andrazu

Balada o Pepe

SISI

Previdno sem mol¢al s hribovskimi hvalisanji, ampak vseeno je
sledilo neizogibno Tonetovo vprasanje:

» A si kaj plezal zadnje CaseP«
»Eeee, nekaj malega ...«

Nisem se mogel izogniti resnici. Da sva potrebovala sramotnih
12 ur za pot prvopristopnikov, izgubila se sicer nisva, sva si pa
otezila izstop ¢ez ¢udno strme stenice in jih nabila s klini. Da
¢lovek ne more biti ravno ponosen na tako mencanje. Tone se
je rezal in ko je videl mojo zadrego, je modro uravnovesil najin
dosezek:

»A ves koliko sem sam potreboval prvi¢ za Slovensko smer?«
»Ne bi si upal ugibati.«
» Iri dnilll«

Sedaj smo se vsi smejali. Vsak je bil enkrat golobradi naivnez!
Hribi imajo svoje zakone, mravljice, ki po njih lezemo, pa velike
sanje. V&asih se v druzbi smejemo tudi mojemu aforizmu: kako
to, da tako slabo plezam, ko pa sem prebral Ze vse knjige o
alpinizmu. No, pa sre¢no!

P. S. Tiste kline na levi strani Prev€evega izstopa kar pustite v
razpokah. Nekomu bodo morda $e hudic¢evo prav prisli! Sicer
pa Tone pravi, da je po desni strani izstopa pravi sprehod. Sedaj
veste.

casov

Konjska smrt

In padli so nozi, siroki kot voli,

skarje v trebuh, kri se vsuje,
bela je barva rdeca postala,
roka globoko v rano je pala.

Krogla gnilobe je ven izbezana,
koza na hitro skupaj steptana.
Pod kozo pa skriva Matilda zobe,

namesto gnilobe je padlo srce.
Kri bruha in bruha

in zila se krdi,
¢lovek se kr¢i kot pocen balon,
pred vrati pa ¢aka ga ¢rn furgon.

Od doma odsel je kot vedno ob $estih,
iz hise do sluzbe hodil je pes,

bil vsako je jutro toen ob sedmih,

Ce ni kaj drugega prislo vmes.

Hodil megleno je jutro,

po Titovi cesti skozi Pasazo,

pred Namo prizgal si cigaro

in stopil na svezo banano.

Tla so se vdala, noga plesala

in padel je Pepe Andraz

pod gumo kolesa, ki peljal je mimo.
Zacvilile gume, nad gumo Sofer,

ki stlacil je Pepa kot zver.

»Priel si prezgodaj, kosila e ni.«
»Ni Pepe, to jaz sem, indpektor,

va$ moz je povozen kot tovor banan,
kosila ni treba, vrzite ga stran.«

na ubogi ta konjski hrbet,
IEi komaj je nosil skelet.
Ze kruti mesar zadnji¢ zanj moli.

Kosi so padali rdece krvi,

in vse se je lépilo pod teboj,
nisi vedel, ali je bil konj ali noj
v svezi konzervi krvi.

Vistile so se ena za drugo,

konzerve iz kupa mesa,
kot bi pordeceti hotele vso zadrugo.

Prihajali so konji iz trdnega sna,
kamor gnal jih sovrazni je jugo,
na zadnjo pot — hrano za psa.
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Iz gimnazijskega arhiva

Tomaz Rott

France Preseren:

Lepa Vida

(Preseren F. in sod., letnik dober, 6 flag,
od prve do zadnje kaplje)

Lepa Vida je pri morju stala,

tam na produ si plenice prala.

Crn zamorc po sivem morju pride,
barko vstavi prasa lepe Vide:
»Zakaj Vida nisi tak rdeca,

tak rdeca nisi tak cveteca,

kakor ti si prva leta bila?«

Vida lepa je odgovorila:

»Kak bla bi rdeca in cveteca,

ko zadela mene je nesreca.

Oh, doma bolno je moje dete.
Poslusala sem neumne svete,
omozila sem se, starca vzela,
malokdaj sem srotica vesela.
Bolno dete cel dan prejokuje,

celo dolgo no¢ moz pokasljuje.«

Francesko Preserneli:

La Bella Vida

La bella Vida e per mare stala,
Per mare §tala, e plenice prala.
Un negro nero $e izZ barka pelje,
Zagleda Vida, subito vesel je.
Stop §voja barka lepa ustavi.
Zamur¢ takule Vida pravi:
»Perke njente pju kozi, kozi bella,
kakor si tam na Skor¢i ¢velar«
»Ma kaku bi bla jas bella roza,

k mam pa Ze tacga starha moza.«

Francois Preseren:
La Bel Vida

La bel Vida stir mer stala,
sur mer stala, plenis prala.
En negro on mim pervesla,
La bel Vida, Vida vprasa:
»Bonzur madam, kuku je z vam?
La bel Vida, u prste vu,
kuku je z vam kau-kaku?
Purkva Vid4, mladost tvoja
ni ve¢ sveza kakur je bvar«
Aqua kpa ne¢ dergac ne gre,
njen moz ma let skor stu,

adjo kamur, adklenkalu.

Francov na Presernov:
Krasnaja Vidocka

Krasnaja Vidoc¢ka pri more stala je,
spakojno djeti¢ansko rublje prala je.

Adjin orni moz iz barka stopilsja,

krasnoj Vidocki taku gavarislja:

»Ja tebe pasmatrat devuska mila,

ne panjemajem, skazi mja kakva sila,

da tvoj organizam nije tak kak biil?«

»Pa ¢emu §tudiras¢ dragoj tovarise?
Paznajes mi muza? Mlad bil on haraso aral je,
Staruska pastal je i za flancat zaspal je!«

Frank Preseren:

Bjuti Vajd

the bjuti Vajd is on di morje stejsn,

per morje stej$n and pleni$n prejsn.

En negro blek is barking stoping,

and rece bjuti Vajd of un smoking:

»Wery wel gerl, nkar ne mendraj,

nis fri$na ve¢, povej mi zakaj?«

»Kaku bla bi yes frisna gerl,

kje pa moj moz the end in bo kmalu umerl.«

Franz Prescheren:
€ine Sauber Fida

Eine sauber Fida sind on morje stala,
on morje stala und di wesche prala.
Na doumarju se en samurc perfura,
zazlajfa §if, se ustav kt ura.

Rncajt na Fida gleda s respetlin,
pogrunta hmal, da je Fida anpisl hin.
Inm jo pofraga:

»Ja sauber fida povej, varum nis

jund und fri, ks bla prejP«

Mu sauber Fida glih pres antvort da:
»Kako bla bi jest jung and fri§,

main man ist fu¢-zani¢ pr hisl«

ke =
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Sale
Ribe in zdravje

Sréni bolnik pride k svojemu kardiologu in ga, potem ko je
prebral vrsto ¢lankov o zdravilnem ué¢inku omega-3 mas¢obnih
kislin na srce in ozilje, vprasa:

»Gospod doktor, kolikokrat na teden so ribe zdrave?«

»Ne vem,« mu odvrne kardiolog. »To morate vprasati kakega
ihtiologa.«

NM

Pri zobozdravniku

sist |

Moder nasvet

»Gospod doktor, kaj naj storim? Cisto sem na koncu. V sluzbi
garam kot konj, Zena me obravnava kot cucka, jem kot prasic,
redim se kot slon, smréim kot medved, smrdim kot dihur...«
»Narocite se pri veterinarju.«

NM

Janez pride k zobozdravniku, ki mu za¢ne pridigati o malomarnosti, slabi ustni higieni in nonsalantnem odnosu do zdravja zob in ustne

votline.

»Najhuje pa je, da si danes nihce vec ne zna pravilno umivati zob,« zaklju¢i zobozdravnik svojo pripoved.
»Zakaj pa ne bi vi vsakogar naudili, kako se tej stvari streze?« previdno predlaga pacient.
»Pa ja ne mislite, da bom zdaj jaz stare kozle ugil uporabljati zobno $¢etko,« ga zavrne zobozdravnik. Ob njegovih besedah Janez plane iz

stola in se poZene proti vratom.
»Oprostite, nisem vedel, da ste zobozdravnik za Zivali!!l«
NM

Razsipavanje cloveskih, financnih,
materialnih in casovnih virov

Gospod doktor, ali me lahko sedajle pogledate
desetkrat, da ne bo treba $e k devetim zdravni-
kom, preden boste ugotovili, kaj mi je?
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The professional public journal of the Medical Chamber of Slovenia

The Isis Journal is issued on the first day of each month. The annual subscription for non-members is 49,20 EUR. A single issue costs 4,47 EUR. The tax
is included in price. Manuscriptes are not returned to authors. An honorarium is paid for selected articles. Printed 9250 copies. Postage for the Journal Isis

paid at the 1102 Ljubljana post office.

The name of the journal is by the Isis, an Egyptian goddess, of all the gods and goddesses. The legend describes her as both the sister and the wife of Osiris,
the first king in history. Isis had healing powers. She could also give new life into the body with her wings. According to the legend, her power extended all
over the world. Each person is a drop of her blood. She was considered as the founder of medicine. A detail on a granite sarcophagus of Ramses III from
the XX dynasty shows her as a symbolic picture. This image and her name were chosen to be the title of the journal of the Medical Chamber of Slovenia,
the goal of which is to unite and link together doctors in their efforts towards the welfare of all people, the drops of blood from the goddess Isis.
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The president of the Professional medical committee
Prof. Radovan Hojs, M. D., Ph. D.

The president of the Primary health care committee
Mihael Demsar, M. D.

The president of the Hospital health care committee
Assist. Valentin Sojar, M. D., MBA, FEBS

The president of the Dentistry health care committee
Sabina Markoli, D. M. D.

The president of the Legal-ethical committee
Prim. assist. Danica Rotar Pavli¢, M. D., Ph. D.

The president of the Social-economic committee

Bozidar Visoénik, M. D.

The president of the Private practice committee
Helena Mole, M. D.

The Secretary General
Brane Dobnikar, L. L. B.

Legal and General Affairs Department
Vesna Habe Pranji¢, L. L. B.

Finance and Accounting Department

Nevenka Novak Zalar, B. Sc. Econ., M. Sc.

Health Economics, Planning and Analysis Department

Nika Sokoli¢, B. Sc. Econ.

Head of CME/CPD Activities
Mojca Vrecar, M. B. A.

Head of Postgraduate Medical Training,
Licensing and Registry Department
Tina Sapec, L. L. B.

Tasks

The Medical Chamber of Slovenia is an
independent professional organisation of
medical doctors and dentists. Membership
is an honour and obligation for all those
that work as physicians or dentists in
Slovenia and have a direct contact with the
patients.

The Medical Chamber of Slovenia
protects and represents the interests of the
medical profession, and helps to ensure the
correct behaviour of doctors and uphold
their reputation by:

Having and issuing a Code of Medical
Ethics, monitoring the behaviour of
doctors and administering any measures
necessary for violations of the Code.
Maintaining a register of members and
issuing membership cards.

Issuing, extending and revoking the doc-
tors licences for independent work.
Participating in the development of the
undergraduate education programme for
doctors.

Managing (planning, monitoring and
supervising) the secondments of the two
year compulsory postgraduate training in
hospitals; secondments for specialisations;
other postgraduate professional training,
and examination.

Organising professional seminars, meetin-
gs and other types of professional medical
development.

The professional auditing and appraisal of
each doctor practising in Slovenia.
Participating in the preparation of regula-
tions, planning and staffing plans in health
care issues.

Determining doctors' fees and

The Medical Chamber
Of Slovenia

Founded in 1893 as The Medical Chamber
for the Carniola Province. The Medical
Chamber of Slovenia was subsequently
founded in 1992.

participating in agreeing the prices of
health care services.

Representing the interests of doctors in
determining contracts with the Institute of
Health Insurance of Slovenia.
Participating in the negotiation of collecti-
ve contracts, and agreeing them on behalf
of private doctors as employees, thereby
managing the value of medical professio-
nal‘ salaries.

Providing legal assistance and advice to
members on insurance against medical
compensation claims.

Maintaining a Welfare Fund to help
members and their families.

Monitoring the demand for doctors and
helping unemployed doctors find job.
Assisting members to find suitable locums
during their absence.

Publishing activities, editing activities;
issuing a free journal to members, publis-
hing books and other publications.
Encouraging co-operation between mem-
bers and arbitrating in disputes.
Encouraging the cultural and social
activities of members; organising the
cultural, sporting and other social events
and activities.

Monitoring alternative methods of
treatment.

Deterring prohibited and unacceptable
medical practices.

Providing a free permanent consulting
service to members.

Undertaking other tasks pursuant to legal
regulations and the statute.
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