Glasilo Zdravniske
zbornice Slovenije
December 2022
Stevilka 12

Nove virusne mutacije, tokrat predvsem
notranjih virusnih proteinov, so zapletle
epidemiolosko situacijo z izbruhom
novega vala kovidne literature.

Vsaj trije novi sevi, Zupancic¢, Pokorn in
Ihan, so ze okuzili knjigarne in knjiznice,
izpostavite pa se jim lahko tudi na
literarnem veceru 6. decembra 2022

ob 18.00 v Domus Medica.
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Obcutek, da nam nekdo stoji

ob strani

Bojana Beovi¢

Na naslednjih straneh revije, ki jo drzite v
rokah, so predstavljeni rezultati ankete, s katero
smo si nastavili ogledalo, kaj si o svoji zbornici,
njenih zaposlenih in nas — vodstvu mislite
zdravniki in zobozdravniki — nasi ¢lani in kaj si
zdravniki mislimo o sebi. Veseli me, da je ekipa
zaposlenih prepoznana kot dober, prijazen in
dostopen servis. To velja za vse aktivnosti iz
naslova javnih pooblastil, ki jih ¢lani dobro
poznate in redno uporabljate.

Manj smo lahko zadovoljni s poznavanjem
aktivnosti, ki jih nudimo ¢lanom, ko gre za tako
imenovano varnostno mrezo: razbremenilne
pogovore, prijave in pogovore o nasilju, mediaci-
jo, karierno svetovanje, pravno pomo¢ in financ¢-
no svetovanje. Ocena teh aktivnosti ni slaba pri
tistih, ki so aktivnosti spoznali in uporabili.
Presenetljivo malo, manj kot polovica zdravnikov
in zobozdravnikov je z moznostmi pomoci in
podpore sploh seznanjenih. Ta informacija je
zelo dragocena, saj je znak, da moramo del
aktivnosti veé in bolje predstaviti svojim ¢lanom.

Zdravniki se mo¢no identificiramo s svojim
poklicem in s kolegi. Identifikacija z zbornico je
manj$a. Pogosto me jezijo stavki kolegov, ki se
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zaénejo »vi na zbornici, saj bi se morali glasiti
»mi na zbornici«. Po drugi strani mi ni blizu
prevelika identifikacija z ustanovami nasploh.
Zdravniki smo pogosto individualisti, v to nas sili
nacin dela, ko najtezje probleme resujemo sami
ali v zelo majhnih strokovnih skupinah. Najbrz
pa se tudi za taksen studij odlocamo ljudje, ki
smo individualisti, ali vsaj ljudje, ki znamo biti
sami in samostojni.

Ce vidimo zbornico kot strokovno in dobro
organizirano, jo hkrati prepoznamo tudi kot
premalo odloéno. Ali je zbornica res premalo
odloéna? Nedavna anketa o odnosu do cepljenja
je pokazala, da si Zelimo vec¢ odlo¢nega ukrepa-
nja proti kolegom, ki delajo proti stroki in s tem
posredno ali neposredno $kodijo ljudem. Hkrati
smo sila previdni v razpravah o spremembah
lastnih pravil, ki bi nam to omogocile. Zunanjih
krivcev za neodlo¢nost torej ne moremo iskati, v
vseh takih primerih je odvisna predvsem od nas.

Pri iskanju resitev za izbolj$anje obravnave
bolnikov in poloZaja zdravnikov v druzbi nismo
odlocevalci. Nasa naloga je jasno in argumentira-
no obvescanje javnosti in odlocevalcev o izzivih
nasega dela. To namre¢ niso nasi problemi,
ampak v prvi vrsti problemi slovenskega zdrav-
stva, vseh bolnikov in potencialnih bolnikov.
Druzba, ki Zeli dobro usposobljene zdravnike na
pravih mestih, bi morala zanje poskrbeti. Ideali-
ziranje zdravnikov kot ljudi, ki so pripravljeni
tako rekoc¢ brez placila opravljati herojske
medicinske posege, ne vodi nikamor. Enako
neproduktivno je stalno demoniziranje. Smo le
ljudje, ki Zelimo predano delati, imeti za to
pogoje in biti temu primerno oziroma za sloven-
ske razmere sorazmerno tudi placani.

Pred nekaj urami sem se vrnila s sestanka
mladih zdravnikov z vodstvom bolnisnice.
Srecanje je bilo namenjeno res$evanju obupnih
delovnih razmer v (Se) eni od ustanov. Nastale
so zaradi pomanjkanja negovalnega osebja in
administracije ter hkratnega povecanega priliva
bolnikov. Posledice vse bolj obremenjene in
hkrati slabSe financirane sluzbe primarne, v
tem primeru predvsem urgentne medicine se
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prenesejo in obcutijo v celotnem
sistemu. Nih¢e od mladih zdravnikov
na sestanku ni omenil denarja, skrbi
jih za bolnike. Skrbi jih moznost, da
bi se v njihovih rokah znasel bolnik,
ki mu zaradi razmer ne bodo mogli
pomagati. Ob takih razgovorih
i$¢emo resitve skozi Sivankino uho,
kar pomeni, da v resnici ne izbiramo
med idealnimi moZnostmi. V takih
trenutkih ni nikjer niti majhnih
resSitev velikih teoretikov slovenske-

ga zdravstva, ki so Se nedavno
menili, da ne potrebujemo povecanja
Stevila zdravnikov in bolniskih
postelj za starajoc¢o se, obnemoglo
populacijo.

Nedavno so me opozorili, da je
zapisano poslanstvo Zdravniske
zbornice preve¢ naravnano na zdrav-
nike, in ne na bolnike. Res je, ¢e
berete ¢rko za ¢rko, a vendarle: komu
je namenjen dobro usposobljen in
eti¢no naravnan slovenski zdravnik?

Nase poslanstvo je zagotovo skrb
za bolnike in za zdravje ljudi, poslan-
stvo zbornice pa ostaja namenjeno
tudi nam samim. Tudi ¢e zbornica
nismo »mi, je pomembno, da si s
pomodjo zbornice pomagamo, skrbi-
mo eden za drugega. Samo tako v
stiski, ko ljudi velikih besed nikoli ni
blizu, ne bomo ostali sami.

Prof. dr. Bojana Beovié, dr. med., spec.,
predsednica

14. decembra 2022 ob 18. uri
v Modri dvorani Zdravniske zbornice Slovenije

Slovesna podelitev odlicij
Zdravniske zbornice Slovenije
in boZi¢no-novoletni koncert

Vabljeni, da skupaj Cestitamo letosnjim izjemnim zdravnikom in zdravnicam,
zobozdravnikom in zobozdravnicam - prejemnikom zbornicnih odlicij!

Osredniji gost in govornik bo minister za zdravje Danijel Besi¢ Loredan.

Po slovesnosti bo bozicno-novoletni koncert, ki bo letos v znamenju 30-letnice delovanja orkestra.

Veseliva se srecanja z vami na izjemnem veceru ob izbrani glasbi!

Prof. dr. Bojana Beovié, dr. med.,
predsednica ZZS

Doc. dr. Marko Jug, dr. med.,
predsednik skupscine ZZS

Vabilo je za dve osebi, po e-posti ste Ze prejeli vabilo, preko katerega potrdite udelezbo. Lahko pa udelezbo potrdite tudi na e-naslov:
dogodki@zzs-mcs.si ali po telefonu: 01 30 72 158 (Tanja Gregoric).




Paket Elitni zdravnik — vse, kar potrebujete

Vstopili smo v veseli december. Najbolj caroben mesec v letu, poln pri¢akovanj, obdarovanj, druzZenj in praznovanj.

Trdovci s Stevilnimi akcijami, ugodnostmi in
popusti vabijo k nakupu daril in vseda, kar
potrebujemo za prazni¢no okrasitev doma
in pripravo nepozabnih prazni¢nih trenutkov.
Zaradi razmer v zadnjih dveh letih in vse-
splodne digitalizacije je vse ve¢ nakupov
opravljenih na spletu, predvsem v predpraz-
ni¢nem ¢asu pa se s to vse bolj priljubljeno
obliko nakupovanja izognete stresu in gneci
v trgovinah. Vendar pa za brezskrbno spletno
nakupovanje potrebujete pravo kartico.

V sklopu ekskluzivnega paketa Elitni zdrav-
nik, ki smo ga v UniCredit Bank oblikovali
posebej za ¢lane Zdravniske zbornice Slo-
venije, sta vam na voljo kar dve kartici, ki
prinasata Stevilne ugodnosti in popuste -
debetna kartica Mastercard World in
placilno-kreditna kartica Zlata Visa ZZS-
UniCredit Bank.

Debetna kartica Mastercard
World za brezskrben vsakdan

Debetna kartica Mastercard je najbolj razsir-
jena kartica, ki omogoca brezsti¢no place-
vanje na prodajnih mestih tako doma kot v
tujini ter hitro in preprosto placilo spletnih
nakupov. Dodatno pa vam nudi moZnost
brezplacne aktivacije zavarovanja spletnih
nakupov, podaljSano garancijo in darancijo
najugodnejse cene za spletne nakupe.

Vse, ki veliko ¢asa preZivite na poti, bo
zadgotovo razveselila novica, da lahko s

kartico Mastercard World dvakrat letno
izkoristite brezpla¢no uporabo hitrega
prehoda na izbranih mednarodnih leta-
Llis¢ih. To pomeni, da boste prehiteli ¢akal-
no vrsto in letaliSke varnostne postopke
opravili hitreje in z manj stresa. Na let z
ljubljanskeda letaliS¢a pa lahko ob placilu
s kartico Mastercard World pocakate v
ekskluzivnem poslovnem salonu.

Ceprav je dotovinskeda poslovanja vse
manj, pa je v¢asih Se vedno potrebno imeti
pri roki gotovino. Imetniki debetne kartice
Mastercard World UniCredit Bank lahko
gotovino brezplatno dviqujete na vseh
bankomatih skupine UniCredit in drugih
bank v Sloveniji in EU obmodju.

Za vse transakcije, opravijene z debetno
kartico Mastercard World, imate v vsakem
trenutku pregled nad porabo, saj se placilo
takoj odSteje z vaSeda transakcijskeda
racuna. Za laZje spremljanje porabe, kjer-
koli in kadarkoli, pa smo v paket Elitni
zdravnik vkljucili tudi aplikacijo Mobilna
banka GO\, ki si jo preprosto naloZite na
svoj pametni telefon.

Zlata Visa - dve kartici v eni

Zlato Visa ZZS-UniCredit Bank kartico lah-
ko uporabljate kot navadno placilno kartico
z moZnostjo odloZeneda placila do 30 dni
brez obresti, e mesecno do zapadlosti
poravnate celotno porabo na kartici.

Lahko pa jo koristite kot kreditno kartico z
moznostjo revolving kredita in z avtomat-
skim poplacilom 10 % celotne porabe.
BoZitno-novoletni prazniki so priljubljen
termin za potovanja. Ce imate tudi vi na-
men v tem ¢asu odpotovati, ne spreglejte,
da ste ob placilu vsaj dela potovanja z
Zlato kartico Visa ZZ5-UniCredit Bank vi in
vasa druZina na potovanju brezplacno
zdravstveno zavarovani.

Poleg teda kartica vkljuCuje zavarovanje
nakupov, omogoca pa vam tudi dodatno
leto kritja stroSkov popravila ali zamenjave
nekaterih tehnicnih izdelkov po izteku
originalne garancije proizvajalca, skladno s
sploSnimi podoji zavarovalnice.

Ker je pomembno, da ste v vsakem trenut-
ku prepricani, da z vaSo kartico poslujete
samo vi, je v paket Elitni zdravnik vkljuCena
tudi storitev Varnostno SMS sporocilo za
vse kartice.

Vet o paketu Elitni zdravnik in ugodnostih si
lahko ogledate na www.unicreditbank.si/zzs
in www.mastercard.si.

UniCredit Banka Slovenija d.d.
Ameriska ulica 2, 1000 Ljubljana
Brezplacni telefon: 080 88 00
E-posta: zzs@unicreditgroup.si

Oglasno sporatilo

74 UniCredit Bank

Debetna kartica
Mastercard World

Izberite paket Elitni zdravnik in
izkoristite ekskluzivne ugodnosti
¢rne kartice Mastercard World.

www.unicreditbank.si/zzs

74 UniCredit Bank
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Bojana Beovié

K naslovnici

8 Epidemija literature —
nov(oletni) val: Zupanéic,
Pokorn, Than
Alojz Than

Zbornica

1z dela zbornice

Mocé¢na mreza druzinskih
zdravnikov je dolgoro¢na
investicija

Jure Brankovi¢

Spremembe statuta za bolj uéin-
kovito delovanje organizacije

Oddelek za odnose
Z javnostmi ZZS

Clani zbornice nadaljujemo s
podporo otrokom iz Ukrajine
Jure Brankovi¢

Slovenija vodi Balkanske
namenske zdravstvene sile
Jure Brankovi¢

Na 8. dnevih mediacij
predstavljeno delo
mediacijske pisarne ZZS

Simona Repar Bornsek

Zadovoljstvo in identifikacija
¢lanov zbornice

Ana Marija Mustafai

Aktualno

Drzava Slovenija se prof.

dr. Zvonki Zupani¢ Slavec z
medaljo za zasluge zahvaljuje
za njeno Zivljenjsko delo

Obisk posebnega porocevalca
ZdruZenih narodov za
¢lovekove pravice in okolje
Ana Mavri¢, Metoda Dodi¢
Fikfak, Miran Brvar, Nevenka
Mlinar, Marina Praprotnik

Narativna medicina in
pripovedni$tvo — dobrodogla
tudi v medicini prihodnosti
Zdenka Cebasek - Travnik

Opravljeni specialisti¢ni
izpiti

Izvolitve v nazive
visokosolskih uciteljev

Podeljene licence na podlagi
v tujini pridobljene poklicne
kvalifikacije

Iz Evrope

Nezadovoljni hrvaski
specializanti

Anton Mesec

Zdravniki kot strelna
tarca

Zasebna univerza Sigmunda
Freuda: Konec
s Studijem medicine?

CIRSmedical: Injicirano
napacno cepivo

Miladi zdravniki

Cez planke: Rika Horvat
Mirjana Rajer

Forum

Komentar k zapisom
Barbara Podnar

Higiena v Solskih klopeh
Nina Mazi

Intervju

»Clanstvo v tak§nem klubu
poudari zdrav ponos nasega
poklica«

Jure Brankovi¢

Medicina

Zakaj razli¢ni kriteriji za
obravnavo Zensk z rakom
dojke?

Maja Pakiz

Porodila s strokovnih sre¢anj

Prakti¢ni vpogled
v druzinsko medicino na
podeZelju okrozja Rohrbach

Ingrid Bartol, Zala Kotnik

Porajajoce se zoonoze — vecni
izziv

Irena Grmek Kosnik

Evropske smernice za
minimalno invazivno kirurgijo
trebusne slinavke

Arpad Ivanecz

Simpozij o kompetencah in
socutju v sodobni medicini
Janez Dolinar

7. slovensko-hrvaski
ultrazvoc¢ni kongres v Laskem

Dubravka B. Vidmar

Sistemske bolezni in ustno
zdravje, 1. del

Sanda Lah Kravanja

Strokovna srecanja

Zborni¢na izobrazevanja za
zdravnike in zobozdravnike

Strokovna
srecanja

Mali
oglasi

Iz zgodovine medicine

Razvoj zgodovine medicine na
Slovenskem

Zvonka Zupanic Slavec

Obletnica

Dan skupnega spomina

na Onkoloskem institutu
Ljubljana

Ksenija Zmavc, Lucija Jagri¢

V spomin

Julka Zagar —
druzinska zdravnica

Metka Klevisar

S knjizne police

Alojz Than: Karantena
Marjan Kordas

Zanimivo

Po Presernovi Ljubljani
z zgodovinarji medicine
Zvonka Zupani¢ Slavec,
Vojteh Cestnik
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Predsednica
Prof. dr. Bojana Beovi¢, dr. med., spec.

Odgovorni in glavni urednik
Prof. dr. Alojz Ihan, dr. med.
E: alojz.than@mf.uni-lj.si, T: 01 543 74 93

Uredniski odbor in novinarji

Prim. asist. mag. Martin Bigec, dr. med.
Prof. dr. Vojko Flis, dr. med.

Prim. asist. Jana Govce ErZen, dr. med.

Doc. dr. Katja Groleger Sr$en, dr. med.
Akad. prof. dr. Marjan Kordas, dr. med.
Asist. dr. Sanda Lah Kravanja, dr. dent. med.
Prof. dr. Crt Marinéek, dr. med., v. svet.
Prof. dr. Anton Mesec, dr. med., svet.

Doc. dr. Brigita Novak Sarotar, dr. med.
Barbara Podnar, dr. med.

Doc. dr. Marko Pokorn, dr. med.

Doc. dr. Mirjana Rajer, dr. med.

Prim. prof. dr. Danica Rotar Pavli¢, dr. med.
Doc. dr. Ale§ Rozman, dr. med.

Prof. dr. Vito Vrbié, dr. dent. med., v. svet.
Urednistvo

Slavka Sterle

Dunajska cesta 162, p. p. 439, 1001 Ljubljana
T: 0130 72 152, E: isis@zzs-mcs.si

Lektoriranje
Marta Brec¢ko Vrhovnik, univ. dipl. slov.
E: marta.brecko@zzs-mcs.si

Oblikovna zasnova

Agencija Iz principa

Priprava za tisk - DTP

Stanislav Orazem

Tisk

Tiskarna Povse

Vse pravice pridrzane, ponatis celote ali posameznih
delov je dovoljen le z dovoljenjem urednistva.

Lastnik blagovne znamke:
Zdravnigka zbornica Slovenije
Dunajska cesta 162, 1000 Ljubljana

Navodila avtorjem

Clanke oddajte v elektronski obliki. DolZina ¢lankov
(razen porodil s strokovnih sre¢anj, nekrologov in
fotoreporta?) je omejena na 12.000 znakov — Stetje
brez presledkov. Clanku lahko priloZite do 3 foto-
grafije (kolaz fotografij lahko sestavljajo najve¢ 4
manjse fotografije). Tudi ¢e bo ¢lanek krajsi, mu
lahko priloZite najvec 3 fotografije.

Za objavo so primerne digitalne fotografije dimenzij
vsaj 1500 x 1200 tock in lodljivosti najmanj 300 dpi.

Ce ste lanek napisali po naroéilu farmacevtskega ali
drugega podjetja in ¢e v ¢lanku obravnavate farma-
cevtske izdelke ali medicinsko opremo, morate pripi-
sati izjavo o nasprotju interesov.

Porodéila s strokovnih srec¢anj

Dolzina porod¢ila je omejena na najve¢ 6.000 zna-
kov (3tetje brez presledkov). Prilozite lahko 1 fo-
tografijo (kolaz fotografij lahko sestavljajo najve¢
4 manjse fotografije). Ce gre za sre¢anja z medna-
rodno udelezbo, mora poroéilo vsebovati oceno
obravnavanega podrodja medicine v Sloveniji.

Na koncu prispevka lahko navedete imena pravnih
ali fiziénih oseb, ki so kakor koli prispevale, da ste se
lahko udelezili ali organizirali sre¢anje (urednistvo
si pridrzuje pravico, da imena objavi v enotni obliki).
Zahval sponzorjem ne bomo objavili.

Nekrologi

Obseg nekrologov je omejen na 3.500 znakov
brez presledkov. Besedilu lahko prilozite 1 foto-
grafijo.

Fotoreportaze

Fotoreportaza lahko obsega do 500 znakov brez
presledkov in do 6 fotografij.

Avtorski honorarji

Prispevke honoriramo. Cena avtorske strani, ki ob-
sega 1.500 znakov brez presledkov, je 15 EUR bruto.
Cena ene fotografije je 20 EUR bruto. Honoriramo
le avtorske fotografije oz. fotografije iz osebnega ar-
hiva. Ce avtor ¢lanka in fotografij ni ista oseba oz.
fotografije niso iz njegovega osebnega arhiva, mora
pod ¢lankom navesti ime fotografa in v urednistvo
posredovati fotografove podatke za nakazilo hono-
rarja, sicer fotografij ne bomo mogli honorirati.

Za nakazilo honorarja potrebujemo naslednje
podatke: polni naslov stalnega bivalis¢a, davéno
stevilko, EMSO, popolno $tevilko transakcijskega
ratuna in ime banke. Prosimo, da nam navedene
podatke posredujete hkrati s ¢lankom. V naspro-
tnem primeru honorarja ne bomo mogli izplacati.

Napoved strokovnega srec¢anja

Za objavo dogodka v rubriki Strokovna sre¢anja
(preglednica) posljite podatke do 5. v mesecu na
e-naslov isis@zzs-mcs.si . Objavljeni bodo dogodki
za najve¢ tri mesece vnaprej.

Izjava urednistva

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

Letna naro¢nina

Letna naro¢nina za ne¢lane (naro¢nike) je 54,12 EUR.
Ceje prejemnik glasila v tujini, se dodatno zara¢unajo
stroski postnine po veljavnem ceniku Poste Slovenije.
Posamezna Stevilka za neclane stane 4,92 EUR. 5-od-
stotni davek na dodano vrednost je vraunan v ceni.
Postnina je pla¢ana pri posti 1102 Ljubljana.
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Epidemija
literature -
nov(oletni)
val: Zupandcic,
Pokorn, lhan

Alojz Than

Nove virusne mutacije, tokrat predvsem
notranjih virusnih proteinov, so zapletle
epidemiolosko situacijo z izbruhom
novega vala kovidne literature. Vsaj trije
novi sevi, Zupanci¢, Pokorn in lhan, so
Ze okuzili knjigarne in knjiznice, izposta-
vite pa se jim lahko tudi na literarnem
veceru 6. decembra 2022 ob 18.00

v Domus Medica.

David Zupancic¢

Kaj je bil motiv za pisanje knjige?

0Od zgodnjega otrostva sem vedel, da bi nekoc
rad pisal. Vedno me je sicer bolj vleklo v smer
kriminalk, fantazijskih svetov in pravljic. Nikoli si
ne bi mislil, da bo moja prva knjiga neke vrste
avtobiografska izpoved. Na koncu pa najbolj
izrazita spodbuda za pisanje ni prisla iz nekih
notranjih, fikcijskih svetov, ampak iz sluzbe.
Globalna pandemija skozi o¢i infektologa. Dobra
podlaga za resni¢nostni triler.

Kaksen je bil naért za knjigo in kako je
potekalo njeno pisanje?

Nekega popoldneva sem sedel za ra¢unalnik
in spisal svojo zgodbo prvega potrjenega primera
covida-19 v Sloveniji. Bezna ideja je bila celo, da
bi jo objavil kot neke vrste blog. Potem pa sem
pomislil, da imam v bistvu nek nezavidljiv privile-
gij, da sem del tega sveta, ki je ljudem neznan in
zakrit — sveta alarmov na hodnikih bolnisnice,
improviziranih intenzivnih enot ... in dobil sem
obcutek, da bi bil ta svet zanimiv tudi ostalim.
Dovolj zanimiv, da bi lahko napisal knjigo. Poleg
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PRIZORI1Z ZIVLJENJA
MLADEGA ZDRAVNIKA

tega pa se mi je zazdelo, da bi bilo do
vseh zdravstvenih delavcev posteno,
da ta svet prikazemo korektno,
iskreno in brez olepSav.

Kako bi kot bralec opisali
svojo knjigo?

PRIZORI1Z ZIVLJENJA
MLADEGA ZDRAVNIKA
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Zapisi & telesu;, duhu, glashi ®

in vrtanju po nosu
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Gre za iskreno pripoved speciali-
zanta infektologije iz ¢asa svetovne
pandemije covida-19. Pripoved
naravnost z najbolj obremenjenih
delovis¢. Obcasno zacinjena s humor-
jem, drugi¢ brutalno tragi¢na. Vpo-
gled, ki ga tezko ponudijo mediji,
politiki in vladni govorci. MeSanica
trilerja, komedije in drame — po
resni¢nih dogodkih.

Zakaj sploh pisete literaturo?

Pisanje je zame ventil. Trenutno
bi lahko rekel, da je moj najljubsi
hobi. Medicina kot strogo urejena in
eksaktna stroka ne nudi veliko moz-
nosti domisljijskega udejstvovanja,
zato mi pisanje razvaja obcutek
umetniSke svobode. Daje mi ogromno
zadovoljstva in veselja. Je medjij,
preko katerega lahko komuniciram
prosto, v svoji reziji, natan¢no tako,
kot zelim (zunaj parametrov odpu-
stnega pisma, klini¢nega statusa in
ostalih »$ablon« iz sluzbe). Dodatno
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zadovoljstvo seveda pride, ko vidis, da
bralci tvoje vsebine radi berejo.
Takrat postanes$ neustavljiv.

Kako ste, ob znani zaposleno-
sti zdravnikov, sploh nasli éas
za pisanje literature? (Se to
sploh spodobi?)

Ne glede na to, ali je ¢lovek
zdravnik, odvetnik ali pa voznik
avtobusa ... prav je, da poisce Cas za
tiste stvari, ki ga najbolj veselijo. Pa
Cetudi je to trideset ali petdeset minut
zvecer, na kavéu, pred spanjem. Moje
pisanje je pocasno in na dolgi rok.
Tudi moja Siva cona je nastajala
skoraj dve leti. Nerad hitim, saj ne bi
rad, da mi pisanje postane le $e ena
obremenitev. Takrat bi namre¢ tezje
nasel ¢as zanj.

Kaksen je bil zalozniski pro-
ces?

Ko sem na spletu omenil, da
pisem knjigo, so me kontaktirali iz
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zalozbe. OdsSel sem na sestanek v
Mladinsko knjigo in oddal se relativno
zgodnjo verzijo besedila (skupno
priblizno eno tretjino kon¢nega
izdelka). Nad oddanim so bili navdu-
Seni in naslednji dan sem prejel
pogodbo. S sodelovanjem sem sicer
zelo zadovoljen in zalozba je res ves
Cas skrbela za to, da je zalozniski
proces do kon¢nega izdelka potekal
gladko. Presenetila jih je le izjemna

Marko Pokorn

Kaj je bil motiv za pisanje
knjige?

V knjigi so zbrane kolumne, ki so
od zacetka 2018 do konca 2021 vsak
mesec izhajale v ¢asniku Delo. Ob
pisanju kolumn nisem nacrtoval, da
bi iz$le tudi v knjizni obliki, a sem
zdaj vesel, da so urejeno, skorajda
taksonomsko zbrane na enem
mestu.

Kaksen je bil naért za knjigo
in kako je potekalo njeno
pisanje?

Knjiga je ve¢ kot $tiri leta nastaja-
la nevede in postopoma v rednih
enomesecnih presledkih, véasih sem
si ideje za kolumne zapisoval na
zalogo, doloCene zapise dlje ¢asa
medil v glavi, ve¢ina kolumn pa je bila
napisanih v zelo kratkem ¢asu, pred-
vsem pa v zadnjem trenutku, skladno
z mojim znacajem, tik pred predvide-
nim rokom za oddajo.

Kako bi kot bralec opisali
svojo knjigo?

Tezko. Ima mehke platnice, ki se
lepo prilegajo roki. Ce vas moti, da vas
z naslovnice nekdo opazuje, jo morate
obrniti na drugo stran. O njeni vsebini
pa sem vse napisal, oziroma se samo-
analiziral, Ze v predgovoru.

Zakaj sploh pisete literaturo?

PiSem zato, ker me to veseli in
ker na ta na¢in ohranim misli zive,
da uidejo pozabi, kar se mi zadnje
¢ase vse pogosteje dogaja. Ce bi si

koli¢ina prodanih izvodov, tako da
knjiga teden dni po izidu prakti¢no ni
bila na voljo. V ¢asu tega intervjuja pa
s polic Ze izginja tudi prvi ponatis.

O ¢em bo govorila vasa
naslednja knjiga?

Moj glavni cilj je neko¢ napisati
dobro medicinsko kriminalko. Je pa
to dolgoro¢ni cilj, ki bdi nad mano kot
nekaksno zahrbtno in grozljivo

ideje bolj pridno zapisoval, bi
imel sedaj materiala Se za eno
knjigo.

Kako ste, ob znani zaposleno-
sti zdravnikov, sploh nasli ¢as
za pisanje literature? (Se to
sploh spodobi?)

Z medicinsko-literarnim dvoziv-
karstvom imam nekaj izkuSenj: ze od
Studentskih ¢asov sem pisal za radio,
gledalisce in televizijo, vse pa se je
sukalo okoli zdravstva. Ske¢ o ¢love-
ku klopu iz Teatra Paradiznik je
nastal le nekaj mesecev pred tem, ko
sem se kot golobrad specializant
znasel na infekceijski kliniki. Teater
Paradiznik je bil na sporedu enkrat
mesec¢no in tempo pisanja je bilo
takrat relativno lahko vzdrzevati.
Povsem nekaj drugega je bila deset

Zapisi o telesu, duhu, glasbi @

in vrtanju po nosu

gorovje, za katerega zaenkrat ocenju-
jem, da ga ne bi zmogel preplezati.
Naslednja knjiga bo torej najbrz v
veliko pogledih podobna tej, morda
nekaksno nadaljevanje pripovedi
specializanta infektologije. Glede na
odziv je to tudi nekaj, kar ljudje z
veseljem prebirajo.

Novoletne zelje?

Mir na svetu. In vroéa ¢okolada.

let kasneje Nasa mala klinika, kjer je
bila produkcija bistveno bolj inten-
zivna in je bilo treba scenarije pisati
prakti¢no ves ¢as. Sam sem jih
napisal nekaj vec kot petdeset, in to
ob obveznih stirih ali petih dezur-
stvih mese¢no in dveh majhnih
otrocih doma. Zato je precej trpela
moja soproga in tudi moja strokov-
no-raziskovalna dejavnost. Scenarije
sem pisal v skopo odmerjenem
prostem ¢asu, pogosto pono¢i — ta-
krat sem, bistveno mlajsi kot sedaj,
kot kak$na majhna nervozna veveri-
ca, potreboval res malo spanja. Sem
pa pisal relativno hitro in sistemati¢-
no, saj sem imel izdelan format in ¢e
sem imel pripravljene tri dobre
zgodbe na epizodo, se je scenarij
sestavil kar sam od sebe.

Mislim, da pri pisanju ni ni¢
nespodobnega in zaradi tega nikoli
nisem imel slabe vesti. Je pa res, da
nikoli nisem pisal v sluzbi, to sta bili
dve povsem loceni zadevi.

Kaksen je bil zalozniski pro-
ces?

Zalozniski proces je bil za nekoga,
ki se je s tem srecal prvic, zelo gladko
tekoc in nebole¢. Moram priznati, da
so na Mladinski knjigi resni¢no
prijazni. Med drugim so me naudili,
kaj v njihovem Zargonu pomeni
beseda »digital« [didZital]. Pa vse
kolumne sem lahko v miru Se enkrat
prebral in v enem zamahu napisal
uvodno besedo. Pa Se Izar Lunacek jo
je simpati¢no ilustriral.
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O ¢em bo govorila vasa
naslednja knjiga?

Po pravici povedano, $e ne vem.
Glede njene vsebine pa Ze obstaja vec
idej: prva je, da katerega od nerealizi-
ranih scenarijev, ki Ze desetletja zdijo
v metafori¢nem predalu na trdem
disku, predelam v roman. Druga je, da
napiSem nekaj povsem novega. Tretja

Alojz lhan

Kaj je bil motiv za pisanje
knjige?

Mitja Cander, direktor zalozbe
Beletrina, me je povabil k pisanju
knjige o epidemiji. Ker sem v Delu
vsak drugi teden pisal nekaksen
dnevnik epidemije, sem sklenil to
pisanje na koncu opremiti z objektiv-
nimi podatki in grafikoni, ki bralcu po
dveh letih ¢asovne distance dajo
vpogled tako v trenuten duh ¢asa, ki
ga odsevajo moji »dnevniski zapisi«,
kot v dejanski razvoj dogodkov, ki jih
v ¢asu pisanja nisem poznal. Tako je
nastala Skupinska slika z epidemijo.
Vendar sem kmalu zacutil, da bistvo
epidemije ni toliko v medicini kot v
pretresu nasih Zivljenj in druzbe kot
celote, ki se je zgodil zaradi epidemije.
Za opis tega pa ni boljSega sredstva
kot roman, ki sem ga namenoma zacel
v isti tocki kot kolumnisti¢no knjigo
— s pojavom epidemije na ladji Dia-
mond Princess, februarja 2020.
Vendar roman Karantena dogajanje
hitro prestavi na jadrnico, ki je simbol
intime in osebnih zgodb.

Kaksen je bil naért za knjigo
in kako je potekalo njeno
pisanje?

Roman je nastal med pocitnicami,
v dveh poletjih. V prvem je slo pred-
vsem za dramo epidemiologa Egona,
ki kot fizi¢no povsem §ibek in skoraj
nemocen ¢lovek med epidemijo
nenadoma dobi strahotno druzbeno
moc¢, zabrede v korupcijo — roman pa
se dogaja kot sodno pri¢anje njegove-
ga prijatelja Andreja. V drugem

pa je, da napisem knjigo napotkov za
srecno, zdravo in uspesno Zivljenje.
Da ne bo treba ves Cas zagovarjati le
cepljenja in drugih bralstvu bolj ali
manj neprijetnih ukrepov. Ce prav
pomislim, bi v tem trenutku verjetno
Se precej lazje napisal knjigo, polno
nasvetov za stresno in nezdravo
Zivljenje.

poletju sem osrednjo dramo romana
predal Andreju in Petru, ki sta brata
in med epidemijo resujeta dementno
mamo iz doma za ostarele, najprej pa
ji morata doma urediti razmere za
ustrezno nego in Zivljenje. To pa v
druZini, polni travmati¢ne zgodovine,
ni enostavno. Seveda se je spremenil
tudi naslov romana iz »NeMoé¢« v
»Karantena, saj se roman namesto s
paradoksom mo¢i in nemoci zdaj bolj
ukvarja z osebno in druzbeno krhko-
stjo v kriznih razmerah.

Kako bi kot bralec opisali
svojo knjigo?

Roman, ki se kljub 420 stranem
hitro prebere. Taki so prvi odzivi in
sem jih vesel, ker sem Zelel napisati
predvsem roman, ki ga bralec vzame v

SKUPINSKA
SLIKA
Z EPIDEMIJO

e

Novoletne zelje?

Za novo leto si Zelim malo ve¢ ¢asa:
da bi imel vsaj kancek vpliva na to, kar
pocnem, oziroma da bi lahko bil
gospodar svojega ¢asa. Ce pa Ze to ne
gre, bi bil zelo vesel, ¢e bi bil dan
kaksno uro ali dve daljsi. Da bi imel
Cas zase in predvsem za svoje najblizje.

roko in ga pritegne in potegne vase
vse do zadnje strani. To pa zahteva
veliko dela v »ozadju« — dobro,
zanimivo in prepricljivo opisane
junake, dober dramati¢ni lok, spleta-
nje niti za ucinkovito katarzo in
seveda premisljeno zgodbo brez
nelogi¢nih ali drugace motecih ele-
mentov, ki bralcu ustavljajo branje ali
ga iz potopljenosti v tekst celo zbrcajo
v realnost.

Zakaj sploh pisete literaturo?

Pisanje esejev ali kolumn je zame
nacin razmisljanja: ko napiSem en
stavek, se na osnovi njegovega pome-
na lotim naslednjega in ko koncam,
Sele preberem, kaksno je pravzaprav
moje stalisce do doloCenega pojava.
Ne pisem zato, da nekomu povem, kar

y—




1 Revija ISIS
December 2022

K naslovnici

mislim, ampak zato, da izvem, kaj v
resnici mislim. Podobno je z literatu-
ro: ko izoblikujem uéinkovito, suge-
stivno pesem ali prozo, Sele zares
obcutim svoj Custveni in duhovni
odnos do dolocenega pojava. Tudi z
literaturo torej primarno ne sporocam
drugim svojega ¢utenja, ampak ga s
pisanjem odkrivam tudi samemu sebi.
Seveda pa sem vesel, ¢e imajo od
mojih esejisti¢nih ali literarnih
raziskovanj neko korist ali zadoSc¢enje
tudi bralci. Ljudje smo socialna bitja
in nas vedno razveseli, ¢e si lahko
delimo skupne misli in obcutke.

Kako ste, ob znani zaposleno-
sti zdravnikov, sploh nasli ¢as
za pisanje literature? (Se to
sploh spodobi?)

Pisna refleksija je del moje oseb-
nosti, od $tudentskih ¢asov Ze redno
pisem ¢lanke in kolumne za Delo in
obcasno tudi knjige, to je moj duhovni
trening, moja telesna higiena, ki je

enako pomembna kot redno fiziéno
gibanje. Ko je prisla epidemija, je bilo
logi¢no, da je bila ve¢ina mojih
kolumnisti¢nih razmisljanj posvecena
njej. Ker sem sproti spremljal vso
pomembno literaturo in simpozije o
covidu-19, sem kolumne pisal dobese-
dno mimogrede, saj sem se s tem
ukvarjal cele dneve. Glede ¢asa je pa
tako: ¢e danes nisi na druzbenih
omrezjih ali pred televizijo, ga imas
veliko.

Kaksen je bil zalozniski pro-
ces?

Beletrina je postala izjemno
profesionalna zalozba. Kot avtor sem
naredil tekst, ga po elektronski posti
poslal urednici in to je bilo vse. Vse
ostalo, od ilustracij do datumov
predstavitev, sem zgolj potrjeval ali se
dodatno dogovarjal prek racunalnika.

O ¢em bo govorila vasa nasle-
dnja knjiga?

Kar nekaj bralcev mi je medtem
napisalo, da bi Zeleli brati nadaljeva-
nje Karantene, ker jih zanima, ali
Peter in Meta kljub vsemu ostajata
skupaj, in kaj se zgodi z Andrejem, in
kako se zakljucijo posli s testi, in kaj
bo po letu ali dveh, ko se bo mami
poslabsala demenca ... Sam pa sem v
tem trenutku predvsem zadovoljen,
ker razen kolumn, ki sem jih vajen kot
redne rutine, nimam ni¢ dolgoro¢nega
na grbi.

Novoletne zelje?

Nekaj veselega ki¢a za smeh in
zdravice. Potem pa nekaj vec ¢asa zase
in bliZznje. Ljubezen, ki je na sreco Ze v
nas in jo vedno zmoremo, ¢e ho¢emo.
Letos pa je, zal, med glavnimi Zeljami
tudi mir, tisti temeljni, ko ne grozi
orozje.

Prof. dr. Alojz Than, dr. med., Institut
za mikrobiologijo in imunologijo,
alojz.ihan@mf.uni-lj.si
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Obvescamo vas, da lahko v svojem
osebnem profilu na spletni strani ZZS:
. V Zavihku »Moje prijave« pregledujete SRR e ke EEEEEA AR it il datiiisiokindler
in urejate svoje prijave na izobrazevan-
ja (izvedene preko spletne strani
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Ce ste pozabili geslo ali imate tezave pri dostopanju, vam z veseljem pomaga
IT-podpora ZZS: podpora@zzs-mcs.si, T: 01 307 21 72,01 307 21 73 ali 01 307 21 82.



mailto:alojz.ihan@mf.uni-lj.si

Namesto placila dohodnine
si lahko povisate pokojnino

Dodatno pokojninsko zavarovanje predstavlja
dolgoro¢ni nacin varéevanja, ki vam ob upokojitvi
prinasa dodaten vir rednega mesec¢nega prihodka.
Hkrati pa vam Ze danes prinasa davéno olajsavo:
kako si z varéevanjem v pokojninskih skladih lahko
znizate dohodnino, bomo pojasnili v nadaljevanju.

Zaradi starajocCe se druzbe prvi pokojninski steber ne
zagotavlja veC ustreznih pokojnin, kar Se posebej obcutijo
zaposleni z nekoliko vi§jimi oziroma nadpovpreénimi
dohodki. Zato je pomembno, da svojih prihodkov ob upoko-
jitvi ne prepustimo popolnoma drzavi (prvemu stebru) in za
dodatno varcevanje poskrbimo tudi sami. Dobra novica je,
da drzava tovrstno varcevanje aktivno spodbuja z davénimi
olajsavami.

Kaj je dodatno pokojninsko
zavarovanje?

Dodatno pokojninsko zavarovanje predstavlja posebno,
namensko obliko varéevanja, ki zagotavlja pridobitev
rednega dodatnega dohodka po upokojitvi. To pomeni,
da ob upokojitvi poleg pokojnine prejemate Se dodatno
pokojnino (meseéno rento).

V obdobju zaposlitve torej varcujete in za vpla¢ane
zneske koristite posebno davéno olajsavo, ki velja samo za
to obliko varcevanja.

V Modri zavarovalnici varcujete vsi zdravniki —
javni usluzbenci ter stevilni koncesionarji in zaseb-
niki. V okviru dodatnega pokojninskega zavarova-
nja imate pri Modri zagotovljene najboljSe pogoje
varcéevanja.

Kako izkoristiti davéno olajSsavo?
Z var¢evanjem v pokojninskem skladu boste poleg
prihrankov, ki vam bodo na voljo po upokojitvi, pridobili
tudi posebno davéno olajsavo, ki vam zniZa osnovo za
odmero dohodnine. V preprostem jeziku to pomeni, da
boste del dohodnine dobili povrnjene (prejeli vracilo
preplacane dohodnine ali pa placali manj pri letnem pora-
¢unu dohodnine, ki ga opravi FURS).
olajsava, predstavlja 5,844 odstotka bruto place.
Znesek olajsave je na letni ravni omejen na 2.903,66 evra.
Ce ste Ze vkljuéeni v kolektivno obliko dodatne-
ga pokojninskega zavarovanja (mesecne premije

placuje delodajalec), ima delodajalec prednost pri uvelja-
vljanju olajsave. Ce delodajalec ne pla¢uje polne premije
(5,844 odstotka vase bruto place), lahko koristite davéno
olajSavo v visini razlike do najvi$je mozne premije glede na
va$o placo (premija delodajalca + individualna premija =
polna davéna olaj$ava). Ce se slisi preveé zapleteno, si lahko
pomagate s posebnim kalkulatorjem, ki vam je na voljo na
www.modra.si. Za osebno svetovanje so vam brezpla¢no na
voljo tudi svetovalci Modre zavarovalnice na 080 23 45.

Posameznik z bruto placo v visini 3.000 evrov (1.900
evrov neto) bi lahko mese¢no za dodatno pokojninsko
zavarovanje namenil do 175 evrov, ki bi se mu priznali kot
davéna olajsava. Ce bi izkoristil celotno davéno olaj$avo, bi
se odmera dohodnine znizala za 547 evrov. Lahko bi
vplaceval tudi vec, a se mu zato davéna olajSava ne bi
povecala, povecali pa bi se prihranki za dodatno pokojnino.

Zaposleni v javnem sektorju imajo prednost, saj
se vplacila delodajalca ne upostevajo pri izracunu davéne
olajSave, zato lahko z individualnimi vplacili izkoristijo
celotno davéno olaj$avo in si zniZzajo dohodnino.

Vasi prihranki v skladu dodatnega pokojninskega
zavarovanja so predmet dedovanja, kar pomeni, da v
primeru najhujsega poskrbite tudi za finan¢no varnost
svojih najblizjih.

Dohodnino si lahko znizate
do konca leta

Davcna olajSava se uposteva za vse premije, vplacane v
koledarskem letu. Premije morajo biti na vasem pokojnin-
skem rac¢unu do zadnjega delovnega dne v letu, saj jih
drugace FURS ne bo uposteval kot olajSavo za tekoce leto.

Uporabite informativni izracun in
preverite svoj prihranek

Odprite www.modra.si in si izracunajte, koliko lahko
prihranite pri placilu dohodnine. Z zac¢etkom varcevanja
boste tako Ze danes poskrbeli za prihranek pri dohodnini,
na dolgi rok pa poskrbeli za visjo pokojnino in lepso prihod-
nost.

Zacetek varéevanja je hiter in preprost. Odprete ra¢un
pri Modri zavarovalnici in nanj za¢nete vplacevati Zelene
zneske — premije. Modra bo o vasih vpladilih letno obvesca-
la finanéno upravo (FURS), ki bo vplacila upostevala pri
izra¢unu dohodnine.

w: www.modra.si

M . D RA e: info@modra.si
t: 080 23 45

Oglasno sporo¢ilo



Iz dela zbornice

Za obdobje od 16. oktobra do 17. novembra 2022

Razpis specializacij

Na jesenski javni razpis specializacij, kjer je

bilo skupno razpisanih 160 zdravniskih specializa-
cij za posamezne izvajalce in za obmodje celotne
drzave, od tega 4 za pediatrijo, 10 za ginekologijo
in porodnistvo ter 51 za druzinsko medicino, je
prispelo skupno 161 vlog. Kljub temu je 60 mest
za specializacije ostalo nezasedenih. Za podrodje
druzinske medicine je prispelo 11 vlog in je tako
nezasedenih Se 40 mest. Za pediatrijo in ginekolo-
gijo pa sta prosti le Se po eno mesto za vsako
specializacijo. Najvecje zanimanje je bilo za
radiologijo, za 4 mesta je prispelo 17 vlog, zato so
na tem podrodju izbirni postopki.

Vse o razpisovanju
specializacij

Zdravniska zbornica Slovenije je v sredo,

26. 10., pripravila brifing za novinarje, ki pokri-
vajo zdravstvo, in sicer na temo specializacij.

Tina Sapec, generalna sekretarka in dolgoletna

vodja Oddelka za specializacije, je novinarjem
predstavila, kako poteka karierna pot zdravnika
in zobozdravnika, koliko traja, kako in kdo
pripravlja razpise in tudi kaksne so statistike ter
v katerih specializacijah zbornica v zadnjih letih
opaza osip zanimanja. Na vabilo so se odzvali vsi
klju¢ni mediji, ki so z zanimanjem spremljali vse
predstavljene vsebine in imeli vrsto vprasanj.

Osvezena navodila za
opravljanje specializacije

V mesecu oktobru so bila na podlagi sklepa

Sveta za izobrazevanje zdravnikov osveZena Na-
vodila za opravljanje specializacije, ki so obja-
vljena na spletni strani zbornice. Obvesc¢amo vas,
da se sprememba v navodilih nanasa na delo
specializanta enkrat tedensko pri delodajalcu, ki
se po novem glasi:

»Zbornica dovoli predlagano obliko kroze-

nja/usposabljanja specializanta pri delodajalcu,
najvec enkrat tedensko, pod posebnimi pogoji,
kot so:

da delo v tej ustanovi poteka v skladu s
sprejeto razlago »Razlaga samostojnosti in

E-list specializanta doktorja dentalne
medicine

Obvesc¢amo vas, da bo Zdravniska zbornica Slovenije
v okviru vodenja specializacij s podroéja dentalne medi-
cine s 1. 12. 2022 zacela z uporabo E-lista specializanta,
ki omogoca lazje in preglednejSe vpisovanje podatkov
ter boljsi pregled nad opravljenim usposabljanjem v
okviru specializacije.

E-list specializanta, v katerega se bo belezil program speciali-
zacije oziroma program kroZenja ter se bodo vnasale in potrjevale
vse obveznosti, predvidene s programom specializacije, je kot
obvezen dolo¢en na podlagi 35. ¢lena Pravilnika o vrstah, vsebi-
ni, trajanju in poteku specializacij zdravnikov (Uradni list RS, st.
22/18, 187/20 in 87/21).

E-list specializanta bo nadomestil dosedanje tiskane izvode
Lista o specializaciji in bo omogocal elektronski nacin vpisovanja
in pregledovanja podatkov o poteku specializacije ter specializan-
tovem pridobivanju znanj in vesc¢in.

Dostop do E-lista specializanta bodo imeli:

— specializant,

— koordinator specializacije, nadzornik kakovosti, glavni in
neposredni mentorji specializanta, za namen izvajanja njiho-
vih nalog v okviru specializacije,

— pooblasceni izvajalci, h katerim je specializant razporejen na
kroZzenje, za namen izvajanja njihovih nalog v okviru speciali-
zacije ter za namen nemotenega prehajanja specializanta med
pooblaséenimi izvajalci,

— delodajalec specializanta, za namen izvajanja svojih zakonskih
in pogodbenih pravic/obveznosti v razmerju do specializanta,

— zbornica, za namen tehni¢nega vzdrzevanja E-lista zdravnika
specializanta.

E-list specializanta se za specializante s podrodéja
dentalne medicine za¢ne uporabljati s 1. 12. 2022 in
je obvezen za vse, ki od tega datuma dalje za¢nejo s
specializacijo.

Specializanti, ki Ze opravljajo specializacijo in upo-
rabljajo List specializanta v dosedanji (papirnati) obli-
ki, od 1. 12. 2022 dalje nadaljujejo in zakljucijo speciali-
zacijo z vnosi v dosedanji List specializanta (papirnata
oblika).

Obvezno je sprotno izpolnjevanje E-lista.

Posebej prosimo vse koordinatorje, glavne in nepo-
sredne mentorje, da skrbno potrjujete posege, ki so jih v
E-list vpisali vasi specializanti. Obvestilo o tem, da
morate poseg potrditi, prejmete po elektronski posti.

Vec na spletni strani https://bit.ly/3VipAog
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odgovornosti specializantov pri

delu, vezano na dolocilo drugega

odstavka 20. ¢lena Zakona o

zdravniski sluzbi«,

— daje delo tudi v tej ustanovi
enako programu specializacije (in
se s tem specializacija ne podalj-
suje),

— das tem soglasa specializant,
njegov glavni mentor, njegov
neposredni mentor na kroZenju in
nacionalni koordinator,

— dase s taksnim nacinom strinjajo
na oddelku/v ustanovi, kjer je
specializant v tistem ¢asu na
rednem kroZenju/usposabljanju,

— daima specializant tudi v primeru
dela v mati¢ni ustanovi za konzul-
tacijo na voljo neposrednega
mentorja iste stroke in

— daima specializant pred pricetkom
nastopa dela pri delodajalcu 1x
tedensko opravljene vse svoje re-
dne obveznosti (kolokvije, posege,
izpolnjen E-list specializanta).«

Ce katerikoli izmed nastetih
pogojev ni izpolnjen, delo specializan-
ta pri delodajalcu najvec enkrat
tedensko ni mozno.

Za vse informacije so vam na
zbornici na voljo svetovalke za vaso
specializacijo.

Vec na spletni strani: https://bit.
ly/3AkqBzT

Oddelek za specializacije

Nov zakon o nujnih
ukrepih za zajezitev
Sirjenja covida-19

Drzavni zbor je 28. 10. 2022
sprejel Zakon o nujnih ukrepih za
zajezitev Sirjenja in blaZenja posledic
nalezljive bolezni COVID-19 na
podrodju zdravstva (v nadaljevanju:
ZNUNBZ). Sprejeti ZNUNBZ je bil v
Uradnem listu objavljen 7. 11. 2022,
veljati pa je zacel en dan po objavi, tj.
8. 11. 2022.

PomembnejSe resitve
ZNUNBZ:

1. Podalj$anje roka za uskladitev
koncesije (dolocitev odgovornega
nosilca zdravstvene dejavnosti)

2. Pladilo po realizaciji za vse opra-
vljene zdravstvene storitve

3. Nadomestilo place zaradi izolacije
zaradi okuzbe s SARS-CoV-2

4. Ambulanta za neopredeljene
osebe

5. Zacasna razporeditev zaradi
nujnih delovnih potreb

6. Dodatek za izbiro specializacije iz
druZinske medicine in covid-19
dodatek

7. Poenotenje dolo¢il o znanju
slovenskega jezika
V postopek sprejemanje ZNUNBZ

se je aktivno vkljudila tudi zbornica in

predlagala nekatere resitve, ki so bile
vkljucene v sprejeti ZNUNBZ. Izpo-
staviti je treba zlasti:

— prestavitev roka za uskladitev
koncesije v zvezi z dolocitvijo
odgovornega nosilca zdravstvene
dejavnosti s predhodno predvide-
nega 17. 12. 2022 na 17. 12. 2024,

— odpravo omejitve, vezane na
placdilo po realizaciji za vse opra-
vljene storitve, po kateri bi se
izvajanje ukrepa za dolo¢eno vrsto
zdravstvene dejavnosti lahko
ustavilo, ¢e bi koncesionarji
opravili vec storitev od javnih
zavodov in bi se razmerje porusilo
za ve¢ kot 30 %.

Vet o obeh resitvah in ostalih
pomembnih delih ZNUNBZ, ki
neposredno oziroma posredno vpliva-
jo na ¢lane zbornice, si lahko prebere-
te v povzetku, ki ga je pripravil Odde-
lek za pravne zadeve. Posebej
opozarjamo, da ZNUNBZ za izvajanje
predvidenih ukrepov na ve¢ mestih
predvideva sklepanje podjemnih
pogodb med zdravstvenimi zavodi in
zdravstvenimi delavci, v zvezi s
katerimi podajamo nekaj opozoril, ki
jih lahko najdete na koncu prispevka.

Vecd na spletni strani: https://bit.
ly/3UKHKEw

Dodatna
specializantska
sredstva

S Pravilnikom o visini sredstev za
specializacije za potrebe mreZe javne

zdravstvene sluzbe, ki se zagotavljajo
iz proracuna Republike Slovenije (v
nadaljevanju: pravilnik), so med
drugim namenjena dodatna speciali-
zantska sredstva tudi za tecaj iz
paliativne medicine v vi§ini 300 evrov
na specializanta, in sicer za speciali-
zante tistih specializacij, ki jih pravil-
nik izrecno navaja. Dosedanje stalisce
Ministrstva za zdravije je bilo, da se
dodatna sredstva za tecaj paliativne
medicine namenijo zgolj specializan-
tom tistih specializacij, ki imajo tecaj
kot obvezen predviden v vsebini
specializacije.

Trenutno je tecaj kot obvezen
naveden v vsebinah specializacij iz
infektologije, ortopedske kirurgije in
urgentne medicine. Ker je proces
spremembe vsebine specializacije
dolgotrajen in vkljucuje tudi spre-
membo Pravilnika o vrstah, vsebini,
trajanju in poteku specializacij zdrav-
nikov, smo iz navedenega razloga,
predvsem pa iz razloga pomembnosti
tecaja paliativne medicine, tako za
specializante kot tudi za bolnike in
njihove svojce, ponovno zaprosili
Ministrstvo za zdravje, da preveri
moznosti financiranja te¢aja vsem v
pravilniku navedenim specializantom,
kljub temu da tecaj v vseh vsebinah Se
ni zapisan kot obvezen. V mnenju z
dne 19. 10. 2022 je Ministrstvo za
zdravje pojasnilo, da je Zelja in cilj, da
se te¢aj paliativne medicine kot
obvezen vnese v vsebine vseh specia-
lizacij, ki jih navaja pravilnik, vendar
pa, glede na to, da so dodatna sred-
stva za tecaj zagotovljena v pravilniku,
meni, da je to ustrezna pravna podla-
ga za refundacijo tecaja za vse specia-
lizante specializacij iz pravilnika, ki
bodo tecaj dejansko opravili, ne glede
na to, ali je vsebina Ze vnesena v
program specializacije ali ne.

Vsem specializantom anesteziolo-
gije, reanimatologije in perioperativne
intenzivne medicine, druzinske
medicine, ginekologije, internisti¢ne
onkologije, infektologije, nefrologije,
urgentne medicine, nevrologije,
kardiologije in vaskularne medicine,
pediatrije in specializantom interni-
sti¢nih in kirurskih specializacij, ki
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bodo dejansko opravili tecaj paliativ-
ne medicine, so torej specializantska
sredstva v visini 300 evrov na specia-
lizanta zagotovljena.

Oddelek za specializacije

Nobelova nagrada
v medicini

Nobelovo nagrado za fiziologijo in
medicino je letos prejel svedski
genetik Svante Pidbo za odkritja o
cloveski evoluciji.

Neandertalski geni imajo vpliv na
delovanje imunskega sistema, geni
denisovanov omogocajo Zivljenje na
vigjih nadmorskih visinah, ¢e omeni-
mo le dve funkeiji. Kaj lahko odkritja
na podrodju genov prispevajo k
sodobni medicini?

Na to so odgovarjali slovenski
strokovnjaki za genetiko: doc. dr.
Luca Lovreci¢, specialistka klini¢ne
genetike in vodja laboratorijev Klinic-
nega instituta za genomsko medicino
v Ljubljani, doc. dr. Ales Maver, ki je
predstavil odkritje gena za dilatativno
kardiomiopatijo, tezko bolezen sréne

miSice, in gen, povezan s hudimi
razvojnimi nepravilnostmi Zivénega
sistema pri otrocih. O tehnologijah
sekvenciranja DNA in RNA ter njihovi
uporabi v Sloveniji je spregovoril dr.
Robert Sket s Pediatri¢ne klinike,
Klini¢nega instituta za specialno
laboratorijsko diagnostiko. Zdravnike
nobelovce slovenskega rodu je pred-
stavila prof. dr. Zvonka Zupanié¢
Slavec z Instituta za zgodovino medi-
cine UL MF.

Dogodka, ki je potekal preko
Zooma, se je udelezilo veé kot 400
zdravnikov in zdravnic.

Posnetek je na voljo na https://
bit.ly/3ULRCoo

Mednarodne
klasifikacije bolezni
- nova verzija

Ministrstvo za zdravje je konec
oktobra poslalo obvestilo o prehodu
na novo, enajsto verzijo avstralske
modifikacije Mednarodne klasifikacije
bolezni in sorodnih zdravstvenih

| Slovesna podelitev specialisti¢nih listin

problemov in za izvajalce akutne
bolni$ni¢ne obravnave na novo
Kklasifikacijo AR-DRG v10.0

S 1. januarjem 2023.

Za Klasifikacijo bolezni in soro-
dnih zdravstvenih problemov je v
Sloveniji trenutno v uporabi Sesta
verzija avstralske modifikacije desete
revizije Mednarodne klasifikacije
bolezni in sorodnih zdravstvenih
problemov za statisti¢ne namene
(MKB-10-AM, verzija 6).

V obvestilu MZ obveséa, da bomo
v Sloveniji s 1. januarjem 2023 uvedli
novo — enajsto — verzijo avstralske
modifikacije Mednarodne klasifikacije
bolezni in sorodnih zdravstvenih
problemov (MKB-10-AM verzija 11 0z.
originalno ICD-10-AM v11), ki bo
enako kot prej$nja verzija uvedena v
celotni zdravstveni sistem in ne samo
za potrebe beleZenja in obracunavanja
storitev akutne bolni$ni¢ne obravna-
ve. Klasifikacija in $ifrant bosta
predvidoma v drugi polovici novem-
bra objavljena na spletni strani NIJZ
(www.nijz.si), o ¢emer bodo izvajalci
zdravstvene dejavnosti obvesceni.

V sredo, 16. 11., je v Modri dvorani Zdravniske zbornice Slovenije potekala letos Ze ¢etrta podelitev specialisti¢nih
listin. Tokrat je listino svec¢ano prevzelo 62 nasih ¢lanov, med njimi 47 zdravnikov specialistov, 3 specialisti zobozdrav-

niki in 12 doktorjev dentalne medicine.

Fotogalerija je objavljena na spletni strani Zdravniske zbornice Slovenije.
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Hkrati v obvestilu vse izvajalce
akutne bolni$ni¢ne obravnave obve-
$¢ajo, da se bo s 1. 1. 2023 uvedel tudi
nov SPP (AR-DRG v10.0) sistem, ki je
sestavljen iz naslednjih komponent:

« nov seznam (Sifrant) SPP-jev

v10.0;

» nova Mednarodna klasifikacija
bolezni (ICD-10-AM v11);

« nova Klasifikacija terapevtskih in
diagnosti¢nih postopkov (ACHI
vi1);

« novih standardov kodiranja
(ACS v11);

« nov razvrséevalnik (grouper
v10.0) za SPP-je.

Zmaga na evropskem
sodiSéu
Po poroc¢anju ¢asnika Dnevnik

(20. 10. 2022) je Evropsko sodisc¢e
za ¢lovekove pravice ugodilo
vlogi slovenskega nevrokirurga
Vinka Dolenca. Ta se je na sodis¢e
obrnil, potem ko je slovensko sodisce
priznalo veljavnost sodbe v Izraelu,
kjer ga je sodis¢e spoznalo za krivega
in dosodilo, da mora izraelskemu
pacientu, ki ga je leta 1992 operiral v
UKC Ljubljana, po operaciji pa je

pacient postal trajni invalid, placati
milijonsko odskodnino.

Evropsko sodisée je ugotovilo
krsitev pravice do postenega zaslisa-
nja. Slovenija mora Dolencu placati
9.600 evrov odskodnine, o premo-
Zenjski $kodi pa Se ni odloc¢ilo, Se
poroca POP TV. V Zdravniski zbornici
Slovenije smo prepricani, da se z
odlotitvijo ESCP odpravlja krivico in
nakazuje, da bo po 30 letih od dogod-
ka prislo do razpleta dolgotrajne
sodne poti za spostovanega kolega
akademika dr. Vinka Dolenca.

O prostovoljnem
koncanju zivljenja

Slovensko zdravnisko drustvo je
na 159. kongresu in redni letni skup-
$¢ini, ki je bila v petek, 14. 10. 2022,
sprejelo Deklaracijo SZD o prostovolj-
nem konéanju zivljenja.

Slovensko zdravnisko drustvo
nasprotuje predlogu Zakona o pomo¢i
pri prostovoljnem konéanju Zivljenja
in zagovarja stali$ce eti¢ne komisije
WMA, ki pod svojim okriljem zdruzu-
je zdravniska drustva 115 drzav in
katere polnopravni ¢lan je tudi Slo-
vensko zdravnisko drustvo.

Oktobrski preizkus
slovensc¢ine opravila
polovica

kandidatov

K oktobrskemu terminu preizkusa
znanja slovenskega strokovnega jezika
za zdravnike je pristopilo 27 kandida-
tov. 13 kandidatov je preizkus znanja
uspesno opravilo, 14 kandidatov je
bilo neuspesnih. Preizkusa so se
udelezili kandidati, ki prihajajo iz
naslednjih drzav: Bosna in Hercegovi-
na (5), Hrvaska (5), Kazahstan (1),
Severna Makedonija (4), Srbija (12).
K preizkusu je pristopilo 24 zdravni-
kov in 3 doktorji dentalne medicine,
od tega je 17 kandidatov specialistov
naslednjih podrodij: anesteziologija in
reanimatologija, druzinska medicina,
ginekologija in porodnistvo, interna
medicina, nevrologija, oftalmologija,
ortopedska kirurgija, pediatrija,
urgentna medicina, stomatoloska
protetika.

Oddelek za pripravnistvo,
sekundariat, licence in register
zdravnikov

Razbremenilni pogovori vdecembru 2022

V decembru 2022 je zdravniski ombudsman, ki ¢lanom nudi oporo in pomo¢ v najrazli¢nejsih zivljenjskih izzivih in
stiskah, tudi za razbremenilne pogovore v zvezi s covidom-19, na voljo v naslednjih terminih:

Ime | Datum | Cas | Status
Tatjana Zorko, dr. med. Ponedeljek, 5. decembra 2022 16.00-18.00 Prosta oba termina
Brane Brinsek, dr. med. Cetrtek, 8. decembra 2022 15.00—17.00 Prosta oba termina
Andrea Uzmah, dr. med. Cetrtek, 22. decembra 2022 16.00-18.00 Prost termin

od 16.00-17.00

Ce bi potrebovali pogovor zunaj dolo¢enih terminov, nas o tem obvestite, da vam bomo lahko pomagali.
Za rezervacijo termina za pogovor po telefonu, ki je lahko povsem anonimen, se narocite na telefonski stevilki: 01 30
72 100 ali po e-posti: zdrom @zzs-mcs.si, lahko tudi preko svojega anonimnega elektronskega naslova.
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Investicija

Jure Brankovi¢

»Celoten kontinent se bori s staranjem
prebivalstva in s problemom, kako privabiti ve¢
mladih zdravnikov v druzinsko medicino, « je
izkus$nje Stevilnih evropskih drzav povzela
zdravnica druzinske medicine in podpredsednica
Evropskega zdruZenja splosnih in druzinskih
zdravnikov (UEMO) Vesna Pekarovié¢ DZakulin.
Na skup$¢ini organizacije v Ljubljani je sodelo-
valo 42 predstavnikov zdravniskih organizacij iz
19 drzav, ki so izmenjali najboljSe prakse ter
poglede na razvoj druzinske medicine.

Predsednica Zdravniske zbornice Slovenije
dr. Bojana Beovié je v uvodnem nagovoru opozo-
rila, da Slovenija ni izjema pri pomanjkanju
druzinskih zdravnikov, saj pacienti kljub bistve-

Mocna mreza druzinskih
zdravnikov je dolgorocna

Generalna skupséina Evropskega zdruZenja splosnih in druzinskih zdravnikov v Ljubljani

nemu povecanju Stevila druzinskih ambulant
zaradi vse vedjega Stevila zavarovancev ostajajo
brez izbranega osebnega zdravnika. Ker pa so
druzinski zdravniki prvi in najbolj pristen stik z
zdravstvom, vecina kakovost sistema prepozna
ravno skozi njihove aktivnosti. Prepric¢ana je, da
odlocevalci cenijo njihovo delo in se zavedajo
dejstva, da denar za primarno dejavnost ni
strosek, temve¢ je investicija.

Drzavni sekretar na Ministrstvu za zdravje
mag. Tadej Ostrc je v uvodnem pozdravu pouda-
ril, da se celotna Evropa sooc¢a s podobnimi izzivi
na podrodju druzinskih zdravnikov. Med pande-
mijo so bili pod izjemnimi pritiski. Opozoril je,
da je treba povrniti ugled poklicu druzinskega

Fall General Assembly
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Ljubljana, Slovenia
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zdravnika in ga narediti bolj privlac-
nega, med drugim z izboljSanjem
delovnih pogojev.

V ZdruZenem kraljestvu se sooca-
jo predvsem s pomanjkanjem kadrov,
zato so zdravniki pogosto preobreme-

Skupscina Zdravniske zbornice
Slovenije je v Cetrtek, 10. novembra,
obravnavala ve¢ sprememb statuta,
med drugim je naredila prvi korak k
ukinitvi kvoruma za volitve predse-
dnika zbornice. Poslanci so se v
razpravi dotaknili tudi oblikovanja
sistema nekrivdnih odskodnin.

Predsednica zbornice Bojana
Beovié se je v uvodnem nagovoru
skups$éine dotaknila dviga pla¢ zdrav-
nikom, ki ga prinasa nedavno sklenjen
dogovor vlade z vsemi sindikati
javnega sektorja. Po njeni oceni s tem
»ne gre niti za popolno sledenje
inflaciji, niti ne bi mogli reci, da kakor-
koli vpliva na polozaj zdravnikov«.
Poudarila je, da zahteve po boljsih
pogojih niso samo sindikalne, ampak
»moramo kot drzava ohraniti zdravni-
ke tam, kjer jih najbolj potrebujemo«.

Sicer pa je skupsc¢ina naredila prvi
korak pri spremembah za volitve
predsednika zbornice. Poslanci so v
prvem branju sprememb statuta
namre¢ prikimali ukinitvi kvoruma,
po katerem je za veljavnost volitev
morala glasovati najmanj polovica
vseh ¢lanov zbornice. Prenizka volilna

njeni. Zdravnica splosne medicine
Mary McCarthy je dejala, da sama na
dan obravnava okoli 50 pacientov, kar
je bistveno vec od idealnega Stevila, ki
je okoli 25 pacientov na dan. Poudari-
la je, da vlada, javnost in mediji zelo
slabo cenijo poklic, kar Se dodatno
prispeva k pomanjkanju kadrov.

S podobno problematiko se
soocajo tudi na Portugalskem, kjer v
javnem zdravstvenem sistemu mo¢no
primanjkuje splosnih zdravnikov,
Ceprav je splosna medicina postala

priljubljena specializacija v drzavi.
»Pritegnemo zelo veliko Stevilo
pripravnikov in imamo zelo dobro
usposabljanje, vendar jih ne moremo
zadrzati v javnem zdravstvenem
sistemu. Odhajajo delat v zasebni
sektor, kjer imajo pogosto boljse
delovne pogoje in place,« je dejal
zdravnik splo$ne medicine s Portugal-
ske Tiago Villanueva. Veliko portugal-
skih zdravnikov odhaja na delo tudi v
druge evropske drzave; problem, s
katerim se soocajo tudi v Srbiji.

Spremembe statuta za bolj
ucinkovito delovanje organizacije

udelezba je v preteklosti Ze veckrat
povzrocala tezave oz. podaljsevala
postopke volitev.

Skupscina je zacela tudi razpravo
o nekrivdni odskodnini. Kot je poja-
snila Beoviceva, je ministrstvo za
zdravje namre¢ pred kratkim dokon-
c¢alo projekt strategije kakovosti in
varnosti v zdravstvu, ki jo je financira-
la EU in v kateri je predlagana spre-

memba zakona, s katero bi tudi v
Sloveniji oblikovali in uvedli institut
nekrivdne odskodnine ob neugodnem
izidu zdravljenja zaradi zdravniske
napake. Take zakonske resitve z
namenom povedéevanja varnosti

zdravnikov so namre¢ Ze uveljavljene
v ve¢ evropskih drzavah.

Foto: Jure Brankovid
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Jure Brankovié

V sodelovanju z Ustanovo za
pomoc¢ ogrozenim »DrZavljani sveta«
so ¢lani ZZS prispevali dodatnih
4.000 evrov za ukrajinske otroke, ki
so namesceni v Sloveniji. Z denarjem
je bil urejen koticek za pisanje doma-
¢ih nalog in za ucenje, delno smo

pomagali opremiti pomozno igralnico.

S 1. septembrom sta dva otroka iz
siroti$nice zacela obiskovati 1. razred.
Ker so bili do sedaj vsi otroci ves ¢as
bivanja le v enem velikem prostoru
(pregrajenem na polovico — na spalni
in na bivalni del), je bila sprejeta
odlocitev, da se v jedilnici, ki je v

drugem prostoru, uredi locena dela za
Solsko delo v popoldanskem c¢asu.

V zacetku novembra so nas
razveselile fotografije in pismo, da je
mali projekt uresnicen.

Spostovanti,
z veseljem sporoc¢amo, da smo zaklju-
¢ili z nabavo in montazo pohistva, ki
smo ga kupili z vaso donacijo.
Vedina pohistva (razen posteljic)
Jje montirana v jedilnici, ki se v ¢asu,
ko ni obrokov, sprement v rezervno
igralnico (za manjso skupino otrok)
ali pa pisarno, kjer osnovnosolca pi-

Clani zbornice nadaljujemo
s podporo otrokom iz Ukrajine

Seta domaco nalogo, kateri od otrok
prelista knjigico ...

Vimenu ukrajinskih otrok, njiho-
vega osebja, slovenskega podpornega
osebja in v svgjem imenu se iskreno
zahvaljujemo za vaso donacijo.

Zelimo vam lepe jesenske dni.

Cuvetka Kernel, koordinatorica
projekta nastanitve otrok iz Ukrajine
v SGLS Postojna

V ZZS in Ustanovi Drzavljani
sveta se zahvaljujemo SGLS Postojna
za izpeljavo projekta ter vsem ¢lanom
za zaupanje in sodelovanje.




Slovenija vodi Balkanske namenske
zdravstvene sile

V sklopu niza vaj Preskok 2022 je oktobra na Osrednjem
vadiSc¢u Slovenske vojske Postojna potekala prikazna vaja
Balkanskih namenskih zdravstvenih sil, ki so se je udelezili
predstavniki oboroZenih sil Albanije, Bosne in Hercegovine,
Crne gore, Republike Severne Makedonije in Slovenije.
Vodenje teh sil je Slovenska vojska prevzela julija letos.

Njihov namen je zagotoviti zdravstveno oskrbo druge
ravni za hiter odziv na Sirok spekter pomoci v primeru
nesre¢ v regiji zahodnega Balkana in izven nje ter delovanje
v operacijah kriznega odzivanja. Slovenski zdravniki — po-
godbeni rezervisti Slovenske vojske — so poudarili pomen
sodelovanja ter izmenjave izkuSenj med civilnimi in vojaski-
mi strukturami.

Foto: Slovenska vojska

Jure Brankovié, univ. dipl. zgod. in nov.,
Oddelek za odnose z javnostmi ZZS

Poglejte si video:
Na vaji Balkanskih
zdravstvenih sil

https://youtu.be/
hNK3BhMtkpY
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29. in 30. septembra so v prije-
tnem okolju bohinjskega Eco hotela
potekali 8. dnevi mediacij, kjer se je v
organizaciji desetih mediacijskih
organizacij srecalo preko 80 media-
torjev, ki delujejo na razliénih podroc-
jih. Po nekajletnem presledku (7.
dnevi mediacij so bili leta 2017) je bilo
sre¢anje polno pricakovanj, na¢rtov in
Zelja po povezovanju in Sirjenju
mediacije na vsa podro¢ja druzbenega
Zivljenja.

Da je mediacija s svojim nefor-
malnim na¢inom resevanja in prepre-
Cevanja sporov pomembna in potreb-
na, je bilo slisati v Stevilnih
predstavitvah, ki so prikazale delo
mediatorjev v sodiS¢u pridruZeni,
Solski, druzinski in delovnopravni me-
diaciji ter mediaciji v zdravstvu. Moto
prvega delovnega dne »Tudi mediator
je vodja« so na zanimiv nadin predsta-
vili Ale§ Zalar, Tanja Pia Metelko in

zbornice

Vloga medicine in zdravnistva je
danes pomembnejsa kot kadarkoli
prej, njen vpliv pa pomembno
spreminja in usmerja splosno druz-
beno Zivljenje. V ¢asu, ko druzbo
razdvajata dvom in nezaupanje do
medicine, je delovanje stanovskih

Miha Bavec, ki so osvetlili pomen
razli¢nih vlog mediatorja in njegovo
sposobnost prilagajanja, vpliv znaca-
ja, Custev in pozicije strank v posto-
pku in mozZnosti za preprecitev odno-
snega in telesnega odmika oseb v
zahtevnejSih odnosnih okolis¢inah.
Predstavitve so se nadaljevale v
delavnico, kjer smo udeleZenci preiz-
kusali razli¢ne nacine sodelovanja in
vodenja ter pridobivali ve$éine za
boljso organizacijo dela in uéinkovi-
tejSe doseganje ciljev.

Drugi dan srecanja je bil name-
njen predstavitvam posameznih
podrocij mediacije ter razvoju samo-
stojne mediacije in iskanju mesta
zanjo v okviru t.i. »impact« oziroma
druzbeno koristnih dejavnosti. V tem
delu je bila poleg sodis¢u pridruZene,
Solske, druzinske in delovnopravne
mediacije predstavljena tudi mediacij-
ska pisarna pri ZZS in podrodja

organizacij, kot je Zdravniska zbor-
nica Slovenije, kljuénega pomena,
vendar pa to ni mogoce brez aktivne-
ga sodelovanja ¢lanov. Zelimo in
prizadevamo si, da bi zbornica ¢im
bolj predstavljala prostor, ki zdruzu-
je, varuje in udejanja interes vseh

Na 8. dnevih mediacij predstaviljeno
delo mediacijske pisarne ZZS

njenega dela. Predstavitev je bila
delezna velike pozornosti udelezen-
cev, ¢as, namenjen razpravi, je bil
prekratek za odgovore na vsa vprasa-
nja, ki so se ob predstavitvi odprla.
UdeleZence je najbolj zanimalo, ali so
pacienti seznanjeni z moznostjo
mediacije v postopku reSevanja
pritozb, ali jih zastopniki pacientovih
pravic usmerjajo v mediacijo in ali
mediacijo ponujajo tudi zdravstveni
zavodi sami. Menili so, da je vedenja o
mediaciji Se vedno premalo in bi
morali tej moZnosti reSevanja sporov
v zdravstvu nameniti ve¢ medijskega
prostora.

Srecanje smo zakljuéili z obetom
ponovnega snidenja ter Zeljo po
veéjem povezovanju in druZenju vseh
mediatorjev v Sloveniji.

Prim. Simona Repar Bornsek, dr. med.,
spec., ¢lanica Sveta za mediacijo in
mediatorka pri ZZS, ZD Vié¢-Rudnik

Zadovoljstvo in identifikacija clanov

Clani ocenjujejo zbornico kot strokovno in dobro organizirano, a véasih premalo odlo¢no

zdravnikov, ki na obmocju Republike
Slovenije opravljajo zdravnisko
sluzbo.

Ker so vse organizacije Zivi orga-
nizmi, se zavedamo, da se potrebe,
Zelje in interesi lahko tudi spreminja-
jo. Pomembno pa je, da jih v zbornici
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Spremenljivka Odstotek (%)
Spol zenski 64,6
moski 35,4
Starost manj kot 30 let 10,3
30—40 let 27,4
41-50 let 18,5
51—60 let 21,2
vec kot 60 let 22,6
Poklicna skupina zdravnik 80,1
zobozdravnik 19,9
Raven zaposlitve primarna raven 46,8
sekundarna raven (bolni$nice) 27,1
terciarna raven 26,1

dobro poznamo, saj jih le tako lahko v
najbolj$i meri upostevamo in zbornico
razvijamo ¢im bolj po meri ¢lanov. V
ta namen smo pripravili anketni
vprasalnik, s katerim smo Zeleli
preveriti zadovoljstvo z zbornico,
posameznimi storitvami, ki jih zborni-
ca nudi, kako se ¢lani identificirajo z
zbornico in kako zaznavajo njen imidz
ter eksterni prestiz.

Metodologija in
realiziran vzorec

Anonimni anketni vprasalnik, ki
sta ga sestavila Ana Marija Mustafai
in prof. dr. Klement Podnar v sodelo-
vanju z vodstvom zbornice, smo 14.
julija 2022 posredovali na e-naslove
10.285 ¢lanov Zdravniske zbornice
Slovenije. Odgovore smo zbirali do
28. julija 2022, na anketni vprasalnik
paje v tem ¢asu odgovorilo 1.214 (11,8
%) ¢lanov zbornice.

Vzorec je reprezentativen za
celotno populacijo ¢lanov zbornice pri
95 % stopnji zaupanja in 5 % stopnji
moznosti napake. Na reprezentativ-
nost vzorca kaze tudi ujemanje
strukture realiziranega vzorca anketi-
rancev s celotno populacijo ¢lanov
zbornice.

Med anketiranimi zdravniki
predstavljajo najvecji delez specialisti
(48,8 %), medtem ko je med anketira-
nimi zobozdravniki najveé¢ zobozdrav-
nikov primarne ravni (78,4 %). Velja
tudi, da je najvec zaposlenih v javnih

zavodih (71,85 %), sledijo pa jim
koncesionarji (13,65 %).

Clani so trditve ocenjevali na
7-stopenjski Likertovi lestvici, kjer je 1
pomenilo »sploh se ne strinjam« oz.
»sploh nisem zadovoljen« in 7 »pov-
sem se strinjam« oz. »povsem sem
zadovoljen«. PosploSeno lahko trditve
s povpreéno oceno 3,7 ali manj
ocenimo negativno, trditve s povprec-
no oceno 4,3 ali ve¢ pa pozitivno.

Z zaposlenimi
na zbornici imam
dobre izkusSnje

Koncept zadovoljstva ¢lanov se
pravzaprav ne razlikuje veliko od
koncepta zadovoljstva pri delu — opre-
deljujejo ga namre¢ pozitivna stalisca
posameznikov v odnosu do organiza-
cije (Markova in drugi, 2013). Podob-
no kot vse organizacije, morajo tudi
strokovne oz. poklicne organizacije
ustvarjati vrednost za svoje ¢lane,
koristi pa so lahko tako na osebni kot
tudi na strokovni ravni (Ki in Wang,
2016) oz. so lahko bodisi simbolne in/
ali oprijemljive (Markova in drugi,
2013). Zadovoljni ¢lani bodo bolj
motivirani, prizadevni, zavezani, da se
vkljucujejo v aktivnosti zbornice.

Zadovoljstvo ¢lanov zbornice smo
merili s pomodjo 10 trditev, s katerimi
smo poskusali zajeti zastopanje
interesov, delo strokovnih sluzb,
strokovna izobrazZevanja, pravila za
regulacijo dela, podporo in prilozno-

sti, ki jih ponuja ¢lanstvo v zbornici,

itd. Spodbudno je, da anketiranci

izkazujejo zadovoljstvo z delom
strokovnih sluzb. Trditev »Z zaposle-
nimi na zbornici imam dobre izkus-

nje« so v povpredju ocenili s 4,91.

Dobro ocenjujejo tudi strokovna

izobraZevanja zbornice, saj so trditev

»S pomodjo strokovnih izobrazevanj

zbornice sem pridobil nova znanja in

veséina, ki so potrebni za opravljanje
mojega dela« povprecéno ocenili
pozitivno (4,34). Izrazitega nezado-
voljstva niso ¢lani izkazali pri nobeni
izmed ponujenih trditev, najslabse so
pa ocenili trditvi »Clanstvo v zbornici

mi nudi priloznosti za karierno

napredovanje« (3,00) in »Za ¢lanari-

no dobim vso potrebno pomo¢ in

podporo, ki jo potrebujem« (3,15).

V nadaljevanju smo preverili tudi
zadovoljstvo s posameznimi storitva-
mi, ki jih zbornica nudi svojim ¢la-
nom in smo jih povzeli v 12 kljuénih
skupin. V povpreéju so anketirani
¢lani zbornice najbolj zadovoljni z
obveséanjem (5,52), postopki, pove-
zanimi s pridobitvijo in podaljSsanjem
licence (5,25), kulturnimi in drugimi
druzabnimi dogodki (4,97) ter stro-
kovnimi izobrazevanji zbornice
(4,79).

Clani so izkazali relativno zadovo-
ljive stopnje zadovoljstva z vsemi
storitvami, se je pa izkazalo, da
razmeroma velik del ¢lanov sploh ne
pozna dolocenih storitev:

— razbremenilni pogovori in zdrav-
niski ombudsman (67,6 %),

— mediacija (66,4 %),

— podpora in svetovanje ¢lanom v
primerih nasilnih dogodkov na
delovnem mestu (60,7 %) in

— karierno svetovanje (59,6 %).
Zelo verjetno lahko to razlozimo s

tem, da gre za doloc¢ene podporne

storitve, ki jih zbornica nudi v okviru
svoje varnostne mreze za ¢lane in so
bile uvedene v obdobju zadnjih petih
let, ter da so namenjene ¢lanom,
kadar se ti znajdejo v posebnih okoli-
$¢inah (to je v primeru nasilja na
delovnem mestu, mobinga, ob kon-
fliktnih okoliséinah v timu, osebnih
stiskah in podobno). Clani, ki teh
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storitev $e niso uporabili ali se zanje
zanimali, jih manj poznajo, zato bo
zbornica $e dodatno okrepila obveséa-
nje tudi o teh storitvah.

Vesel sem,
da pripadam
zdravniski stroki

»Z vidika teorije socialne identite-
te, identifikacija z razliénimi skupina-
mi zadovoljuje individualne potrebe
po varnosti, pripadnosti, samoizbolj-
$avi in daje obcutek smisla«, zaradi
Cesar lahko pri¢akujemo, da ¢e identi-
fikacija z neko socialno skupino
zadovoljuje omenjene potrebe, pozi-
tivno vpliva na zadovoljstvo posamez-
nika, poudarja Pratt (1998). Moc¢na
strokovna identiteta pa je lahko torej
vir zadovoljstva pri delu ter daje
obcutek dosezka. V tem kontekstu nas
je zanimala tudi identifikacija ¢lanov
zbornice s stroko in zbornico.

Kljub izzivom, s katerimi se danes
sooca zdravnisStvo, so anketiranci
izkazali dokaj visoko raven identifika-
cije s stroko. Trditve » Po¢utim se ¢lan
zdravniske stroke« (5,84), »Vesel
sem, da pripadam zdravniski stroki«
(5,81) in »Pozitivno se identificiram s
¢lani te stroke« (5,57) so ocenjevali
izrazito pozitivno. Po drugi strani pa
je identifikacija z zbornico nekoliko
Sibkejsa, vendar kljub temu relevan-
tna. Najbolj pozitivno so ¢lani ocenje-
vali naslednje trditve: »Vrednote
zbornice, katere ¢lan sem, so zelo

Zaposlitev

s katerimi
se ukvarja

zbornica, tudi
moji problemi.

V splosnem
lahko reéem,
da so problemi,

podobne mojim lastnim vrednotam«
(4,44); »V splosnem lahko re¢em, da
so problemi, s katerimi se ukvarja
zbornica, tudi moji problemi« (4,29)
in »Razjezi me, ko sli§im koga slabo
govoriti o zbornici, katere ¢lan sem«
(4,28).

Pri izrisu strukturnega modela v
programu SmartPLS se je izkazalo, da
je vpliv identifikacije z zbornico na
zadovoljstvo ¢lanov srednje mocen in
celo nekoliko mo¢nejsi kot vpliv
zadovoljstva s storitvami.

Zdravniska zbornica
Slovenije je zaznana
kot ena izmed
pomembnejsih
zdravniskih
organizacij

v Sloveniji

Lee (1971) je v svoji raziskavi, v
katero je vkljuéil skupino znanstveni-
kov Zvezne javne zdravstvene sluzbe
(»Federal Public Health Service«),
ugotovil, da zaznani prestiz stroke,
kot tudi organizacije, predstavlja
pomembno determinanto organiza-
cijske identifikacije. Poleg identifika-
cije lahko, znotraj teorije socialne
identifikacije, koncept zaznanega
eksternega prestiza povezemo tudi z
zadovoljstvom. Herrbach in drugi
(2004) poudarijo, da »mocen zaznan
eksterni prestiz zelo verjetno vpliva

Zbornica
me dobro
predstavlja v
javnosti.

da sem ¢élan
zbornice.

Ponosen sem,

na pozitivno zaznavo lastnega dela in
vzbuja pri zaposlenih obc¢utek pono-
sa«, kar pozitivno vpliva na zadovolj-
stvo pri delu. S tega vidika nas je
zanimalo tudi, kako zdravniki in
zobozdravniki ocenjujejo eksterni
prestiz zbornice. Najbolj pozitivno so
anketirani ¢lani ocenili trditev
»Zdravniska zbornica Slovenije je
zaznana kot ena izmed pomembnej-
$ih zdravniskih organizacij v Sloveni-
ji« (4,87). Izrazito negativno ni bila
ocenjena nobena trditev, najslabse pa
so ocenili trditev »Zdi se mi, da ljudje
zaznavajo ¢lanstvo v zbornici kot
prestizno« (3,18).

Pri izrisu strukturnega modela se
je izkazalo, da je vpliv zaznanega
eksternega prestiza na zadovoljstvo
¢lanov zbornice zanemarljiv, medtem
ko je vpliv na identifikacijo z zbornico
relativno mocen.

Strokovna in dobro
organizirana,
a premalo odlo¢na

V organizacijskem kontekstu ima
pomembno vlogo tudi imidz, ki se
nanasa na sploSen vtis o organizaciji
in ki sluzi kot podlaga, s pomo¢jo
katere kategoriziramo in shranjujemo
informacije, vezane na organizacijo.
Rezultati analize anketnega vprasalni-
ka kazejo, da ¢lani ocenjujejo zbornico
kot strokovno (5,27), dobro organizi-
rano (4,59), vendar premalo odlo¢no
(4,49).

Razjezi me,
ko slisim koga
slabo govoriti o
zbornici, katere
¢lan sem.

Ko drugim
govorim o
zbornici,
uporabljam
zaimek »mi«
namesto »oni«.

Zaposlen v javnem 6 o 260
zavodu 3,99 3,73 3,7 3,7! s
Zaposlen pri

koncesionarju 4,20 3,85 4,20 3,47 2,38
Koncesionar 5,13 4,92 5,25 5,27 4,60
Zasebnik brez L 26 " 02 20
koncesije 37 4 b 5 3’ 7 3, b 4
Zaposlen pri zasebniku

brez koncesije 4,26 4,30 4,56 4,47 3,04




V statistiénem programu SPSS
smo dodatno preverili, ali obstajajo v
odgovorih razlike glede na demograf-
ske skupine, v katere smo anketirance
dodatno razvrstili in se nanasajo
na njihov poklicni, zaposlitveni ali
strokovni status. Ugotovili smo, da
obstajajo med ¢lani skupine, ki so
bolj zadovoljne, se bolj identificirajo
z zbornico in bolje ocenjujejo njen
eksterni prestiz ter imidz. To velja za:
— zobozdravnike, v primerjavi z

zdravniki;

— specialiste in upokojence, v
primerjavi s pripravniki, sekunda-
riji, specializanti in mladimi speci-
alisti do 7 let po specializaciji,

— zaposlene na primarni rav-
ni, v primerjavi s sekundarno in
terciarno ravnjo, ter

— koncesionarje, v primerjavi z
zasebniki brez koncesije in zapo-
slenimi v javnih zavodih.
Najvecje razlike so med koncesio-

narji, zaposlenimi pri koncesionarju,
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kjer najdete seznam

zasebniki brez koncesije, zaposleni-
mi pri zasebnikih brez koncesije in
zaposlenimi v javnih zavodih. Konce-
sionarji vse trditve ocenjujejo izrazito
bolje kot ostali, kar je razvidno tudi iz
tabele na prej$nji strani, kjer so nave-
dene nekatere trditve, s katerimi smo
merili identifikacijo z zbornico.

V eni izmed svojih nedavnih kolu-
mn je prof. dr. Alojz Than zapisal, da
»raziskovanje tezi k novim idejam«.
To ne velja le za medicino, temve¢ bi
moralo biti pomembno vodilo tudi
za vse organizacije, ki lahko sicer
postanejo kratkovidne do interesov
svojih ¢lanov. Strokovne in stanovske
organizacije so morda res primarna
sila pri razvoju in napredku stroke,
vendar to nikakor ni mogoce brez
sodelovanja ¢lanov, ki so njen kljuéni
gradnik. Ta raziskava je torej primar-
no izhajala iz ¢lanstva, v Zelji spodbu-
diti njihovo zavezanost, prizadevnost,
sodelovanje in motivacijo.

Vsekakor rezultati dajejo veliko
prostora za izboljSave, predvsem na
podrodju poznavanja storitev, vendar
nas hkrati veseli, da so anketirani

-

Preko te strani je mozna e-prijava na vse dogodke

zdravniki in zobozdravniki izkazali
konstantno zadovoljstvo, skozi celo-
ten anketni vprasalnik, na podrodjih
dela in odnosa strokovnih sluzb, obve-
$¢anja ter strokovnih izobrazevanj.
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Drzava Slovenija se prof. dr. ZvonKki
Zupanic Slavec z medaljo za zasluge
zahvaljuje za njeno zivljenjsko delo

Brez spostovanja in poznavanja
preteklosti ni prihodnosti. Poznava-
nje zgodovine nam pomaga razu-
meti sedanjost in nam istoc¢asno
omogoca »videnje« v prihodnost. V
Zdravniski zbornici Slovenije se
pridruzujemo Cestitkam neumorni
raziskovalki zgodovinskih virov in
tudi plodni avtorici ¢lankov v reviji
Isis prof. dr. Zvonki Zupani¢ Slavec,
ki je za svoje izjemno znanstveno in
pedagosko delo prejela medaljo za
zasluge.

Foto: Daniel Novakovi¢/STA

Slovenijo je med 29. septembrom in
6. oktobrom obiskal posebni poroc¢evalec Zdru-
Zenih narodov (ZN) za ¢lovekove pravice in
okolje, dr. David R Boyd, izredni profesor prava,
politike in trajnostnega razvoja. Med obiskom se
je srecal z ministri, sekretarji in visokimi pred-
stavniki vladnih organov na podrocju okolja,
zunanjih zadev, gospodarskega razvoja, kmetij-
stva, financ in infrastrukture, z varuhinjo ¢love-
kovih pravic, predstavniki strokovne javnosti,
civilne druzbe, lokalnih oblasti in zasebnega
sektorja. Obiskal je tudi nekatera okoljsko
najbolj ogroZena podrocja v Sloveniji.

Individualnega srecanja s posebnim poroce-
valcem se je vimenu Delovne skupine Zdravniske

Obisk posebnega porocevalca
Zdruzenih narodov za
clovekove pravice in okolje

zbornice Slovenije za spremljanje, opozarjanje in
ozavescanje o nevarnostih onesnazenega okolja
na povabilo udelezila izr. prof. Metoda Dodi¢
Fikfak, dr. med., in predstavila zdravniska opaza-
nja in prizadevanja na podrodju varovanja zdravja
in okolja. Dr. Boyda je predvsem zanimalo pove-
zovanje onesnazenja okolja z zdravjem prebival-
cev v Sloveniji in raziskovalne ter izobrazevalne
sposobnosti nasega u¢nega sistema na tem
posebnem podrodju. Delovno skupino pri ZZS je
vzpodbudil k njenim prizadevanjem za ozavesca-
nje strokovne in $ire javnosti ter poudaril, da se
tudi drugod po svetu kaze vedno vedja vloga
zdravnikov pri ozaves$¢anju ljudi o posledicah
onesnazevanja okolja in podnebnih sprememb.



Poroc¢ilo obiska bo Svetu ZN
predstavljeno marca 2023. V tem
prispevku so povzete klju¢ne ugotovi-
tve, ki jih je posebni porocevalec
objavil v izjavi ob zakljuc¢ku obiska
Slovenije (dokument 20221006-eom-
-Slovenia-sr-env-si), v katerem so
dostopne tudi povezave do virov
posameznih navedb.

Slovenija je pogodbenica vecine
svetovnih pogodb o ¢lovekovih pravi-
cah, vendar je hkrati pogodbenica
Stevilnih mednarodnih investicijskih
in trgovinskih pogodb z mehanizmi,
ki omogocajo tujim podjetjem, da
obidejo drzavne sodne sisteme in
vloZijo velike odskodninske tozbe
proti drzavi. Porocevalec je zelo
zaskrbljen nad arbitraznim postop-
kom britanskega podjetje Ascent
Resources, ki zaradi prepovedi izvaja-
nja hidravli¢nega lomljenja v PetiSov-
cih zahteva 500 milijonov evrov
odskodnine. Taksni primeri odvracajo
vlade od odlo¢nih ukrepov za reSeva-
nje svetovne podnebne in okoljske
krize, zato bi Slovenija morala razmi-
sliti o ponovnih pogajanjih.

Okoljska zakonodaja v Sloveniji je
relativno dobra, vendar je politika v
preteklosti pogosto poskusala zakone
oslabiti oz. jih ne uposteva. Pomemb-
na krsitev je oteZeno sodelovanje
javnosti pri sprejemanju odlocitev na
podrodju okolja in pravoc¢asen dostop
do pomembnih informacij. Vpliv na
odloc¢anje o pomembnih okoljskih
posegih je omejen. Ustrahovanje stro-
kovne in civilne javnosti pri delu za za-
§¢ito ¢lovekovih pravic in okolja je po
mnenju porocevalca obsojanja vredno,
zato poziva k odloénemu preiskovanju
in pregonu vseh posameznikov ali
podjetij, ki se ukvarjajo z nezakonitimi
dejavnostmi ustrahovanja, in k spreje-
tju predlagane zakonodaje o zvizgacih.
V izjavi navaja mnenje varuha ¢love-
kovih pravic, da sodelovanje javnosti v

okoljskih zadevah ogrozajo kratki roki,
bistvene spremembe zakonov, sprejete
naknadno po posvetovanju z javno-
stjo, in kroni¢no pomanjkanje celovite
utemeljitve predlaganih zakonodajnih
sprememb. Spodbudno je, da je v teku
priprava okvirnega zakona o podneb-
nih spremembah.

Opozarja, da je Evropska komisija
veckrat kritizirala Slovenijo, saj ni
uspela prenesti okoljskih direktiv
Evropske unije v drzavno zakonodajo.
Opozarja na neizpolnjevanja zahtev
direktive o ¢iS¢enju komunalne
odpadne vode in na situacije v Ljub-
ljani, Trbovljah, Kocevju in Loki,
tozbo EU iz leta 2017 zaradi 28 divjih
odlagali$¢ in na neustrezno raven
drzavnih vlaganj v varovanje okolja
ter neustrezne kadrovske in finanéne
vire Agencije RS za okolje. Treba je
zagotoviti neodvisen nadzor in finan-
ciranje okoljskih meritev.

V letu 2021 je bilo v Sloveniji
placanih vec kot 1,45 milijarde evrov
okoljskih davkov. DelezZ je med
desetina teh dajatev namenjena
varovanju okolja, kar je nedopustno.

Slovenija se segreva dvakrat
hitreje od svetovnega povpredja. V
letu 2022 je prestala najvedji gozdni
pozar po osamosvojitvi, v poletnih
mesecih se je soocala s problemi
vodne oskrbe na Obali. Kljub velikim
tezavam drzava ni prevzela vodilne
vloge na podrodju podnebnih ukre-
pov: po odstotku proizvedene elek-
tri¢ne energije iz obnovljivih virov je v
EU na poraznem 18. mestu, po name-
$¢eni solarni fotovoltai¢ni infrastruk-
turi na 20. mestu in po namesceni
vetrni infrastrukturi na 26. mestu (za
njo je samo Malta). Emisije toplogre-
dnih plinov v Sloveniji so se med
letoma 1990 in 2019 zmanjsale za 8 %
(v primerjavi s 24 % v celotni EU).

Prihodnji cilji podnebnih ukrepov
v Sloveniji niso ambiciozni. Cilj do
leta 2030 za skupno energijo iz
obnovljivih virov je zgolj 27 %. Elek-
trarna na premog, ki zagotavlja

pribliZzno eno tretjino elektri¢ne
energije v drzavi, naj bi bila zaprta
Sele leta 2033. Neambiciozen cilj
kmetijskega sektorja je zmanjSanje
emisij toplogrednih plinov za 1 % do
leta 2030 glede na raven iz leta 2005.
Spodbudno je, da obstajajo nacrti za
nekatere velike soncne elektrarne.

Slovenija je obdarjena z velikimi
koli¢inami ¢iste vode in prebivalci
Slovenije o¢itno cenijo to bogato
naravno dediséino.

Vec kot 99 % prebivalcev ima
dostop do varne pitne vode, preko 9o
% prebivalcev pa je prikljucenih na
javni vodovod. Na referendumu leta
2021 je velika vecina (skoraj 87 %)
Slovencev zavrnila spremembe vodne
zakonodaje, ki ogrozajo zdravje pitne
vode in vodnih ekosistemov v drzavi.

Predstavnika so Sokirale razmere,
ki jim je bil prica ob obisku romskega
naselja (Dobruska vas) na jugovzho-
du Dolenjske, kjer stevilne druzine
nimajo dostopa do varne pitne vode
in ustreznih sanitarnih prostorov, kar
je Skodljivo zlasti za romske otroke.
Podobne prakse so prisotne tudi v
nekaterih drugih romskih naseljih in
se kljub predhodnim opozorilom ne
odpravljajo.

Druga skupnost, ki se sooca z
resnimi kroni¢nimi tezavami s pitno
vodo, je v Anhovem, kjer morajo
prebivalci pogosto prekuhavati vodo.
Industrijska nesreca leta 2020 je
povzrocila onesnazenje lokalne pitne
vode iz ¢istilne naprave z visokimi
koncentracijami strupenih snovi.
Prihaja do razlitja naftnih derivatov iz
industrijskih objektov, onesnazenja s
policikliénimi aromatskimi ogljikovo-
diki in visoke motnosti pitne vode.
Vlado Slovenije poziva, naj tesno
sodeluje z lokalno skupnostjo in v
celoti obravnava njihove skrbi.

V zadnjih desetletjih se je splosna
kakovost zraka v Sloveniji izboljsa-
la, vendar pa kakovost zraka ostaja
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nezadovoljiva. Ocene kazejo, da je bilo
v letu 2020 med 940 in 1530 prezgo-
dnjih smrti zaradi onesnazenosti zra-
ka. Evropska agencija za okolje (EEA)
ocenjuje kakovost zraka v Ljubljani
kot slabo (279. mesto od 344), zrak v
Mariboru pa ocenjuje kot zmerno éist
(207. mesto od 344). Kot primer dobre
prakse navaja cono brez avtomobilov
v sredi$¢u Ljubljane. Drzavo in ob¢ine
poziva, naj vec vlagajo v javni pomet in
promocijo aktivne mobilnosti s hojo in
kolesarjenjem. Opozarja na problema-
tiko ogrevanja z individualnimi pe¢mi
na drva.

Evropska komisija je leta 2020
proti Sloveniji sprozila postopek
zaradi neizpolnjevanja zahtev evrop-
ske direktive o kakovosti zraka. Od
Slovenije zahteva zanesljivo merjenje
kakovosti zraka, obvescanje javnosti o
stopnjah onesnazenosti in ukrepanje
za zmanj$anje onesnazenosti.

Evropska agencija za okolje poziva
k dodatnim ukrepom, da bo Slovenija
izpolnila svojo obveznost in do leta
2030 zmanjsa koncentracije delcev
PM, dusikove okside in Zveplov
dioksid vsaj za 50 %.

Izpostavlja prebivalstvo, ki Zivi v
blizini cementarne Salonit Anhovo v
dolini reke Soce in je zaradi dolgole-
tnega onesnazevanja z azbestom zelo
ranljivo za onesnazenje zraka. Slove-
nija bi morala zagotoviti, da se obseg
in toksi¢nost izpustov iz cementarn in
vseh industrijskih onesnazevalcev
postopno zmanjsata, pri ¢emer bi
morala dati prednost znanim Zari-
$¢em onesnazenja, kot je Anhovo. Za
sosezig v cementarnah bi morali
veljati enaki emisijski standardi kot za
sezigalnice odpadkov, tudi Ce to po
zakonodaji EU ni obvezno.

Zaradi geografske obcutljivosti in
obstojecih tezav s kakovostjo zraka
porocevalec OZN meni, da Ljubljana
ni primerna za izgradnjo seZigalnice
odpadkov.

Otroci

Nedavna $tudija Unicefa je poka-
zala, da ima 2 % otrok v Sloveniji
povisano vsebnost svinca v krvi, 19,3

% otrok zivi v domovih, kjer je priso-
tna vlaga ali plesen, 8,7 % otrok zivi v
razmerah prenatrpanosti, 7 % revnih
druzin z otroki tezko ogreva svoje
domove, 13 % druzin z otroki pa je
prizadetih zaradi hrupa in zvo¢nega
onesnazenja.

Studija, ki je preuéevala breme
bolezni dihal pri otrocih v Zasavju, je
ugotovila, da imajo otroci, ki Zivijo na
obmodjih s slabso kakovostjo zraka,
trikrat vecjo verjetnost, da bodo
zboleli za boleznimi dihal.

Trdni odpadki

Prebivalec Slovenije je v letu 2020
v povpredju proizvedel 489 kilogramov
komunalnih odpadkov. Slovenija se
je po delezu recikliranih komunalnih
odpadkov leta 2020 z 59,3 % uvrstila
na 3. mesto v EU (nekoliko za Nem-
¢ijo in Avstrijo). Koli¢ina odlozenih
komunalnih odpadkov na odlagaliscih
v Sloveniji je zdaj 5 %, leta 2010 pa 25
%. To pomeni, da je Slovenija ze blizu
doseganja ambicioznejsih ciljev EU.

Slovenija namerava izgraditi tri
nove sezigalnice odpadkov, ki bodo
namenjene proizvodnji toplote in
elektri¢ne energije. Seziganje je lahko
zacCasna reSitev, vendar ni v skladu z
dolgoroc¢nim ciljem kroznega gospo-
darstva, saj poleg toplote in elektrike
privede tudi do onesnazenje zraka in
emisije toplogrednih plinov.

Porocevalec Slovenijo spodbuja,
naj razmisli o razvoju celovitega
sistema razsirjene odgovornosti
proizvajalca, ki prenasa breme upra-
vljanja in placevanja sistemov recikli-
ranja z vlad na industrije, ki proizva-
jajo ali uvazajo izdelke in embalazo.

Biotska
raznovrstnost

Slovenija je Zari$c¢e biotske razno-
vrstnosti z izjemno pestrostjo ekosis-
temov, zivali, rastlin in gob. Za za$¢ito
te izjemne naravne dedis¢ine je
Slovenija dolo¢ila 355 obmo¢ij Natura
2000, kar jo uvr§éa v vrh Evrope.
Tako Evropska komisija kot slovensko
racunsko sodisce sta izrazila zaskr-

bljenost glede upravljanja obseznega
slovenskega sistema Natura 2000, ki
sta ga ocenila kot pomanjkljivo oz.
neucinkovito. Seznanjen je bil tudi z
namero o izgradnji hidroelektrarne
Mokrice na obmocju Natura 2000, ki
bi proizvedla manj kot 1 % slovenske
energije, povzrodila pa bi veliko skodo
za biodiverziteto.

Zakljucek

Slovenija ima okoljsko zakonoda-
jo, ki zagotavlja pravice do zdravega
okolja. Vendar pa je bistvenega
pomena, da se zakoni udejanjajo v
praksi. Potrebna je uveljavitev dobrih
praks in spopadanje z nekaterimi
tukaj navedenimi izzivi na podrodju
zagotavljanja ustrezne pitne vode,
Cistega zraka in varnega podnebja.

Ana Mavri¢, dr. med., izr. prof. dr.
Metoda Dodié Fikfak, dr. med., izr.
prof. dr. Miran Brvar, dr. med.,
Nevenka Mlinar, dr. med., mag. Marina
Praprotnik, dr. med., ¢lani Delovne
skupine Zdravniske zbornice Slovenije
za spremljanje, opozarjanje in
ozave$canje o nevarnostih
onesnazenega okolja



Prav v Casu pisanja tega ¢lanka sta
iz8li dve knjigi slovenskih zdravnikov,
ki ju bomo lahko dodali v zbirko
domacih knjiznih uspesnic, pa tudi v
nastajajoco zbirko narativne medicine
in pripovednistva v medicini. To sta
Zivljenje v sivi coni: prizori iz %iv-
ljenja mladega zdravnika, Davida
Zupancica, in Smesno, ma non
troppo: zapisi o telesu, duhu, glasbi
in vrtanju po nosu, Marka Pokorna.
Razprodana prva izdaja Zupanciceve
knjige me je spodbudila, da ubesedim
del znanja iz narativne medicine in
pripovednistva, ki ga bolj usmerjeno
nabiram zadnji dve leti. Odnos med
zdravnikom in pacientom, kot ga
lahko za¢utimo iz Zupancicevih besed,
je tisti del medicine, ki smo ga ob
vsem napredku znanosti in z dokazi
podprto medicino odrivali iz nasega
delovnega okolja. Prisel je, ali bolj
to¢no — vrnil se je ¢as, ko proces
zdravljenja zahteva, da pacientu
namenimo ve¢ pozornosti tudi tako,
da prisluhnemo njegovi zgodbi.

Ker nas zdravstveni sistem teh
spoznanj (8e) ne vkljucuje, poskusimo
s spremembami v odnosu med zdrav-
nikom in pacientom na individualni
ravni. Pri tem nam bosta v pomo¢
pripovednistvo (storytelling) in nara-
tivna medicina z uéenjem vescin,
uporabljenih pri analizi literature.
Narativna medicina izhaja iz podob-
nosti med literaturo in pacientovo
pripovedjo o tezavah ali bolezni. V
pacientovi pripovedi lahko prepozna-
mo zaplet, kot med seboj povezan niz
dogodkov, v katerem nastopajo liki
(pacient in drugi ljudje) in je poln
metafor v obliki slikovitega, ¢ustvene-
ga in simboli¢nega nacina govora.

Narativha medicina in
pripovednistvo - dobrodosla tudi
v medicini prihodnosti

Zato je razumljivo, da seznanjanje z
elementi literature olajsa razumeva-
nje zgodb, ki jih prinasajo pacienti.
Narativna medicina predstavlja
diagnosti¢ni in celostni pristop, ki
uporablja bolnikove pripovedi v
Kklini¢ni praksi, raziskavah in izobra-
Zevanju na podrodju zdravstva. Poleg
prizadevanja, da bi tako dosegli
natanc¢ne diagnoze, zeli narativna
medicina obravnavati tudi odnosne in
psiholoske razseznosti, ki se pojavljajo
v tandemu z boleznijo. Narativna
medicina ni namenjena samo potrdi-
tvi pacientovih izkusenj, temvec
spodbuja tudi ustvarjalnost in samo-
refleksijo zdravnika.

Velja, da je bila Rita Charon prva,
ki je leta 2000 uporabila izraz nara-
tivna medicina, da bi opisala metodo
uporabe tega, kar sama imenuje
»narativna kompetenca« oziroma
»sposobnost prepoznati, absorbirati,
presnoviti, interpretirati in biti
ganjen zaradi zgodb o bolezni«. Rita
Charon ima tudi doktorat iz angleske
knjiZzevnosti. Slovenskemu bralcu je
najbrz bolj znana njena kolegica
Rachel Naomi Remen (avtorica knjige
Zgodbe ob kuhinjski mizi), s katero
skupaj zatrjujeta, da mora biti medi-
cinska praksa strukturirana okrog
pripovedi pacientov. O povezanosti
medicine in literature pise Ze pisatelj
Anton Pavlovi¢ Cehov, ki je delal tudi
kot zdravnik. V Pismih (1888) je
zapisal: »Medicina je moja zakonita
Zena in literatura moja ljubica; ko se
ene navelicam, prespim pri drugi.«
Svoje medicinsko znanje je uporabil
pri pisateljevanju, tako so nastale tudi
njegove odli¢ne klini¢ne Studije. Med
slovenskimi avtoricami s tega podro-

¢ja je med prvimi in najbolj prepo-
znavnimi Urska Lunder.

Ceprav se izraz narativna medici-
na v strokovni literaturi uporablja
dobri dve desetletji, pa so zgodbe
pacientov in zdravnikov tesno poveza-
ne Ze od zacetkov medicine in so
prispevale tako k razvoju medicinske
stroke kot literarne umetnosti. Zato
ne preseneca dejstvo, da tovrstno
literaturo ustvarja tudi veliko zdravni-
kov, bolnikov in njihovih svojcev, ki
imajo zilico za pisanje ali celo umetni-
ski dar.

Osrednjo temo tega ¢lanka pred-
stavljata pripovednistvo in narativna
medicina, ki se vse bolj uveljavljata
kot stroka s svojimi kompetencami,
katerih se je treba nauciti, da bi jih
lahko uporabili pri zdravniskem delu.
Nekatere medicinske fakultete ze
nudijo kurikulum iz narativne medici-
ne, katerega bistvo lahko strnemo v tri
osrednje teme: pozorno branje bese-
dil, pisanje osebnega razmisljanja o
besedilu in pogovor o teh razmislja-
njih. Vse to naj bi prispevalo k nara-
tivnim kompetencam, ki v odnos med
pacientom in zdravnikom prinasajo
vedje razumevanje in empatijo, s
¢imer se olajsa njuno sodelovanje.

Pozorno branje je tehnika pri
poucevanju knjiZzevnosti, v kateri se
preucujejo formalni vidiki besedila.
Studenti so usmerjeni k branju
besedila zaradi njegove sporocilnosti,
dvoumnosti, zapletenosti, teksture in
razpoloZenja, pa tudi zaradi njegovega
zapleta. Te metode je mogoce prilago-
diti filmu, umetnosti in glasbi v obliki
»pocasnega gledanja« in »pozornega
poslusanja«. Razli¢nim na¢inom
spoznavanja zgodb sledi kreativno
pisanje, v katerem slusatelji piSejo o
svojem osebnem sre¢anju s podano
zgodbo in pri tem sprostijo svojo



pisateljsko radovednost in domisljijo.
Sledi pogovor, v katerem predstavijo
svoje videnje in razumevanje podane
zgodbe.

Blizu narativni medicini je tudi
medicina, ki temelji na pripovedi,
katere glavni zagovornik je angleski
zdravnik splo$ne medicine John
Launer, ki je diplomiral tudi iz angle-
ske knjiZzevnosti. Njegov pristop izhaja
iz usmeritve druzinske terapije, v
kateri so bolniki povabljeni, da
raz§irijo in razis¢ejo nove smeri v
opisih svojih bolezni. V splosnem je
uporaba pripovedi v pomo¢ zdravni-
kom in pacientom pri poglabljanju
razumevanja odnosa do bolezni in
zdravljenja.

Narativna medicina se dotika
tudi eti¢nih vprasanj, kot na primer v
¢lanku Howarda Brodyja » My Story
Is Broken; Can You Help Me Fix
It?«: Medical Ethics and the Joint
Construction of Narrative (Literatu-
re and Medicine Volume 13, Number
1, Spring 1994), ali pa se lahko
uporabi v postopku sprejemanja
odlocitev glede nadaljevanja zdrav-
ljenja (Narrative medicine and
decision-making capacity: Narrati-
ve medicine and capacity. Journal of
Evaluation in Clinical Practice 21(3),
April 2015). Avtor Greg Mahr je
psihiater in uditelj medicine iz
Detroita, ZDA, ki je tudi praktik
psihosomatske medicine.

Letos je bil objavljen (tudi prosto
dostopen) ¢lanek o uporabi formalizi-
ranega pripovednistva v urgentni
medicini (Erogul M, Chung A, Schiller
J (2022) Formalized Storytelling in
Emergency Medicine. Curr Res
Emerg Med 2; 1016). Po mnenju
avtorjev je pripovednistvo ucinkovit
nacin za podajanje znanja tudi v
urgentni medicini, ne le v psihiatriji
in druzinski medicini, kjer ima Ze
dolgoletno tradicijo. Vsi avtorji
poudarjajo, da je uporaba zgodb
pomembna za reflektivno prakso,
poklicni razvoj, pa tudi za dobro pocu-
tje in preprecevanje izgorevanja pri
zdravstvenih delavcih. Pripovedova-
nje zgodb (storytelling) prinasa
posebno izkusnjo, ob kateri poslusalec

brez tezav vstopi v dogajanje in si v
mislih ustvari svoje zakljucke. Z vsebi-
no prejme tudi izkustvo in vitalnost
povedanega, Cesar pri branju iz
ucbenika ne more dobiti. Gre za
nekaksen preplet medicinskega
znanja in osebne izkusnje, kar je
najboljsi na¢in za hkratno ucenje
empatije in strokovne vsebine. Ob
tem se dovoljuje osebna izpoved o
zdravnikovi lastni bolezni in to, da je
v redu govoriti o svoji negotovosti in
ranljivosti. Taksna je na primer
pripoved zdravnice Monice Verduzco
Gutierrez, ki sama prenasa tegobe
dolgega covida-19 (I'm a Physician
Battling Long COVID. I Can Assure
You It's Real). V ¢asu epidemije smo o
svojih dozivetjih bolezni pisali tudi
slovenski zdravniki, nekaj zgodb smo
zbrali pod okriljem zdravniske zborni-
ce. Upam, da bodo neko¢ docakale
objavo v obliki zbornika, ki bi lahko
postal del domacega ucbenika nara-
tivne medicine.

Pripovedovalec, ne glede na to, ali
je zdravnik ali pacient, v svojo zgodbo
na impliciten naéin vgrajuje vrednote
in stali$ca, kar poslusalec nezavedno
absorbira. Pripovedovanje za razliko
od branja zagotavlja bolj pristen stik
med virom in poslusalcem, zato ta
vsebino dozivi bolj resni¢no in iskre-
no. Ob vseh prednostih pripovedova-
nja zgodb v uénem procesu pa mora-
mo pomisliti tudi na moznosti zlorab,
predvsem na zlorabo osebnih podat-
kov ali ¢ustvenih odzivov sodelujocih.

Najbolj celovito znanje narativne
medicine lahko pridobimo v Ze uvelja-
vljenih $tudijskih programih, kot je na
primer na univerzi Columbia v New
Yorku (https://sps.columbia.edu/
academics/masters/narrative-medici-
ne), kjer nudijo izobrazevanje tako za
zdravnike kot za druge strokovnjake v
zdravstvu in tudi za Studente literatu-
re. Lahko se odlodite za magistrski
Studij, za Studente je na voljo program
za pridobitev certifikata oziroma
kreditnih tock. Njihovi raziskovalni
projekti zbirajo dokaze o tem, da so
Studenti, ki so opravili izobraZevanje,
sposobni vzpostavljati dobre terape-
vtske odnose s pacienti ter prepoznati

in razumeti njihov pogled na lastno
zdravstveno stanje.

Na Univerzi Juzne Danske je
narativna medicina obvezni predmet
za vse dodiplomske Studente medici-
ne. Pri iskanju moznosti za izobraze-
vanje v nasi blizini sem naletala na
razpis magistrskega Studija iz narativ-
ne medicine, ki je zasnovan za zdrav-
stvene delavce v Italiji (Master in
Applied Narrative Medicine). O¢itno
je ta program izobrazevanj (bil je Ze
osmi po vrsti) prekinila epidemija
covida-19. Nadaljnje raziskovanje po
spletu me je pripeljalo do zanimive
spletne strani Medicina Narrativa,
Kkjer se lahko narodite na njihove
novice. Medicinanarrativa.eu je last
Fundacije ISTUD (ISTUD je akronim
za »Istituto Studi Direzionali«, angl.
Institute of Management Studies).
ISTUD je od leta 2016 presojevalec
Svetovne zdravstvene organizacije za
metode uporabe narativnih metod v
zdravstvu »Kulturni konteksti zdrav-
Jja: uporaba narativnih raziskav v
zdravstvenem sektorju«.

Ob koncu omenjam $e knjigo
Storytelling in medicine: How narra-
tive can improve practice, ki je izsla
leta 2017 pri zalozbi CRC Press -
Taylor and Francis Group in je delo
ve¢ avtorjev. Amazon nam omogoca
vpogled v kazalo vsebine, ki kar klice
po prevodu v slovenscino.

Dr. Zdenka Cebagek - Travnik, Kamnik,
zdenka.cebasek@gmail.com


https://muse.jhu.edu/journal/118
https://muse.jhu.edu/journal/118
https://sps.columbia.edu/academics/masters/narrative-medicine
https://sps.columbia.edu/academics/masters/narrative-medicine
https://sps.columbia.edu/academics/masters/narrative-medicine
https://www.medicinanarrativa.eu/wp-content/uploads/master_medicina_narrativa_2019_eng.pdf
https://www.medicinanarrativa.eu/wp-content/uploads/master_medicina_narrativa_2019_eng.pdf
https://www.medicinanarrativa.eu/narrative-medicine

| Opravljeni specialisticni izpiti

Ales Christian Mihelaé, dr. med., specialist hematologije, izpit opravil 10. 2. 2022
Mag. Edvard Schweiger, dr. med., specialist kardiologije in vaskularne medicine, izpit opravil 11. 1. 2022

Cestitamo!

Izvolitve v nazive visokosolskih
uciteljev
Na seji senata Medicinske fakultete v Mariboru 19. 9. 2022 je bil izvoljen v naziv:

Izredni profesor
Dr. Jernej Dolinsek, dr. med., za predmet pediatrija

Na seji senata Medicinske fakultete v Mariboru 19. 9. 2022 je bila izvoljena v naziv:
Docentka
Dr. Anja Plemenitas Iljes, dr. med., za predmet psihiatrija

Izvoljenim kolegom cestitamo in jim Zelimo uspesno nadaljnje delo.
Zdravniska zbornica Slovenije

Podeljene licence na podlagi v tujini
pridobljene poklicne kvalifikacije

V obdobju od 1. 1. 2022 do 31. 8. 2022

Seka Mir¢ié, licenca s podrodja ginekologije in porodni$tva, podeljena 1. 3. 2022

Vladimir Tomi¢, dr. med., licenca s podrocja anesteziologije, reanimatologije in perioperativne intenzivne medicine,
podeljena 18. 5. 2022

Dora Dézsai, licenca s podrodja dentalne medicine, podeljena 18. 5. 2022

Areta Garza, licenca s podrodja ginekologije in porodnistva, podeljena 19. 5. 2022

Jelena Bozi¢, licenca s podrocja dentalne medicine, podeljena 5. 7. 2022

Lidija Krstevska, licenca s podrodja pediatrije, podeljena 8. 7. 2022

Svjetlana Nadord, dr. med., licenca s podro¢ja urgentne medicine, podeljena 19. 8. 2022

Cestitamo!
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specializanti

Anton Mesec

Hrvaska zdravniska zbornica je v maju med
specializanti izvedla anketo o njihovem zadovolj-
stvu s programom, izvajanjem in placilom
specializacije. Odzvalo se je 1222 od priblizno
3000 specializantov in po mnenju zbornice so
rezultati porazni. V podkrepitev ocene nekaj
stevilk: Z delom so nezadovoljni, preobremenje-
ni (povpreéno 40 nadur mesecno), s placo je
zadovoljen le vsak deseti. Kar 56 % od njih se je
Ze podrobno zanimalo za odhod v tujino. Zanimi-
vi so podatki o izvedbi specializacije: 53 %
anketiranih ni nikoli govorilo s svojim glavnim
mentorjem (!) in le 19 % od njih meni, da obvla-
da kompetence, predpisane v programih specia-
lizacije. Po dosedanjih izkus$njah se polovica
vprasanih ne bi ponovno odlo¢ila za $tudij

Nezadovoljni hrvaski

medicine. Predlog reforme specializacij je bil
pripravljen Ze leta 2016, a se je ocitno izgubil
nekje v predalih Ministrstva za zdravstvo. Vod-
stvo zbornice poziva k takoj$njemu ukrepanju na
vseh perecih podrodjih, saj ugotavljajo, da je v
njihovem zdravstvu ura Ze »pet minut ¢ez
dvanajsto«.

Komentar: Znano je negodovanje nasih
mladih zdravnikov, a je nedvomno pri sosedih e

huje.

Vir: Lije¢nic¢ke novine 213, oktober 2022

Prof. dr. Anton Mesec, dr. med., Ljubljana,
antonmesec@gmail.com

Zdravniki kot strelna tarca

Prevod in priredba: Marjan Kordas

Ustrezno, kot tarca za strelno orozje,
je oblikovana tudi naslovnica te Stevilke
revije.

»Napadalno (agresivno) vedenje iz druzbe-
nih omrezij se prenasa v osebne strukture.«
(Citat: Brigitte Ettl, avstrijska platforma za
varnost pacientk in pacientov)

»Zdravniku ni treba, da bi proti sebi (s strani
pacienta) dopustil prav vse.« (Citat: zasluzni
prof. Gerhard Aigner, Institut za etiko in pravo v
medicini)

S pandemijo pogojena negotovost in nemoc,
ki so jo dozivljali pacienti — spodbujeni prek
druzbenih medijev — je vzrok, zaradi katerega je
toliko ljudi, ki svojemu nelagodju dajo prosto
pot. Zdravnice in zdravniki so tako Se bolj strelna
tarca za sprosc¢anje mocnih Custev.

GroZnje, zabavljanje in dvoumnosti — to je
$iroka paleta napadalnosti, katerim so izposta-
vljeni zdravnice in zdravniki.

Druzbena omreZzja so glavni vzrok za povece-
vanje nasilja. A to ni &isto nov pojav. Ze leta 2019
je 57 % zdravnic in zdravnikov splosne (druzin-
ske) medicine porocalo o povecevanju nasilja.

Kako bi bilo mogoce to prepreciti? Brigitta
Ettl (glej citat zgoraj) poudarja strategije za
deeskalacijo. Morda tudi umik, v skrajni sili pa
pritisk na skriti gumb, prek katerega je mogoce
poklicati pomoc¢. Sicer pa zdravniku ni treba, da
bi proti sebi (s strani pacienta) dopustil prav vse
(Gerhard Aigner, glej citat zgoraj). Zdravnik je
tisti, ki je gospodar v hisi; e zaradi pacientovega
nasilnega vedenja komunikacija ni mogoca, ima
zdravnik pravico, da nasilneza odstrani.
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Vir: Osterreichische Arzteteitung
§t. 19, 10. oktober 2022

Opomba I: Clanek z naslovom
zgoraj se nadaljuje z intervjujem s
policistom Oswinom Lechthalerjem,
ki (verjetno v okviru Avstrijske zdrav-
niske zbornice) za zdravnice in zdrav-
nike vodi seminarje za deeskalacijo.

Intervju je tako zanimiv, da sem ga
prebral dvakrat.

Opomba II: Povzetek policisto-
vih nasvetov za konkretno deeskalaci-
jo: Mirno in pocasi nadaljevati pogo-
vor (z razjarjenim pacientom). Custva
ne ignorirati, morda pacienta le
vprasati: »Zakaj ste pa tako jezni?«

Roke naj ima zdravnik vselej sprosce-
ne, nikakor pa ne prekriZane. Zdrav-
nik ne sme skrivati rok (dlani) pod
mizo; roke (dlani) naj bodo vedno na
mizi. Kljub oéitni iracionalnosti
pacienta mora zdravnik vedno kazati
enakopravnost. Po potrebi v pogovor
vkljuéiti sodelavce. Deeskalacijo je
treba vaditi.

Zasebna univerza Sigmunda Freuda:
Konec s studijem medicine?

Prevod in priredba:
Marjan Kordas

Agencija za zagotavljanje kakovo-
sti ter akreditacijo v Avstriji (AQ
Austria) je zaradi $tevilnih pomanj-
kljivosti v svojem porocilu predlagala,
naj se za Zasebno univerzo Sigmunda
Freuda (SFU) na Dunaju preklice

cepivo

Prevod in priredba:

Marjan Kordas

Med rutinskim delom v ambulanti
(ordinaciji) zdravnika splo$ne medici-
ne je bil pacient (moski, star 71-80
let), ki je priSel zaradi cepljenja proti
tetanusu, pomotoma cepljen s cepi-
vom proti covidu-19.

V nekem prostoru ordinacije je
zdravnik cepil paciente proti covi-
du-19. Brizge, napolnjene s cepivom,
so lezale pripravljene v za to doloceni
Skatli. Asistentka je obvestila zdravni-
ka, da je priSel pacient za cepljenje

akreditacija za magistrski (dodiplom-
ski?) $tudij medicine. Pomanjkljivosti
so taksne vrste, da jih ni mogoce
odpraviti v dveh letih, tj. znotraj
zakonsko predpisanega obdobja.
Temelj so »veliki odkloni od nacional-
nih in mednarodnih standardov«:
premalo osebja, 120 kvadratnih
metrov velik prostor za raziskovanje,
ki pa se uporablja tudi za pouk. Tudi

proti tetanusu; asistentka je tudi
vprasala zdravnika, ali Zeli pacienta
cepiti v drugem prostoru ordinacije.
Zdravnik je to odklonil, nato je asi-
stentka brizgo s cepivom proti tetanu-
su polozila poleg $katle z brizgami s
cepivom proti covidu-19. Tako je
zdravnik vzel brizgo iz te $katle in
pacienta cepil, a je takoj potem opazil
$e polno brizgo s cepivom proti
tetanusu.

Zdaj je zdravnik pacientu razlozil
polozaj, se mu opravicil in ko je
pacient privolil v cepljenje proti
tetanusu, zdravnik pacienta cepil z
ustreznim cepivom.

ni na voljo lastna univerzitetna
klinika; klini¢ni pouk se tako zac¢ne
prepozno in ga je premalo.

SFU mora svoje stalis¢e pojasniti
do zacetka oktobra 2022. Dokon¢na
odloditev o obstoju SFU bo znana
sredi novembra 2022.

Vir: Osterreichische Arzteteitung
§t. 19, 10. oktober 2022

CIRSmedical: Injicirano napac¢no

Rezultat: Cez samo en teden je ta
pacient po tretjem cepljenju proti
covidu-19 prejel éetrto cepljenje proti
temu virusu.

Porocevalec o tem zapletu — zdrav-
nik s petimi leti izku$enj — poudarja
premajhno pozornost zdravnika, ki je
cepil. Se posebej, da je odklonil ceplje-
nje v drugem prostoru ordinacije.

Vir: Osterreichische Arztezeitung
$t. 17, 10. september 2022

Akad. prof. dr. Marjan Kordas,
dr. med., Ljubljana,
marjan.kordas@mf.uni-lj.si
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Cez planke: Rika Horvat

Mirjana Rajer

Rika Horvat, prijateljica, specialistka

nuklearne medicine, ki z druzino Zivi in
dela na Danskem. Kako naj sploh opi-
Sem Riko? Prizemljena in dobrosréna.
Zdravnica in mama trem navihancem.
Rika je oseba, ki bi jo imela v torbici in
potegnila ven vsaki¢, ko mi je hudo.

V kar nekaj Stevilkah revije Isis predsta-
vljamo mlade kolegice in kolege, ki so
Sli v svet. Pa sem predlagala, da sliSimo
tudi besede nas, ne Cisto zelenih, am-
pak v najboljsih letih.

Ce greva malo nazaj, kako si izbrala specializa-
cijo iz nuklearne medicine?

Moja prva (in takrat tudi edina) Zelja je bila
hematologija v UKC Ljubljana. Specializacija se
mi je zdela pisana na koZzo, verjetno pa me je
navdusila ekipa takratnega hematoloskega
oddelka. Poleg strokovnega dela me je navdusil
odnos med zaposlenimi, skrb, s katero so bedeli
nad nami specializanti, pozrtvovalnost, s katero
so opravljali svoje delo. Ampak ker je v Zivljenju
tako, da naértujes eno, zgodi pa se drugo, sem
zacela iskati nekaj, kar bi bilo ravno tako zanimi-
vo in raznovrstno. S prijateljico iz Studijskih let,
ki je takrat Ze specializirala nuklearno medicino
za UKC Ljubljana, sem pretresala razli¢ne
moznosti, ampak njenih argumentov nisem
mogla pomesti pod preprogo: specializacija je
zanimiva, raznolika, poleg tega pa brez dezurstev
in no¢nih. Ker je bil moj takratni partner in
zdajs$nji moz zaposlen kot resevalec, ker sva
zivela v Celju precej dale¢ od babic in dedkov in
ker sem vedela, do bo nekdo moral skrbeti za
otroke, ko bo moz v sluzbi, sem se pragmati¢no
odlodila za specializacijo iz nuklearne medicine v
Celju. Ja, kot pravijo, ¢lovek obraca, Bog obrne.

Nam lahko malo orises razlike pri delu »nuklear-
ca« v Sloveniji in na Danskem?

Prva razlika je gotovo ta, da je na Danskem
zdravnik eden od zaposlenih v zdravstvenem
sektorju, vendar s svojim sindikatom, ki si je
izboril dobre delovne in plaéilne pogoje znotraj
javnega sektorja. Druga razlika je popolna digita-

lizacija Danske, kar pomeni, da imas znotraj ene
regije dostop do celotne zdravstvene kartoteke,
do celotnega pregleda pacientove dokumentacije
pa v pacientovem osebnem zdravstvenem karto-
nu. Kar v praksi pomeni, da ne izgubljamo ¢asa z
administrativnimi zadevami in iskanjem doku-
mentacije, ampak se lahko posvetimo pacientu in
tezavam, zaradi katerih je prisel do nas. In ker je
pomembneje, da opravljamo delo, za katero smo
usposobljeni, vse ostalo, kar se lahko varno preda
naprej, predamo naprej, kot npr. injiciranje
radiofarmaka, vpisovanja pacientov v dnevni
program ... Veliko razlik v resnici izvira iz osnov-
nih pogojev dela, ki so na Danskem boljsi. Nobe-
nega dvoma ni, da v Sloveniji zdravniki in ostalo
osebje delajo najboljse, kot v obstojecem sistemu
lahko. Ce bi v Slovenijo takoj zdaj prenesli danski
nacin dela brez spremljajocih ukrepov (digitaliza-
cija, urejen placilni sistem, enak hierarhi¢ni
model ...), zdravstveni sistem v Sloveniji ne bi
prezivel niti 24 ur. Tako velik je delez eti¢nega
pogona ne samo zdravnikov, ampak tudi medi-
cinskih sester, streznic, tehnikov in vsega pod-
pornega osebja v Sloveniji. Vendar ne glede na
vse napisano tudi na Danskem strmo pada sStevilo
zaposlenih v zdravstvenem sektorju, vse manj pa
se jih odloc¢a za poklic v tem sektorju. Ker ne
glede na vse napisano je poklic zdravnika, medi-
cinske sestre, babice, resevalcev, tehnikov poklic
in ne sluzba, imeti moras doloc¢ene osebne
lastnosti, da lahko delas$ z drugimi (bolnimi)
ljudmi. Ni pa prav, da se to izkorisca.

Vem, da Skandinavci zelo veliko dajo na ravno-
vesje med sluzbo in zasebnim Zivljenjem (»work-
life balance«). Kako ti to dozivljas?

Sama sem imela na zacéetku s tem tezave, ker
sem bila navajena, da gres domov, ko so preiska-
ve napisane, saj je za nase paciente pomembno,
da ¢im prej dobijo izvid, in ker sem potrebovala
vec Casa za izvide v danséini. To se mi je zdelo
¢isto v redu, dokler me ni predstojnik oddelka
prijazno opozoril, da to mece slabo lu¢ nanj, ker
pomeni, da on ne zna razporediti dela. Razlike ne
samo v medsebojnih odnosih na delovnem
mestu, ampak tudi v zasebnem Zivljenju v Slove-
niji in na Danskem so ogromne, kar se kaze
predvsem v njihovem odnosu do nadurnega dela.
Vodja oddelka se mora pozanimati, pa naj gre za
medicinske sestre, zdravnike ali tehnike, ali je
kdo, ki bi lahko ostal preko rednega delovnega
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Casa, da se preiskave opravijo do
konca. Redko se zgodi, da ni nikogar,
ki ima moznost ostati dalj ¢asa, ¢e pa
se to izjemoma le zgodi, potem prei-
skave odpovejo. Najdejo drug datum
in nihce se ne pritoZuje. Tako pac je.

Tvoj moz je Slovenec in reSevalec. Bi
nam lahko tudi on napisal nekaj
besed o razlikah med delom reSeval-
ca v Sloveniji in na Danskem?

Na Danskem je, kot je Ze napisano,
v navadi, da se zdravnike razbremeni
dela, ki ga lahko opravlja ustrezno
izSolan in izobraZen kader. Tako npr.
nosec¢nosti vodijo babice, noseénica
pride do zdravnika samo v primeru
patoloske nosec¢nosti ali v primeru, ko
babica dvomi, da je potek nose¢nosti
normalen. Ginekolog se posveca svoje-
mu delu, ne pa naceloma fizioloSkemu
procesu nosecnosti. Tako je tudi pri
reSevalcih. Tukaj po opravljenih dodat-
nih izobrazevanjih kot resevalec daje$
zdravila na terenu, kot v primeru akut-
nega koronarnega sindroma, aritmije
ipd. Nobene potrebe ni po zdravniku na
terenu, saj so potrebni v bolni$nicah in
ambulantah. Kot pa je bilo ze veckrat
poudarjeno, je zaradi modernega siste-
ma komunikacije zdravnik s svojo ekipo
obvescen o tezavah pacienta Se pred
dejanskim prihodom pacienta.

Skandinavijo vsi vidimo kot »raj na
zemlji«, primer najbolj razvitih drzav.

Foto: Tomi Lombar

Zanimivo je tudi to, da na vas Solski
sistem ljudje v Sloveniji gledajo kot
na nekaj idealnega. Pa je res?

Vsaka medalja ima dve plati, tako
je tudi tukaj s Solstvom. Res je, da
tukaj ni pritiska glede ocen, ker se
ocenjevanje zacne Sele v osmem
razredu; osnovno Solo zacnejo, tako
kot v Sloveniji, ko dopolnijo 6 let,
takrat namre¢ vstopijo v 0. razred. V
obdobju brez ocenjevanja se ima otrok
tako moznost razvijati brez pritiska,
najti podrodja, ki ga zanimajo, in se v
njih poglobiti, medtem ko so drugi
predmeti bolj na stranskem tiru. Pri
vzgoji so namrec ubrali diametralno
nasprotje: nobene prisile, nobenega
kaznovanja, saj se mora otrok razvijati
v svojem tempu. Zveni idealno, v
praksi tudi v vecini primerov je, ampak
tezava nastane, ¢e otrok zaradi razli¢-
nih razlogov ne najde predmetov, ki ga
zanimajo. Tako lahko npr. zakljuéi
osnovno Solo brez znanja postevanke,
kar nekaj dislektikov ostane neprepo-
znanih, ¢eprav je ravno v zadnjih nekaj
letih na Danskem prislo do velikega
premika pri zgodnjem odkrivanju
disleksije. Otrok pa, ki se je naudil v
$oli biti neviden, ostane tak do zakljué¢-
ka Solanja, saj ni slabih ocen, ki bi bile
plat zvona. Moram pa Se dodati, da e
otroka prepoznajo kot uéno neuspe-
$nega, potem gredo v boj z vsem
arzenalom: dodatna pomod, tako pri
ucenju kot psiholoska, Ce je potrebno,

izobrazZevanje starSev, iskanje novih
nacinov izobrazevanja.

Pogresas kaj iz Slovenije?

Predvsem gore, in nacin, s kate-
rim Slovenci navezujemo stike. Preko
hrane. Mislim, da je bil najvedji Sok,
ki smo ga doziveli ob prihodu, da
otroke posljejo domov, ko vecerjajo.
Ti majhni kulturni $oki. Mi vedno
pripravimo ve¢, kot lahko pojemo,
tako da je vedno Se za kaksna la¢na
usta, ker oh groza in strah, ¢e gre kdo
laden od mize! Tukaj pa skuhajo
toliko, kolikor pojejo, in ni¢ veé. S tem
se sprijaznis, tezko pa to ponotranjis.

Veliko mladih zdravnikov sanja o
odhodu v tujino ali pa v tujino dejan-
sko odidejo. Ko smo mi zakljuCevali
fakulteto, ni bilo tako. Kaj bi rekla
mladim zdravnikom (Ce sploh kaj) kot
vzpodbudo, da ostanejo v Sloveniji?

Moj nacrt ni bil ostati tukaj,
ampak videti in doZiveti nacin dela (in
na nek nacin tudi zivljenja) v tujini.
Ko pa zacnes$ delati v okolju, kjer je
poklic zdravstvenega delavca e vedno
spostovan, kjer je lazje uskladiti
druzinsko in poklicno Zivljenje, potem
je odlocitev lazja.

Upam, da je v Sloveniji zdaj tako
¢rno, ker je pred jutrom vedno najte-
mneje, in da lu¢ na koncu predora ni
hitri vlak, ki drvi proti nam, kot je
napisal Slavoj Zizek, ampak da bo
zdravnikom uspelo dosedi tisto, kar je
v tujini Ze dolgo ¢asa samo po sebi
umevno. Bi pa rada poudarila, da je
na Danskem to mogoce, ker so tukaj
davki strasno visoki. Tudi na avtomo-
bile, ponos in slabost veéine Sloven-
cev. Na Danskem je vozni park sesta-
vljen iz avtomobilov srednjega
cenovnega razreda, ker je DDV na
motorna vozila 160 % (v Sloveniji npr.
21 %), poleg tega se dvakrat na leto
placuje zelena taksa, ki je prav tako
odvisna od avtomobila; moénejsi
motor pomeni tudi drazje prispevke.

Draga Rika, hvala za lep pogovor.

Doc. dr. Mirjana Rajer, dr. med., spec.,
UKC Ljubljana
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Komentar k zapisom

Isis, december 2022, §t. 12

Barbara Podnar

Str. 8, K naslovnici: Epidemija literature:
nov virus ZPI-22 — ¢e prides v stik, ti ni ve¢
pomoci! Blazno resno o novih sevih in njihovem
nastanku.

Str. 34, Cez planke: Rika Horvat: »Na
Danskem je v navadi, da se zdravnike
razbremeni dela, ki ga lahko opravlja ustrezno
izSolan in izobraZen kader.« Stavek ne potrebuje
komentarja. Slovenski zdravnik bo ob njem le
nekam otozno zavzdihnil in pograbil svoj pok
birokratskih obveznosti, da jih vsaj malo ne
prelozi na jutri ...

Str. 40, »Clanstvo v tak§nem klubu
poudari zdrav ponos nasega poklica«:
Recept za posameznika: »Tudi sluzba zdravnikov
in kirurgov je prav to — sluzenje v najboljsem
pomenu besede. ... Ravno taka drza dela ¢loveka
veselega, « in Sirse ugnezdeno nadaljevanje:
»Lazje je to ziveti, ¢e nadsistemi in tudi drzava
zdravni$tvu priznavajo njegovo pomembno
vlogo.«

Str. 43, Zakaj razliéni kriteriji za
obravnavo Zensk z rakom dojke?: Odlicen

prispevek. Podobno bi verjetno nasli na veliko
podrodjih zdravstvene oskrbe. Ne vem, ¢e obstaja
popolna resitev, povsod pa bi morali stremeti k
pravicnosti.

Str. 70, Alojz Than: Karantena: Prof.
Kordas vedno pripravlja izvrstne recenzije,
tokratna pa je res top!

Str. 74, Nagovor dr. Igorja Vetra nek-
danjim Studentskim kolegom: Leta 1987 o
tem, da so se (zdravnigki) éasi spremenili. Se
pricakujemo (?) zjasnitev vremen.

Str. 78, Epilog: Viasih se zalotim, da sem
zaupanje izgubila tudi sama — zaupanje, da bo
epilog res epilog in da bo ze enkrat nastopil tezko
pric¢akovani mir.

Str. 82, Zavodnik: Nisem $e prisla do dna
vprasanju, kaj je tista bistvena razlika med danes
in neko¢. So psihosocialna tveganja na delovnem
mestu danes drugacna kot neko¢ ali morda
posameznik ob menjavi kolektivizma za indivi-
dualizem postane dovzetnejsi zanje?

Barbara Podnar, dr. med., UKC Maribor,
Oddelek za oéesne bolezni

Higiena v solskih klopeh

Nina Mazi

Povratek v Solske klopi pri sicer zdravih
otrocih predstavlja pove¢ano tveganje za okuzbo
z nalezljivimi boleznimi. Ted Myatt, raziskovalec
in znanstvenik na Environmental Health & En-
gineering in strokovnjak za zdravstveno varstvo
v Brigham and Women'‘s Hospital iz Bostona,
je preprican, da bi bilo mogoce velik del vrti¢-
karskih, Solskih in $tudijskih okuzb prepreciti
s preprostimi in finanéno nezahtevnimi ukrepi.
Po najnovejsih podatkih zdravstvene statistike
prehlad v ZDA vsako leto botruje izgubi dobrih
23 milijonov Solskih dni, zaradi okuzbe z virusom
gripe pa po podatkih Centers for Disease Control
and Prevention na letni ravni izguba uénih/Sol-
skih dni znasa ze zaskrbljujo¢ih 39 do 40 mili-
jonov. Veéina okuzb se prenese z neposrednim

stikom z okuZeno osebo ali s predmeti, pa tudi s
kaplji¢no okuzbo in celo preko zraka, s prepihom.
Prof. dr. Charles Gerba, okoljski mikrobiolog,
raziskovalec in pedagog, profesor na University
of Arizona, vodja katedre Department of Soil,
Water and Environmental Science, poudarja, da
je znaten delez okuzb tudi posledica stika z
onesnazenimi predmeti, ki jih otroci/mladostni-
ki vsak dan uporabljajo in nujno potrebujejo.
Zato jim je treba nameniti pravo mero skrbi in
pozornosti. U¢itelji in vzgojitelji poudarjajo, da
higiena v njihovih institucijah oziroma v vzgoj-
no-izobrazevalnem omrezju sodi med najvisje
prioritete. Kljub temu pa izsledki raziskav v
zadnjih desetih letih pric¢ajo, da na tem podrocju
stvari sploh niso brezhibne. Cistoéa, red in z
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njima povezana higiena v vrtcih in
Solah niso na zavidljivem nivoju.
Raziskovalci na visoko razviti
zahodni polobli so na podlagi rezulta-
tov svojih poglobljenih studij izobliko-
vali lestvico desetih najbolj onesnaze-
nih predmetov in prostorov, ki sodijo
med kljucne vire okuzb v vzgojno-izo-
brazevalnih ustanovah. Z odpravo
najpogostejsih virov okuzb bi lahko
tveganje za okuzbe in obolevnost otrok
in mladine, pa tudi zaposlenih (uéite-
ljev, vzgojiteljev in strokovnih sodelav-
cev v $olah in vrtcih) in starsSev (ostalih
druzinskih ¢lanov) znatno zmanjsali.
Kdor pozna nevarnosti okuzb, ki mu
pretijo, se lazje in hitreje »nauci«
neobremenjeno Ziveti z mikrobi
(vklju¢no s koronavirusom). Med deset
najbolj onesnazenih in okuZenih (poleg
Kklasi¢nih kljuk na vratih in oknih,
stikal, predpraznikov, koSev za smeti
ipd.) po ugotovitvah znanstvenikov z
nasprotne strani Atlantika sodijo:

Nahrbtniki in torbe

Preden otrok/mladostnik vrze
nahrbtnik ali $olsko torbo na posteljo
oziroma ga odlozi na kuhinjsko ali
delovno mizo, pomislite, kaj vse je ze
obredel in obrisal pred tem. Na
avtobusu, vlaku, podzemni Zeleznici, v
restavracijah, sanitarijah, na klopi v
parku, na dvori$éu, igralih na igriscu,
na javnem WC-ju, na tleh v razredu in
$e marsikje si je nabral kup madezev
in nesnage ter celo vrsto (potencialno)
nevarnih bolezenskih klic. Omisliti si
je treba nahrbtnike in torbe, ki jih je
mogoce prati in/ali vsaj temeljito
odistiti oziroma razkuziti, nato pa to
tudi vsak teden poceti — sami oziroma
ob otrokovi pomo¢i. Otroka tudi spod-
budimo, naj veckrat pregleda svojo
torbo/nahrbtnik, jo izprazni, obrise,
prezradi in o€isti oziroma opere — sam
ali s pomocjo odraslih. Sicer pa si je
treba po delu z nahrbtnikom oziroma
torbo umiti roke — zlasti pred jedjo.

Telovadnice

Lezanje na golih tleh in bosonoga
hoja, tek, skakanje v telovadnici
predstavljajo tveganje za okuzbo z
razli¢nimi povzroditelji. Po $portni

dejavnosti v zaprtem prostoru si je
treba temeljito umiti roke. Tega v
vecini Sol sploh ne priporocajo in ne
izvajajo. V telovadnici je priporocljivo
nositi primerno obuvalo. Kdor hodi in
telovadi v nogavicah, pa naj jih ob
izhodu iz telovadnice sezuje (zamenja
s svezimi), namesto da bi z njimi
smuknil v copate ali v drugo obuvalo.

Bazeni

Podobno kot v telovadnici, se otrok,
mladostnik, odrasel ¢lovek zlahka okuzi
tudi v bazenu in v prostoru, ki ga
obdaja. Voda v bazenu je praviloma res
klorirana, vse ostale povrsine pa so
lahko leglo bolezenskih povzrociteljev.
Treba jih je redno distiti in razkuzevati,
pri hoji pa nositi primerno obuvalo.
Pred in po kopanju se je treba oprhati,
najbolje tudi umiti z milom.

Ocala in zobni aparati

Poskusimo se jih ¢im manj dotika-
ti — snemati in names¢ati. Ce je to
nujno potrebno, pa si prej in potem
roke temeljito umijemo z milom pod
tekoco vodo.

Prenosne elektronske
naprave

Podobno kot torbe, torbice in
nahrbtniki, so tudi mobilni telefoni,
iPadi, iPodi, prenosni racunalniki in
tablice ter njim sorodne naprave, ki
jih prenasamo, uporabljamo, puséa-
mo in postavljamo, pravi magnet za
nesnago, bakterije, viruse, glivice in
podobno. Izsledki raziskav pri¢ajo, da
so tipkovnice in zasloni na dotik pravo
leglo skodljivih snovi in nevarnih
povzrociteljev. Redno jih ¢istimo z
razkuzilnimi robcki. Elektronskih
naprav ne uporabljajmo pred in med
jedjo ter v toaletnih prostorih. Med in
pred uporabo e-naprav se ne dotika-
mo obraza (zlasti ust, o¢i in nosa).
Pred jedjo/pitjem si umijemo roke.

Racunalnik/raé¢unalniSka
ucilnica

Na racunalniski tipkovnici je veé
nevarnih mikroorganizmov kot na

pokrovu strani$¢ne $koljke. Drugi z
bakterijami, virusi in glivicami najbolj
okuzen racunalniski pripomocek je
miska, njej ob bok pa stopata podlaga
za miSko in zaslon rac¢unalnika. Uziva-
nje hrane/prigrizkov in pijace ob
rac¢unalniku je nevarno pocetje — ne le
za napravo, marve¢ tudi in predvsem
za zdravje, zlasti ¢e napravo uporablja
veé uporabnikov. Veéina okuzb
prebavil in zastrupitev s hrano se
prenasa po fekalno-oralni poti. Pred
in po uporabi racunalnika si je zato
priporoc¢ljivo umiti roke oziroma si jih
razkuziti. Redno ¢istimo/razkuzujemo
tudi racunalnik, tipkovnico, zaslon in
misko. Roke si temeljito umivamo 20
sekund — 2-krat v zmernem tempu
recitiramo abecedo.

Razred/uéilnica/kabinet

Bolj kot toaletni prostori so
onesnazeni kabineti, uéilnice in
razredi. Raziskava iz leta 2019 je
pokazala, da je na Solskih klopeh
400-krat ve¢ mikroorganizmov kot na
strani$¢ni Skoljki. Klop/miza v ucilni-
ci »gosti« vrsto patogenih mikrobov,
ki jim maske ne morejo do Zivega.
Lahko pa se jim zoperstavimo z vodo,
milom in razkuzili. Raziskave pricajo,
da so mo¢no onesnazeni tudi predme-
ti v razredih/ucilnicah/kabinetih/
laboratorijih, ki jih uporabljajo vsi
udeleZenci/razli¢ne osebe — krede,
flomastri, $il¢ki, radirke, gobe za tablo
ipd. Poskrbimo za redno brisanje,
¢iséenje, razkuzevanje klopi/miz in
predmetov za skupno rabo. Pred in po
jedi si umijmo roke, ne dotikajmo se
obraza, ust, nosu.

Pipe in pitniki

Hidracija je v skrbi za zdravje
nepogresljiva, vendar pa pitje vode iz
teh virov predstavlja nevarnost
okuzbe, zlasti z norovirusom, ki je
zelo nalezljiv in ostane dolgo kuzen
tudi zunaj telesa, povzroca slabost,
bolecine v trebuhu, bruhanje in
drisko. Za tovrstno okuzbo sploh ni
treba potovati v dezZele z nizjimi
higienskimi standardi ali se podati na
krizarjenje. Stevilne okuzbe z norovi-
rusi in ostalimi enteromikrobi izbruh-
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nejo v vrtcih in Solah. Pred pitjem
pustimo vodo nekaj ¢asa teci, dobro
splaknemo pipo in se z usti ne dotika-
mo njenega vrha. Pri polnjenju vode v
steklenico/plastenko/kozarec pa se ne
dotikamo pipe, marvec to¢imo iz
sredine curka in ne iz vrha.

vah. Zlasti jeseni in pozimi, ko strah
pred mrazom in z njim povezanim
nelagodjem prevladuje nad skrbjo za
zdravje. Z izdihanim zrakom se prena-
$ajo Stevilne okuzbe — od prehlada do
nalezljivih bolezni, z noricami na ¢elu

merno dolgo in pogosto zracenje je
nujno. Virus gripe dalj ¢asa vztraja v
suhem zraku, zato poskrbimo za
primerno vlaznost v prostorih. Relativ-
na vlaznost med 40 in 60 odstotki ga
ohromi. Virus hitreje propade, kar
zmanj$a njegovo koncentracijo v
zraku, hkrati pa vlaga uni¢uje tudi
viruse, ki se zasidrajo na razli¢nih
povrsinah. Podobno kot za gripozne,
naj bi veljalo tudi za koronaviruse.

(nevaren, zelo kuzen virus se prenasa s
prepihom). Ce se &revesne in ostale
prebavne okuzbe prenasajo z dotikom,
se respiratorne okuzbe $irijo skoraj

Zrak v razredu in ostalih
zaprtih prostorih
izkljuéno z okuzenim zrakom (njego-
Neustrezno zracenje ali celo
odsotnost zracenja je splosen problem
v vzgojnih in izobrazevalnih ustano-

vim vdihavanje). Gripa in koronske
okuzbe pa se $irijo na oba nacina, po
obeh poteh. Redno, intenzivno, pri-

Nina Mazi, Ljubljana

> otrok k zdravniku, si predvsem Zeli, da se
‘ ne izpostavlja njegove druga¢nosti in da
[ se ga obravnava spostljivo in njegovemu
b stanju primerno. Kaj to pomeni? Tu je
5. december \’ nekaj napotkov:
— Pravilno naslavljanje: vsak ima v
ob 15.30 sebi Ze oblikovano idejo, kako Zeli
biti naslavljan. Mogoce to navzven
“ ni oditno, zato je prav, da osebo
vprasamo, kako Zeli, da jo nasla-
vljamo, in se tega drzimo.

PRIMERNA OBRAVNAVA TRANSSPOLNIH OSEB
IzobraZevanje za zaposlene v zdravstvu = Vel e reiao

A naravnanost sprejemanja in
razumevanja, in ne dvomov in
ocitkov.
Do pacienta nimamo vzviSenega odnosa, ¢es, ti (Se) ne
ves, kaj je dobro zate, jaz vem, zato ti bom povedal,

Dobre prakse pri obravnavi
transspolnih oseb -

Ste se med svojim delom v ordinaciji Ze srecali s trans-
spolno osebo? Kaksne obcutke vam je to zbudilo? Ste imeli
znanje in ve$¢ine, kako pristopiti, kako jo/ga nasloviti?
Veste, katera so obcutljiva podrocja za transspolne osebe?

Transspolne osebe so osebe, ki se ne identificirajo s
spolom, ki jim je bil pripisan ob rojstvu na podlagi njihovih
genitalij. Tranzicija ali proces potrditve spola je proces, pri
katerem transspolne osebe preko medicinskih ukrepov,
sprememb v spolnem izrazu, pravnega priznanja spola ipd.
potrdijo svojo spolno identiteto. Proces obsega socialno,
psiholosko in/ali medicinsko tranzicijo.

Ko transspolna oseba potrebuje zdravstveno oskrbo, je

pomembno, da se zdravstveni delavci zavedajo specifiénosti

njihovih potreb in morebitnih predsodkov, ki jih vnasajo v

odnos. Z normalizacijo pojava transspolnosti, ki ni duSevna

bolezen, pac pa le ena od oblik izraZenih spolnih identitet

posameznika, se tudi odnos zdravnik — pacient normalizira.

Zato je pomembno, da se zdravstveni delavci ¢im bolj
informirajo o podrodju transspolnosti.

Verjetno najveé stisk doZivljajo mladostniki, ki se prvi¢
zavedo, da so druga¢ni od vedine, da se ne pocutijo dobro v
svojem telesu. Se posebej v fazi adolescence, ko je otrok v fazi
oblikovanja spolne identitete, je to zanje tezko. Ko pride tak

neposredno ali posredno.

Pacientu smo na voljo, da izrazi svoje stiske, ce je
potrebno, mu svetujemo, kje najde ustrezno psiholosko
strokovno podporo.

Se posebej spostujemo in smo pozorni za zasebnost, ko
gre za razkrivanje in pregledovanje delov telesa, kjer so
spolni organi. Preverimo, ali mu je sprejemljivo, da se
slede, vedno poskrbimo za zasebnost. Ce se spolni
organi ne skladajo s spolom, s katerim se identificira, to
sprejmemo brez opazk, nepotrebnih komentarjev.

Ce se po¢utimo kompetentni za pogovor o transspolno-
sti, lahko pacienta povprasamo o tem: kako se pocuti, ali
je v postopku potrditve spolne identitete, ali potrebuje
Se kaksno pomo¢ ...

Ve¢ na izobraZevanju o primerni obravnavi
transspolnih oseb — izobrazevanju za zdravstvene
delavce, ki bo potekalo 5. 12. 2022, program in
prijava: www.domusmedica.si

Izobrazevanje skupaj s preizkusom znanja je ovre-

dnoteno s 5,25 kreditne tocke.



http://www.domusmedica.si
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»Clanstvo v tak§nem
klubu poudari zdrav
ponos nasega poklica«

Doc. dr. Jurij Gorjanc, dr. med., spec. splosne in abdominalne kirurgije,
FRCS, FEBS AWS, predstojnik kirurskega oddelka Bolnisnice elizabetink
v Celovcu

Jure Brankovi¢

Obogaten z izkusnjami v avstrijski zasebni bolnisnici ne ponuja
instant resitev, temve¢ predvsem razmislek o morebitnih izboljSa-
vah ter poklicu kot poklicanosti — sluzenju v najboljSem pomenu
besede. Precej dopusta nameni humanitarnim odpravam, novem-
bra je bil Ze na Stirinajsti v Tanzaniji. Tudi to je bil razlog, da je
prejel vabilo v klub angleskih kirurgov The Royal College of Sur-
geons of England, kjer je — kot so potrdili v zdruzenju - edini slo-

venski ¢lan.

Kaj za vas osebno pomeni ¢lanstvo v The Royal
College of Surgeons of England? Gre za neko
osebno priznanje ali tudi za dostop do najnapre-
dnejsih izobrazevanj, uciteljev/kolegov ter
¢lankov in tehnik?

Predvsem odgovornost. Tudi obvezo, da osta-
jam strokovno na nivoju. Spoznavam neka
pravila, ki so jih razvili Anglezi, tudi pripadnost.
Clanstvo v tak$nem klubu poudari zdrav ponos
naSega poklica. Naziva FRCS si kandidat ne
more pridobiti z izpitom ali opravljeno diplomo,
temve¢ vlozi po predlozitvi dokumentov ter
pridobitvi pisnih priporocil Ze vélanjenih kolegov
prijavo in ¢aka. Pri meni je trajalo dve leti, da
sem bil kot Neanglez sprejet. Vse ostalo, kar
omenjate — dostop do $tevilnih ¢lankov, olajsan
stik z vrhunskimi kirurgi po svetu — so dodatne
prednosti.

Sprejem v Casu, ko se Velika Britanija oddaljuje
od evropske druzine, ima verjetno dodaten
simboli¢ni pomen? Kot ste dejali, so prepoznali
tako vase strokovno delo kot aktivnosti, ki
presegajo redno sluzbo — verjetno gre za prizna-
nje neke vrste sluzenju skupnosti?

Tako je. Kako zanimivo — pri pokojni kraljici
Elizabeti II. so mediji ob njeni smrti zelo poudar-
jali dejstvo, da je sluzila narodu, in s tem se tudi
jaz strinjam. Tudi sluzba zdravnikov in kirurgov

je prav to — sluzenje v najboljSem pomenu
besede. Ko re¢emo, da hodimo v sluzbo, tega
ponavadi ne mislimo tako globoko. Vendar dela
ravno taka drza ¢loveka veselega. Lazje je to
Ziveti, ¢e nadsistemi in tudi drzava zdravnistvu
priznavajo njegovo pomembno vlogo.

Dodatni razlog tega priznanja so tudi vase
aktivnosti, ko prosti Cas posvecate medicini.
Lahko opiSete katero od zadnjih odprav in
pojasnite odlocitev, da ste izven sluzbe, v
prostem Casu, na nek nacin ponovno v sluzbi?

Seveda potrebujem tudi zase kdaj kratek
dopust, da si oddahnem, ampak verjetno ste s
tem mislili humanitarne odprave. Nekdanjo
zdravnisko udelezbo na himalajskih odpravah so
sedaj zamenjale kirurske odprave v tretji svet.
Letos odhajamo Ze drugi¢ v Tanzanijo (zapis je
nastal konec oktobra, op. a.), prvic¢ je bilo marca,
sicer pa bo to Ze 14. misija od leta 2009. V
mednarodni ekipi bo tudi pet Slovencev. Vsakic¢
nam domaci kirurgi, ki asistirajo ali operirajo ob
nasih asistencah, pripravijo do 100 bolnikov.
Toliko jih npr. na treh operacijskih mizah operi-
ramo v enem tednu. Operiramo razli¢ne kile,
velike golse, hidrokele, véasih dojke — odvisno od
vsakokratnih moznosti (intenzivna enota, moz-
nost histoloskih preiskav, moznosti dodatnega
zdravljenja), ter seveda vse nujne operacije.
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Osebno prepogosto pozabim, kako mi
gre v vsakdanjem zivljenju dobro,
skoraj predobro, v Afriki pa se tega
spet zavem. S tem ne mislim le na
gmotno plat, temvec na Zivljenje kot
celoto, kolikor ga pa¢ znam razumeti.

Septembra je minilo enajst let od
vasega dokon¢nega sluzbenega
prestopa meje. Pogosto se delo v
tujini predstavlja kot moznost, ki je
blizu in omogoca boljsSi zasluzek
oziroma, kot Avstrijci pogosto pou-
darjajo z angleSko besedo, pravi
»life-balance«. V intervjuju za Isis ste
leta 2012 dejali, da vas je pritegnila
tako vrhunska strokovnost kot stalna
skrb za dobre medsebojne odnose in
eti¢no drzo. Lahko slednje po deset-
letni izku$nji nekoliko obrazlozite?

Ciljano sem $el v »cerkveno«
bolnisnico, ki je zdruzevala vrhunsko
medicino in duhovno okolje. To mi je
dragoceno. Morda sem to zadnjo
komponento videl tudi zato, ker sem
jo aktivno iskal kot tisto pomembno
za razumevanje nasih najglobljih
vzgibov. Vsekakor verjamem, da
opredeljevanje in odgovarjanje na
eti¢na vprasanja na dolgi rok pripo-
more k boljsi povezanosti v zdravnis-
kih in zdravstvenih ekipah. Vsaj kar se
tice medsebojnih odnosov — gre za
podrodja in sfere, o katerih se na
fakulteti nismo u¢ili, a so pomembni
pri razmerju »life-balance«, ki ga
omenjate. Zadovoljstvo je lahko veliko
tudi sredi silne obilice dela, e je
vzdusje konstruktivno.

Ze pred 12 leti ste opisovali, kako
prakti¢no ni bilo papirnatega poslo-
vanja v vasi prejSnji bolnisnici v
Avstriji. Sestra s prenosnikom na
viziti, enoten IT-sistem veC bolnisnic
ter poenoteni obrazci za celo drzavo,
ki se sproti posodabljajo, so bili takrat
standard. Koliko tovrstna digitalizaci-
ja olajsa in koliko omejuje/utesnjuje
delo zdravnika?

Absolutno olajsa. Nekatere stori-
tve bodo sicer vedno papirnate, npr.
obrazec pojasnilne dolznosti. Taki
dokumenti se na oddelkih ali v ambu-
lantah dobesedno v sekundi poskeni-

rajo in dodelijo bolniku v elektronsko
mapo v obliki prenosljivega dokumen-
ta (.pdf). Na sedanjem oddelku sem s
kolegi z oddelka informacijskih
tehnologij (IT) po vzoru prej$nje
bolni$nice uvedel digitalno razpisova-
nje operativnega programa ter elek-
tronsko razporejanje bolnikov v
operativne termine, kar pomeni
precejSen prihranek ¢asa in pripomo-
re k preglednosti. Tajnica se lahko
sedaj posveca drugim nalogam.
Racunalniski oddelki postajajo hrbte-
nica vsake bolni$nice, poleg medicine
seveda. V zagonskem obdobju je
potrebnega vec tovrstnega kadra,
kasneje, ko so zadeve utecene, manj.
Veliko nasih racunalnicarjev dela od
doma.

Delate v zasebni bolnisnici, kar je (za
zdaj) redek pojav v Sloveniji. Kaj
prinasa organizacija v obliki »Allge-
mein offentliches christlich geflhrtes
Krankenhaus« (splosSna javna krs¢an-
ska bolnisnica) v praksi za zaposle-
ne? Predvsem glede organiza-
cije osebnega Casa?

Bolni$nica je v lasti Cerkve,
ampak ima koncesijo Ze 300
let. Koncesionarjev se v Avstri-
ji ne bojijo, ravno nasprotno.
Taka alternativa pomeni za
paciente veliko. Obravnava v
nasi bolni$nici se vrti okrog
posameznega bolnika, ki to
¢uti kot bolj osebno obravnavo
oz. kot dejstvo, da je osebju
njeno/njegovo zdravje in
pocutje pomembno. Ta drza
izhaja iz oznake »kr§¢anskac,
kot ste omenili. V bolnisnici je
$e vedno preko 10 redovnic, ki
jim ustanova tudi pravno-for-
malno pripada.

Za zaposlene pomeni to
vsaj delno identifikacijo s
krs$éanskimi vrednotami, ki pa
so pravzaprav univerzalne
— »stori drugim to, kar si Zeli§
zase«. Organizacijo delovnega
(in seveda posledi¢no osebne-
ga) ¢asa ureja delovnopravna
zakonodaja, ki je za vse avstrij-
ske bolni$nice enaka. Kolikor

vem, je v to zakonodajo z nadomestili
za posamezne skupine zdravnikov
aktivno vkljucena tudi Zdravniska
zbornica Avstrije — npr. za zdravnice,
ki so isto¢asno mame. Poznam kirur-
ginjo, ki ne dela ob petkih in ne
dezura, spet nekdo drug, ki je Sel pred
leti skozi obdobje izgorelosti, izvaja
zgolj stanja pripravljenosti, a ne
dezura in podobno. Res je, da na ta
nacin oddelki izgubljajo nekaj prepo-
trebnega kadra, a to omenjeni »life-
-balance« pac prinasa s sabo. Na
mojem oddelku bi zaradi potreb lahko
ta hip zaposlili dve novi kirurginji ali
kirurga, eno delovno mesto bo v
kratkem tudi razpisano.

Zdi se, da radi poudarite pomen
duhovnosti v zivljenju, tudi v medicini.
Verjetno nenavadno za kirurgijo, ki
velja za zelo eksaktno — morda celo
tehni¢no delo?

Imate prav, ko operiram — kar
delam zelo rad — na to ne mislim, z
glavo sem pri stvari, pred operacijo

Dr. Gorjanc med laparoskopsko operacijo v Bolnisnici
elizabetink v Celovcu
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samo na kratko zmolim, se priporo-
¢am za pomo¢. Do »penzije« imam Se
dale¢, zato o njej ne razmisljam. Kljub
temu pa razmisljam o tem, kaj je
¢lovekova prava identiteta; tista, ki
ostane tudi, ko se kirurg upokoji, in je
po tej logiki obstajala Ze, $e preden
sem hotel postati zdravnik. Mislim, da
— gledano z duhovnimi o¢mi — izolira-
na identiteta »kirurg« ne obstaja.
Tudi to je le »maska«, ¢eprav potreb-
na, koristna in jo s ponosom nosim.
Zdi se mi, da se odgovori na eksisten-
cialna vprasanja zacnejo jasniti, ko si
upamo postaviti se pred Boga in
ugotovimo, kdo/kje smo pred Njim in
tudi kje smo v drugih medsebojnih
odnosih, npr. z domacimi in s sode-
lavei. To preverjanje lahko opravimo
prav ta trenutek in nihée ne more
storiti tega namesto nas. Kajti vsi ti
odnosi so glavni vzgib nasemu vsakr-
$nemu delovanju. Ne iS¢ejo pa tega vsi
moji kolegi tako intenzivno, ¢eprav
osebno dvomim, da neverni ljudje
sploh obstajajo. Stevilni moji sodelav-
ci so ¢lani drugih veroizpovedi, med
njimi muslimani, pravoslavni, hinduj-
ci. To se mi zdi pozitivno. Menim pa
tudi, da je pripadnost neki religiji
nekaj povsem drugega kot iskanje
duhovnosti, ki je v resnici odnos, sicer
nima smisla.

v | AT
Kirurska ekipa na misiji v Tanzaniji letos oktobra. Domacin — kirurg v
sredini je sedaj samostojen pri operacijah trebusnih kil.

Vi ste orali ledino. Kako zahtevno je
danes za mlajse kolege iskanje
priloZznosti v Avstriji? Kako tudi sicer
gledate na beg mozganov, ki se
vedno selijo v bolj urejene sisteme?

Izraz »beg mozganov« ni posre-
¢en. Normalno je, da zdravniki
odhajamo v tujino. Ce ne bi bili
dobri, nas ne bi sprejeli. Tudi Avstrij-
ci odhajajo v Neméijo, Svico, v ZDA
ali kam drugam. Motivi so vedno
razli¢ni. To moramo razumeti kot
neko normalno fluktuacijo. Ne
zanikam pomembnosti truda za
povecanje privla¢nosti domacega
zdravstvenega sistema. Povprecen
zdravnik je zaradi manjSega Stevila
zdravnikov v Sloveniji bolj obreme-
njen kot v Avstriji, kar je slabo samo
na prvi pogled. Npr. za mladega
kirurga je v Sloveniji to prava drago-
cenost, saj bo lahko doma operiral
vec kot bi v nekem obdobju razvoja
npr. v Avstriji in bo doma prej prisel
do dolo¢ene samostojnosti. Naloga
zdravstvenega sistema pa je, da
takega specialista v drzavi tudi
obdrzi. Kolikor vem, ima sedanji
minister za zdravje osebno izkusnjo
iz Svice. Upam, da bo uvajal ukrepe,
ki bodo nas zdravstveni sistem vsaj
malo priblizali kakemu podobnemu
razvitemu sistemu.

Vas kdaj mika, da bi se vrnili nazaj v
Slovenijo? V katerem primeru bi bilo
to mogoce?

V obeh bolnisnicah, kjer sem
delal do sedaj, tako v slovenjgraski
kot pri usmiljenih bratih v Avstriji,
sem se dobro pocutil in nisem imel
namena menjati. Vedno je prisla neka
ponudba, ki je bila v tistem trenutku
izziv. Iz tega razmisljanja Slovenija ni
(bila) nikoli izkljué¢ena. Medicinsko
sem se izSolal v Sloveniji, v velikem
delezu tudi kirursko. Kako bi lahko
pozabil vse, kar sem se nauéil od
svojih fakultetnih uciteljev na MF v
Ljubljani, kot tudi kasneje operiranja?
To ¢lovek vedno pomni in hvaleZnost
zame pomeni, da to, kar znam, dam
naprej. Slovenski bolniki prihajajo na
preglede tudi v Avstrijo ali po drugo
mnenje. Vedno bom Slovenec, na to
sem ponosen. Po osmih letih bivanja
v Avstriji so mi ponudili avstrijsko
drzavljanstvo, vendar se za to nisem
odlocil.

Jure Brankovié, univ. dipl. zgod.
in nov., Oddelek za odnose
z javnostmi ZZS

Celoten intervju je objavljen
na spletni strani zbornice,
kjer je predstavljenih tudi nekaj
zamisli za slovensko zdravstvo.
https://www.zdravniskazbornica.
si/informacije-publikacije-in-
analize/obvestila/2022/11/10/
(intervju)-%C4%8Dlanstvo-v-
tak%C5%A1nem-klubu-poudari-
zdrav-ponos-na%C5%A1ega-

poklica
Ot O
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dojke?

programa DORA (tipni tumoryji)

Maja Pakiz

Ker je za nami mesec oktober, roznati mesec,
mednarodno posvecen boju proti raku dojke, bi
predstavila problem neenakovredne obravnave
Zensk z rakom dojke v Sloveniji.

Vsem znan preventivni program DORA se v
Sloveniji na podrodju celotne drzave polno izvaja
od aprila 2018. Glavni namen preventivnega
programa DORA je znizati umrljivost zaradi raka
dojke. Umrljivost lahko znizamo tako, da s
preventivnim programom prepre¢imo, da oseba
zboli (najboljsi, idealen nacin je, da odkrijemo
predrakavo spremembo in jo zdravimo). Umrlji-
vost pa lahko zniZzamo tudi z na¢inom zdravlje-
nja; ¢e imamo ucinkovito zdravljenje ali zaénemo
zdraviti zgodaj, lahko dosezemo, da oseba Zivi z
boleznijo, a ta bolezen ni vzrok pred¢asne smrti.
Zato je, ¢e gledamo na ravni populacije in posa-
meznikov, enako pomembno, da aktivno poskr-
bimo za vse, torej za zgodnje odkrivanje in
optimalno zdravljenje.

Za program DORA so bili izdelani zelo
natan¢ni kriteriji, kateri zdravniki lahko v
programu sodelujejo. Vsi vkljuéeni zdravniki
morajo imeti opravljeno dodatno, multidiscipli-
narno izobrazevanje, ne glede na predhodne
izkusnje (ki so osnova in nujno potrebne, da se
sploh pristopi k programu DORA). Radiologi
od¢éitovalci morajo na primer imeti vsaj dvoletne
izkusnje z od¢itavanjem vsaj 500 mamografij
letno za zacetek, od¢itanih prvih 3000 mamogra-
fij pod mentorstvom, nato vsako leto vsaj 5000
mamografij in licenco morajo obnavljati vsaka 3
leta. Posebne pogoje ima tako imenovani odgo-
vorni radiolog. Kirurg, specializiran za operacije
bolezni dojk, mora imeti Ze pred zacetkom dela v
DORI vsaj 50 operativnih posegov na leto in se
mora seveda redno dodatno izobrazevati. Tudi za
vkljuéene patologe so predpisane dodatne
zahteve, obvezno je dvojno od¢itavanje histolo-

Zakaj razlicni kriteriji za
obravnavo zensk z rakom

Zenske z rakom dojke so v Sloveniji obravnavane neenakovredno — njihova diagnosti¢na pot in
prvo zdravljenje potekata drugace, ce je diagnoza postavljena v programu DORA ali pa izven

skih preparatov. Vsi vkljuéeni morajo torej
predhodno imeti izkusnje, ki pa jih pridobijo z
delom z zenskami, ki so si tumorje zatipale.

V programu DORA so tudi jasno zacrtane
poti Zenske z definiranimi ¢asovnimi intervali.
Vse Zenske so obravnavane na predoperativni
konferenci. Poudarim $e, da je za DORO jasno
predpisana oprema (mamografi, tomografi,
UZ-aparati itd.) in prostori, ki morajo biti na
voljo. Za opremo obstajajo ¢asovni intervali, na
koliko ¢asa jo je treba zamenjati, tudi Ce je
funkcionalna. Prav tako so jasno definirani
kratko- in dolgoroc¢ni kazalniki kakovosti, ki jih
drzavni program spremlja. Na spletni strani
DORE si lahko bolj radovedni bralci preberejo,
kaksne zahteve morajo izpolnjevati centri, ki
sodelujejo v DORLI. Ko je Zenska povabljena na
mamografijo, se lahko povsem sprosti, saj je
njena pot jasno definirana, vklju¢no s ¢asovnimi
roki. In je sproti seznanjena, kam in kdaj mora
priti ter kaj se bo z njo dogajalo. Diagnozo in
postopke ji razlozi zdravnik, specializiran za
diagnostiko in zdravljenje raka dojke.

Kaj pa se dogaja z zenskami, ki si zatipajo
tumor v dojki ali pa so v starostnem obdobju, ko
niso vabljene v DORO? Na Oddelku za ginekolo-
sko onkologijo in onkologijo dojk UKC Maribor
letno, odkar DORA polno deluje, zdravimo okoli
450 zensk, ki so na novo zbolele za rakom dojke.
Med njimi je 230 tistih, ki jim je bila diagnoza
postavljena v programu DORA, ter okoli 220
tistih, ki so si tumor zatipale ali so ga zatipali
zdravniki in smo jim diagnozo potrdili v Centru
za bolezni dojk. Lahko torej re¢emo, da je okoli
50 % zensk z rakom dojke v nasi regiji diagnosti-
ciranih izven programa DORA. Nas Center za
bolezni dojk zaposluje povsem iste ljudi, ki
izvajajo tudi program DORA. Klini¢na pot je
jasna. Naceloma Zenske s sumom na maligni
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tumor dojk v enem obisku opravijo
vse: mamografijo, UZ-pregled dojk in
biopsijo. Vse so obravnavane na
predoperativnem multidisciplinarnem
konziliju. Operirane so po prakti¢no
enaki ¢akalni dobi kot Zenske iz
programa DORA.

Zal pa ni povsod tako. V vsaki
regiji in v vsaki zdravstveni ustanovi
imajo malo drugace organizirano pot
Zensk, ki si zatipajo tumor. Centri ali
ambulante za bolezni dojk so tako
organizirane povsem na podlagi
lokalne politike. V nasem centru smo
imeli v zadnjem ¢asu dve gospe iz
druge regije, ki sta ju na diagnostiko
tumorjev v dojki k radiologu napotila
izbrana ginekologa. Radiolog je izvid,
ki je potrdil rak dojke, poslal obema,
osebnemu zdravniku in ginekologu.
Oba sta menila, da je drugi uredil
postopke dalje. Ko sta gospe prisli do
zdravnikov zaradi drugih razlogov
(ena Cez tri mesece, druga ¢ez eno
leto), se je ugotovilo, da gospe sploh
ne vesta za diagnozo in seveda nista
bili nikjer zdravljeni.

Za centre za bolezni dojk ali
ambulante v Sloveniji nimamo nobe-
nih definicij ali dodatnih zahtev, kdo
lahko izvaja diagnostiko, kdo kirursko
ali drugo onkolosko zdravljenje.
Obravnava Zensk z boleznijo dojk je
namre¢ za vse udeleZence stvar
dodatne subspecializacije. Nimamo
namrec¢ specializacije iz senologije,
ampak se radiologi, kirurgi, ginekolo-
gi, patologi, pa ne nazadnje tudi
onkologi in obsevalni onkologi kas-
neje po zakljuceni specializaciji
usmerijo v to patologijo. Vsi od
nastetih imajo v programih specializa-
cije zgolj zelo kratek, omejen cas, ki ga
posvetijo boleznim dojk. Dalje izven
programa DORA nimamo jasno
definiranih poti zenske. Zenske se v
sistemu izgubijo ali padejo v ¢akalne
dobe za posamezno vrsto onkoloskega
zdravljenja. Véasih se je poudarjalo,
da morajo biti ¢asovni okviri kratki v
presejalnem programu, ker se Zenske
»pobere s ceste« in jim kot strela z
jasnega pade diagnoza raka. Ampak
po drugi strani pa tudi ni prijetno, da
si Zenska zatipa jasen na novo nastal

tumor v dojki, ko veéina v tistem
trenutku pomisli, da ima raka, potem
pa ne ve, kdaj bo pregledana, kdaj
zdravljena in pri kom, ter se zgublja v
sistemu. Prav tako te Zenske dobivajo
informacije od razli¢nih zdravnikov,
za katere ni nujno, da poznajo bolezen
in priporocene vrste zdravljenja. Izven
programa DORA nimamo zahtev po
predoperativnih multidisciplinarnih
konzilijih, Zenske z rakom dojke so Se
vedno operirane brez konzilijev, kar
pomeni, da je marsikatera, pri kateri
je bolj na mestu zacetek zdravljenja s
sistemskim zdravljenjem, delezna
neindiciranega obseZnega kirurskega
zdravljenja. Operirane so torej tudi na
naéin, ki ni ve¢ sodoben. Se vedno
naletimo kdaj na informacijo, da
nekateri ne uporabljajo niti tako
osnovne metode, kot je biopsija
varovalne bezgavke. Nihce ne preverja
kakovosti diagnostike in zdravljenja.
Ni zahteve po dvojnih od¢itavah slik
ali histoloskih preparatov. Ni spre-
mljanja kazalnikov kakovosti. In ni
zahtev po menjavi opreme (kot primer
naj povem, da ko je treba zamenjati
mamograf na DORI, se tam kupi
novega, starega, ki je funkcionalen, pa
se prestavi v center za bolezni dojk, za
tam bo pa Ze dober).

Kot re¢eno, smo v Sloveniji
odli¢no poskrbeli za zenske, ki jim
odkrijemo rak dojke v preventivnem
programu. Za ostalo polovico Zensk z
rakom dojke pa nas ne zanima, kdo
jih diagnosticira in zdravi, na kaksni
opremi in v kakS§nem ¢asovnem
intervalu. Zenske so tako v izrazito
neenakovrednem poloZaju.

Za konec prilagam ¢lanek (1), ki
prikazuje drugacno prakso organizaci-
je obravnave Zensk z rakom dojke ali
sumom na maligni tumor. Na Norve-
skem je bila politika pred uvedbo
presejanja taksna, da je morala vsaka
regija najprej ustanoviti multidiscipli-
narne centre za diagnostiko in zdrav-
ljenje vseh zensk s sumom na rak
dojke, ne glede na to, ali so v ciljni
populaciji za presejanje ali ne. Po
domace, najprej so morale regije
ustanoviti multidisciplinarne centre
za bolezni dojk, kjer sta potekala

diagnostika in zdravljenje tumorjev
dojk. In Sele ko je to zazivelo, so v
regiji zaCeli s programom presejanja.
V ¢lanku, ki ga citiram, so nato
predstavili oceno ucinka teh spre-
memb. Izmerili so upad umrljivosti
zaradi raka dojk v treh populacijah
zensk (mlajse, tiste, ki so sodile v
presejanje, in starejse). V vseh skupi-
nah so opazili enak upad umrljivosti
zaradi raka dojke. Kar vodi v jasen
zakljucek, da ¢e Zelimo maksimalno
znizati umrljivost zaradi raka dojke,
moramo odli¢no poskrbeti tudi za
zenske, ki si same zatipajo tumor, saj
tudi optimalno zdravljenje zniza
umrljivost.

Upam in si Zelim, da bi vsaj zdaj,
ko smo v Sloveniji odli¢no poskrbeli
za Zenske, ki se udelezujejo preventiv-
nega programa, politi¢ni odlocevalci
vlozili enako koli¢ino energije in
sredstev tudi v ustrezne spremembe,
da izboljSamo obravnavo in polozaj
Zensk, ki vstopajo v sistem izven
preventivnega programa, oziroma da
obravnave izenacimo.

Vir

1. Moeller MH, Lousdal ML, Kristiansen IS,
Stoevring H. Effect of organized mammo-
graphy screening on breast cancer mortali-
ty: A population-based cohort study in
Norway. Int J Cancer 2019;144:697—706.

Doc. dr. Maja Pakiz, dr. med.,
predstojnica Oddelka za ginekolosko
onkologijo in onkologijo dojk, Klinika
za ginekologijo in perinatologijo, UKC
Maribor, maja.pakiz@ukc-mb.si
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Summer School Haslach 2022

Ingrid Bartol, Zala Kotnik

Ze peto leto zapored je pod okriljem zavaro-
valnice OGK in zgornjeavstrijskega Zdruzenja za
druzinsko medicino (00 Gesellschaft fiir Allge-
meinmedizin — OBGAM) v sodelovanju z Institu-
tom za druzinsko medicino Medicinske fakultete
Univerze Johannes Kepler (JKU) Linz pod
vodstvom prof. dr. Erike Zelko potekala poletna
$ola druzinske medicine na podezelju. Med
vsemi razpisanimi mesti za Studente sta bili dve
mesti namenjeni tudi slovenskima studentoma
medicine — tako sva se na povabilo nase profeso-
rice dr. Zelko prijavili §tudentki prvega in Sestega
letnika splosne medicine Univerze v Mariboru.
Solo je finanéno podprla zgornjeavstrijska deZela
in avstrijska zdravstvena blagajna, tako da
udeleZenci nismo imeli stroskov. Program je
obsegal petdnevni obisk podezelja, in sicer smo
bili nastanjeni v mestu Haslach ob reki Miihl
(okrozje Rohrbach, regija Miihlviertel), ki lezi
neposredno ob ¢eski meji. Ze prvi dan sva
spoznali preostale Studente. Veéina izmed njih je
prihajala z univerze v Linzu in Gradcu, ena od

GESUNDHEITSZENTRUM HASLACH

.

Praktic¢ni vpogled v druzinsko
medicino na podezelju
okrozja Rohrbach

udeleZenk pa tudi iz Jene v Nemdiji. Poletne Sole
se lahko udelezijo vsi Studentje, ki so dosegli
tako imenovano »Famulaturreife«, kar pomeni,
da so uspesno zakljuéili drugi semester.

Glavni pobudnik in izvajalec programa je bil
druzinski zdravnik dr. Erwin Rebhandl, ki tudi
sam opravlja poklic podeZelskega oz. hisSnega
zdravnika v Haslachu Ze 40 let. Njegov glavni
namen in cilj je bil, da nam to vejo medicine ¢im
bolj pribliza ter nas po moznosti dodatno navdu-
§i za delo druzinskega zdravnika, Se posebej za
delo podezelskega zdravnika. Svojo poklicno pot
je zacel v pritli¢ju svojega doma v centru Hasla-
cha, nato pa so leta 2018 v prenovljeni stavbi
nekdanjega tkalskega muzeja odprli popolnoma
nov zdravstveni center, v katerem je trenutno
zaposlenih pet zdravnikov. V novem centru poleg
osnovne primarne zdravstvene oskrbe nudijo Se
mnogo ved, in sicer imajo na voljo tudi prostore
in zaposlene za izvedbo fizioterapije, ergoterapi-
je, psihoterapije, logopedije, socialnega dela,
babistva in dietologije. Gre za razlic¢ico nasih
manjs$ih zdravstvenih domov.

Program Sole je bil sestavljen zelo pestro.

V dopoldanskem ¢asu smo po razporedu izme-
njaje obiskali osem razli¢nih podeZelskih ordina-
cij. Ob tem smo spoznali razli¢ne organizacijske
oblike dela druzinskih zdravnikov v Avstriji.
Vecina zdravnikov je delovala samostojno,
nekateri pa tudi zdruzeno v skupinskih praksah.
Razdeljeni smo bili v pare in vsak dan obiskali
novo ambulanto v drugem kraju v okolici Hasla-
cha, in sicer v radiju 25 kilometrov. Spoznali smo
se z zdravniki iz Klaffra, Ulrichsberga, Aigena,
Helfenberga, St. Petra in VorderweiBenbacha.
Nasa glavna naloga ob obisku v ambulantah je
bila predvsem, da smo pozorno poslusali in
opazovali delo podeZelskega zdravnika. Pod
njegovim nadzorom smo se lahko preizkusili tudi
v nekaterih prakti¢nih ve$¢inah. Prva od njih je

Profesorica doc. dr. Erika Zelko s slovenskima Studentkama
Ingrid Bartol (6. letnik MF MB) in Zalo Kotnik (1. letntk MF
MB) pred zdravstvenim centrom v Haslachu ob reki Miihl.

bil odvzem krvi, ki ga zdravniki v Avstriji opra-
vljajo veliko pogosteje kot v Sloveniji, kjer je to
navadno naloga zdravstvenega osebja. Ugotovili
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smo, da je potrebno veliko vaje in
izkusenj za izvedbo uspesnega in
nebolefega odvzema. Naudili so nas,
kako se pravilno odstrani §iv, aplicira-
ti intramuskularno in intradermalno
injekcijo, sodelovali pa smo tudi pri
odstranitvi cerumna iz uSes, kar je bil
v takratnem poletnem ¢asu s prilju-
bljenim kopanjem otrok v domacih
bazenih precej pogost problem.
Opazili smo, da je bila pri veé pacien-
tih diagnosticirana borelioza, zaradi
Cesar je redno sledenje in evidentira-
nje potrebe po osvezitvenih odmerkih
proti KME $e toliko bolj v ospredju pri
preventivni dejavnosti ambulant
primarnega zdravstva. Pogostost
pikov klopov je v tamkaj$njih gozdna-
tih podrogjih in zaradi pogoste aktiv-
nosti v naravi mnogo vedja kot v
vedjih mestih. Ker se velik delez
podezelskega prebivalstva ukvarja s
kmetijstvom in mnogimi drugimi
predvsem fizi¢nimi dejavnostmi, so
pogoste tezave s hrbtenico in raznoli-
ke poskodbe. Zato so mnogi tamkaj-
$nji zdravniki ves¢i tudi posebnih
tehnik, kot je na primer osteopatija in
manualna terapija, katere aplikacijo v
primarni ambulanti smo videli tudi v
ordinaciji dr. Rebhandla.

Ena od mnogih posebnosti pri-
marnega zdravstva na podezelju so
tudi hiSne lekarne, ki sva jih imeli
prvic priloznost videti, vklju¢no z
evidenco predpisovanja opiatnih
farmakoloskih uéinkovin. Presenetilo
nas je, da je vedina ordinacij imela
tudi manjsi diagnosti¢ni laboratorij,

Porajajoce

Irena Grmek Ko$nik

6. in 7. oktobra 2022 sem se
po spletu udelezila simpozija, ki
je potekal v angleskem jeziku in

ki je omogocal hitro oceno hemogra-
ma, CRP ter analizo urina preko
»dip-stick« testerjev. Izredno prijazno
zdravstveno osebje nam je pokazalo
uporabo teh naprav in nam dovolilo,
da smo nekatere preveze operativnih
ali vnetih ran opravili tudi sami.

V popoldanskem ¢asu smo se dr.
Rebhandlu, ki je le eden od petih
zdravnikov iz Zdravstvenega centra
Haslach, ki v lokalnem domu za
upokojence vsakodnevno opravlja
vizito, pridruzili pri nekaterih obrav-
navah. Med drugim sva pri starejsi
stanovalki z netipnimi stopalnimi
pulzi in sumom na akutno ishemijo
uda lahko napravili UZ-preiskavo Zilja
z uporabo dopplerja.

Popoldanske
razprave in prosti ¢as

V popoldanskem ¢asu smo se
Studentje srecali v zdravstvenem
centru Haslach in tam izmenjali nase
izku$nje in spoznanja ter debatirali o
raznolikih temah. Pod vodstvom dr.
Zelko je stekla tudi zanimiva razprava
o konkretnih izku$njah, izzivih in
strategijah, ki so posebej vezane na
poklic podeZelskega druzinskega
zdravnika, ter tudi o moznostih
izbolj$anja spoznavanja tega podrocja
dela Ze v ¢asu $tudija skozi uvedbo
sprememb ali novosti v programu
splo$ne medicine na Univerzi v Linzu.

Eno popoldne se nam je pridruzila
tudi predstavnica avstrijske zdrav-
stvene blagajne, ki je predstavila, kaj

v hibridni obliki. Srce tega sim-
pozija je prof. dr. Tatjana AvSic,
ki si je v ¢asu svoje akademske

vse zavarovalnica nudi Studentom
medicine in kasneje pripravnikom,
govorila je 0 moZnosti nudenja men-
torstva in moZnosti volontiranja (tako
imenovani »Schnuppertage«) Ze med
Studijem in tudi o tem, kaksne pred-
nosti in izzive nudi odlo¢itev za
opravljanje poklica podezelskega
zdravnika v samostojni ali tudi sku-
pinski ordinaciji.

Kljub pestremu izobrazevalnemu
programu nam je vseeno ostal ¢as tudi
za druzenje ter odkrivanje kulturnih
in naravnih lepot v okolici nasega
izhodisca. Na predzadnji popoldan
sva slovenski Studentki v domu za
upokojence pripravili tudi krajsi
koncert za stanovalce — Zala, ki je
imela s seboj svojo harmoniko, je v
posameznih nadstropjih doma zaigra-
la melodije narodnozabavne glasbe,
ob kateri so poslusalci neizmerno
uzivali. Po tednu odkrivanja povsem
novega okolja in zdravstvenega
sistema sva s seboj na pot odnesli
mnogo novih, tudi prakti¢nih znanj,
predvsem pa nov, Sirsi pogled na
pestro delo druzinskega zdravnika in
izzive dela na podeZelju. Vsem ome-
njenim sodelujocim, predvsem pa dr.
Eriki Zelko, ki so omogo¢ili izvedbo
programa, sva neizmerno hvalezni za
to priloZnost.

Ingrid Bartol, Zala Kotnik, studentki
Medicinske fakultete Univerze v
Mariboru, mentorica: prim. doc. dr.
Erika Zelko, dr. med.

se zoohoze - vecnhi izziv

Porodilo s 4. medakademskega znanstvenega simpozija

kariere in znanstvenega dela pri-
dobila stevilne strokovne sode-
lavce in mrezZe. Simpozij sta
odprla predsednik Slovenske
akademije znanosti in umetnosti
akademik prof. dr. Robert Zorec
in prof. dr. Miroslav Petrovec,
direktor Instituta za mikrobiolo-
gijo in imunologijo v Ljubljani.
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Prvo predavanje je bilo namenje-
no predstavitvi proucevanja studij
patogenosti zivalskih modelov v
Ameriki. Kot je povedala direktorica
instituta prof. dr. Connie Schmaljohn,
zelo natanéno proucujejo zdravje
zivali in kaj se po okuzbi pri njih
dogaja. Predstavljen je bil institut s
sodobno opremo (kot je magnetna
resonanca, racunalniska tomografija,
spektrometrija) in sodobnimi prosto-
ri. Imajo laboratorije z najvisjo
stopnjo varnosti — stopnjo IV. Preda-
vateljica je poudarila, da zaznavanje
okuzbe pri zivalih omogoca hitrejse
zaznavanje okuzb pri ¢loveku. Trenu-
tno sta potrebna dva tedna, da se
prepozna nov virus. Druzba, v kateri
Zivimo, potrebuje hitre opozorilne
sisteme novih porajajocih se bolezni.
V nadaljevanju je profesorica govorila
o raziskavah v povezavi s covidom-19.
Izpostavila je, da je pri tej bolezni
najvedja tezava, da se $iri tudi preko
oseb brez simptomov. Na institutu so
proucevali $tevilne okuzbe s covi-
dom-19 pri zivalih. Ugotovili so, da se
hrcki in opice na okuzbo s SARS-
-CoV-2 odzivajo podobno kot ljudje,
torej so tudi zivali kandidatke za
cepljenje. Po besedah profesorice smo
glede covida-19 Ze kar na varni strani.
Imamo tudi Stevilna ucinkovita
zdravila, ki — ée so dana hitro, v4 do 5
dneh — pomembno vplivajo na izhod
zdravljenja. Problem je Se vedno
nerazviti svet, kot je npr. Afrika, kjer
je cepljene le priblizno 20 % populaci-
je. Potrebujemo boljsi opozorilni
sistem porajajocih se bolezni. Kriti¢ne
tocke priprave se morajo izvajati v
mirnem ¢asu. Zivalski modeli omogo-
¢ajo predvidevanje. Aktivno naj se
izvaja promocija cepljenja.

Dr. Mirsada Huki¢ iz Bosne in
Hercegovine je predstavila problem, s
katerim so se srecali med pandemijo
covida-19. Tako kot Se marsikje v
svetu, jih je pandemija nasla v decen-
traliziranem zdravstvenem sistemu s
slabo komunikacijo, $tevilnimi admi-
nistrativnimi zaprekami, nezadostno
laboratorijsko zmogljivostjo, nezado-
stnimi povezavami med epidemiologi
in mikrobiologi, brez rac¢unalniske

podpore, poleg globalnih problemov,
kot so bili nepoznavanje virusa, strah
in panika prebivalstva, tezave v
informiranju splos$ne javnosti. V BiH
je bila Akademija za znanost med
prvimi, ki so odgovorili na epidemijo.
Akademija je vzpostavila projekt
Epidemic location Intelligence system
(ELIS), ki je zacel delovati z marcem
2020. Projekt se je vzpostavil zaradi
zahteve po stalnem spremljanju
§irjenja covida-19. Z namenom
razlage rezultatov ELIS je akademija
konec leta 2020 vzpostavila nov
Center za nadzor okuzb in geozdravije.
Projekt ELIS je omogo¢il pridobivanje
kakovostnih in ¢asovnih informacij
glede izbruhov nalezljivih bolezni oz.
predstavil dinamiko epidemij v
prostoru in ¢asu. Postal je zanesljiv vir
podatkov za odloc¢evalce, omogoca
vrednotenje ukrepov preprecevanja in
nadzora epidemije. Glavnina dela na
zacCetku vzpostavitve je bil razvoj
informacijske tehnologije, nadalje
infrastrukture, sledile so analize,
spremljanje in modeliranje. Danes je
aplikacija ELIS prepoznano informa-
tivno orodje za nalezljive bolezni na
nacionalni ravni. Pomen je Sirsi,
uporablja se za izobraZzevalne in tudi
za raziskovalne namene, kot so
proucdevanja migracij, zivalskih
habitatov, vektorjev, rezervoarjev,
patogenov, okoljskih znacilnosti.
Sistem zahteva stalen razvoj, nadgra-
dnjo in vzdrZevanje.

Zanimivo je bilo predavanje prof.
Toma Fletcherja in Caitlin Tompson z
Univerze v Liverpoolu. Za prepreceva-
nje epidemij obstajajo nacrti na ravni
Svetovne zdravstvene organizacije, ki
ima seznam patogenov, katerih
§irjenje je treba prednostno ustaviti.
Ti patogeni so: covid-19, krimsko-
-kongoska hemoragi¢na mrzlica,
virusa Ebola in Marburg, vroéica
Lassa, MERS in SARS, Nipah, vrocica
Rift Valley, Zika. Voditelji G7 so ze
podpisali izjavo, da naj bi naslednjo
epidemijo covida ustavili v 100 dneh.
Da je hitro zaznavanje in ukrepanje v
primeru patogenov sploh mogoce, je
najprej treba vzpostaviti zanesljivo in
dostopno laboratorijsko diagnostiko.

Omenjena predavateljica je v nadalje-
vanju predstavila razvoj in optimizaci-
jo hitrega antigenskega testa, ki ga
razvijajo za diagnostiko krimsko-kon-
goske hemoragi¢ne mrzlice.

O epidemiji, evoluciji in patogene-
zi novih porajajocih se virusov je
predaval Jan Felix Drexler. Novi
cloveski virusi izvirajo po veéini iz
Zivalskega sveta. Od danes 1.400
¢loveskih patogenov je v vec kot 60 %
zivalskih.

Dr. Alemka Markoti¢ iz Zagreba je
predstavila serolosko raziskavo
zaposlenih, ki so se cepili proti SARS-
-CoV-2. Pri udelezencih raziskave so
po prvi dozi cepiva dokazali znacilen
porast IgG-titra in nevtralizirajo¢ih
protiteles. Plato IgG je bil pri veéini
udeleZencev dosezen en mesec po
drugi dozi. Dokazali so, da se IgG in
nevtralizirajoca protitelesa izrazito
znizajo v treh do Sestih mesecih po
drugi dozi in dosezejo ravni kot po
prvi dozi. Dokazali so, da spol ni v
povezavi z nivoji IgG in nevtralizacij-
skimi protitelesi. IgG in nevtralizacij-
ska protitelesa kazejo negativno
korelacijo s starostjo, posebej izrazito
po prvi dozi. 22,5 % udeleZencev, ki so
prejeli pozivitveni odmerek, je kljub
visokim nivojem IgG zbolelo za
omikronom. Zaradi mutacije spike
proteina ga protitelo slabSe zazna oz.
so protitelesa slabse u¢inkovita.

Prof. Tatjana Lejko Zupanc je
predstavila primere podaljSanega
SARS-CoV-2 pri imunsko oslabelih
posameznikih. Prikazan je bil primer,
ko je pacientka postala prvi¢ negativ-
na Sele po 260 dneh od zacetka
bolezni. V bazi podatkov je bilo
prikazanih kar 144 bolnikov, ki so bili
pozitivni vec¢ kot 30 dni, od teh je bilo
24 pozitivnih ve¢ kot 60 dni. Ti
pacienti so bili zdravljeni z razli¢nimi
protivirusnimi zdravili. Dolgo trajajo-
Ce Sirjenje virusa ne pomeni nujno
tudi kuznosti. Dokazano je, da se
kuznost zniZa 8 do 18 dni potem, ko
simptomi izzvenijo. Pri pacientih s
covidom je treba lo¢iti blag potek,
kriti¢no bolne in imunsko oslabele
paciente. Slednji ostajajo v izolaciji do
dveh zaporednih negativnih PCR-te-
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stov po 20 dneh od zacetka bolezni.
Pregled ¢lankov glede trajanja izolaci-
je za obdobje od 2020 do 2022 kaze,
da je povprecje izolacije 11 dni za
blage okuzbe, 20 dni za kriti¢no bolne
in 20 dni za imunsko oslabele. V
literaturi so dokazali statisti¢no
pomembne povezave med virusnim
Sirjenjem, resnostjo bolezni in imun-
sko oslabelostjo. Mejna vrednost CT
za kultivacijo virusa je 26,25 in 34, pri
¢emer je povprecna vrednost 30.

Doc. dr. Misa Korva z Instituta za
mikrobiologijo in imunologijo MF v
Ljubljani je predstavila dva so¢asna
izbruha misje mrzlice in tularemije, ki
sta potekala med pandemijo covi-
da-19. V Sloveniji smo prvega pacien-
ta s covidom-19 zaznali 4. marca
2020. Predavateljica je opisala tezave,
v katerih so se znasli v prvem in nasle-
dnjih valovih nove koronavirusne
bolezni. Soc¢asno sta se pojavili epide-
miji misje mrzlice in tularemije. V letu
2021 smo imeli 566 primerov misje
mrzlice, 241 pacientov je bilo hospita-
liziranih, en pacient je umrl. Kar
polovica primerov je bila iz goriske

Arpad Ivanecz

Kirurgija trebusne slinavke velja
za izredno zahtevno, saj se organ
nahaja v tezko dostopnem retroperi-
tonealnem prostoru, obdan z glavnimi
zilami ¢loveskega telesa, in tako so
taksne operacije lahko povezane s
Stevilnimi zapleti. Prva laparoskopska
resekcija trebusne slinavke je bila
sicer narejena Ze v zacetku devetdese-
tih let prejs$njega stoletja (1), toda
razvoj minimalno invazivne kirurgije
trebusne slinavke je potekal bistveno

regije. Tudi vecina pacientov s tulare-
mijo je bila iz goriske regije. V letu

2021 je bilo klini¢nih primerov kar 56.

Povezave med genotipi virusa in
geografskim podro¢jem niso nasli. Vsi
pacienti so imeli isti klon.

Navdusilo me je tudi predavanje
prof. dr. Irene Zdovc z Veterinarske
fakultete v Ljubljani, ki je izvrstno
predstavila bakterijo Staphylococcus
pseudintermedius, ki spada v skupino
S. hyicus intermedius. Bakterija
spada med koagulaza pozitivne
stafilokoke in poseduje mecA gen.
Pomembna je zaradi okuzb, poveza-
nih z obravnavo v veterini. Najpogo-
steje je izolirana pri psih, pri katerih
povzroca vnetja koze in podkozja,
vnetje usesa in pooperativne okuzbe.
Klini¢ni pomen pri ¢loveku Se ni
popolnoma znan. Bakterija je morfo-
losko zelo podobna bakteriji S. aure-
us, z metodo masne spektrometrije
(Maldi Toff) se ju da lo¢iti. Njena
najpomembnejsa lastnost je, da je v
velikem delezu odporna na antibioti-
ke. Ima oznako MRSP (proti meticili-
nu odporna bakterija Staphylococcus

pocasneje kot na drugih podrocjih
medicine. Znanje naprednih minimal-
no invazivnih kirurskih tehnik samo
po sebi ne zadostuje za uspesno
zdravljenje razli¢nih bolezni trebusne
slinavke, kajti zapleti po operaciji so
poleg obicajnih lahko zelo specifi¢ni
in njihovo uspesno razreSevanje
zahteva izkusnje, ki jih premorejo le
vrhunsko usposobljeni centri.
Novosti v kirurgiji se pojavljajo
neprestano, a le nekatere prestanejo

pseudintermedius) in je odporna na
vse betalaktame ter stiri ali ve¢ drugih
skupin antibiotikov. Ima enak pomen
za veterinarsko medicino kot ima
MRSA v humani medicini. Na veteri-
narski fakulteti so sekvencirali 34
izolatov, pri ¢emer so dobili pet tipov,
od katerih dva prevladujeta: ST71 in
ST551. ST71 je prevladujoci klon MDR
(multiple rezistence proti zdravilom)
v Evropi. S. aureus in S. pseudinter-
medius sta fenotipsko in genotipsko
povezana. Tako kot S. aureus ima tudi
S. pseudintermedius lahko eksfolia-
tivni toksin, kar je dodaten virulen¢ni
dejavnik. Bakterija trenutno $e ne
predstavlja problema pri ljudeh.
Prenos odpornih genov na ostale
stafilokokne vrste pa lahko povzro¢i
velik problem.

Vsa predavanja so bila zelo zani-
miva. Predavatelji in organizatorji so
izvrstno opravili svojo nalogo. Iskrena
hvala.

Prim. doc. dr. Irena Grmek Kosnik,
dr. med., Nacionalni laboratorij za
zdravje, okolje in hrano, Nacionalni
institut za javno zdravje

Evropske smernice za minimalno
invazivno kirurgijo trebusne slinavke

Brescia, Italija, 28.—30. september 2022

preizkus ¢asa. Vendar se s preizkuse-
nimi novostmi veljavni standardi
postopoma spreminjajo. Sramezljive
objave prikazov primerov so v zacetku
tega stoletja zamenjale vecje serije
pionirjev taksne kirurgije iz velikih
centrov (2), ki so jim sledile primer-
jalne in prospektivne randomizirane
Studije (3) ter metaanalize (4). Rezul-
tati so nakazovali splo$no znane in
bistvene prednosti minimalno inva-
zivne kirurgije, ki so predvsem posle-
dica manjse poskodbe trebusne stene.
Tako bolniki po posegu hitreje okre-
vajo in se lahko kaj kmalu vrnejo k
obi¢ajnim aktivnostim.

Zacetno nejevero je v luci objavlje-
nih uspesnih rezultatov postopoma



Strokovna skupina, ki je po obseznem raziskovalnem delu predlagala smernice.

zamenjalo navdusenje in kirurska
skupnost je vedno bolj stremela k
formalnemu priznanju nove tehnike.
Leta 2019 smo v Miamiju, ZDA,

sprejeli prve mednarodne smernice za
minimalno invazivno kirurgijo trebu-

$ne slinavke, ki so temeljile na upora-

bi z dokazi podprte medicine (5).

Tabela 1. Vsako poglavje je obravnavala dolocena strokovna skupina, ki je po
pregledu in oceni literature podala predlog za smernico. Sledilo je glasovanje v
stevilnih krogih, za sprejetje smernice je bilo potrebno vsaj 80 % soglasje.

Poglavje

— predmet
razprave

Klini¢na vprasanja

Terminologija Kirurski pristopi (odprto, laparoskopsko, robotsko,
kombinirano)
Definicija konverzije

Indikacije Benigne in lezije nizke stopnje malignosti
Duktalni adenokarcinom pankreasa (PDAC)
Periampularni adenokarcinom

Izbor bolnikov — Starost

dejavniki tveganja | Debelost

Vraséanje v velike Zile
Neoadjuvantna kemoterapija

Kirurski posegi Pankreatoduodenektomija (PD)
Distalna pankreatektomija (DP)
Parenhim ohranjajoce resekcije
Totalna pankreatektomija
Kirurska tehnika in | Tehnika pri PD in DP
instrumenti Kirurske naprave

Kontrola zil in krvavitve
Zapiranje krna trebusne slinavke
Ravnanje z dreni

Ocena in presoja

Orodja in metode

Izvedba in
izobraZevanje

Volumen in ué¢na krivulja
Solanje in urjenje
Registri

Stroskovna uéinkovitost

Umetna inteligenca

Vloga umetne inteligence pri kirurgiji trebusne slinavke
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Velja poudariti, da je pri soglasju za
sprejem smernic poleg navdusencev
nad novo tehniko sodelovalo tudi
veliko zagovornikov tradicionalne,
odprte kirurgije.

Leta 2022 smo se ponovno srecali
v Brescii, Italija, z namenom, da bi
dosegli soglasje in sprejeli prve
mednarodno ocenjene evropske
smernice za minimalno invazivno
kirurgijo trebusne slinavke. Smernice
so rezultat ve¢ kot enoletnega znan-
stvenoraziskovalnega dela in analiz,
kjer je velika skupina strokovnjakov
in raziskovalcev iz razli¢nih evropskih
centrov pregledala vso objavljeno
literaturo o tej temi.

Kako je potekalo delo? V zacetku
lanskega leta smo razdelili pomemb-
na poglavja, ki so vsebovala klini¢na
vprasanja in predstavljala predmet
razprave (tabela 1). Vsako poglavje je
obravnavala skupina, sestavljena iz
strokovnjakov (kirurgi) in mladih
raziskovalcev. Zaceli smo s pregle-
dom celotne objavljene literature.
Clanki so bili razvrséeni glede na
kakovost, opredeljeno s stopnjo
znanstvenih dokazov (angl. evidence
level), od najvisje (prospektivne
randomizirane Studije), srednje
(sistemati¢ne metaanalize) do nizje
(retrospektivne $tudije). Povzetek
tega dela je strokovna skupina zaklju-
¢ila z izjavo, ki je nato $la v nadaljnjo
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obravnavo kot predlagana smernica
za doloceno klini¢no vprasanje. Tako
je nastalo 112 izjav, ki so bile sprejete
po glasovanju z uporabo delfske
metode (angl. Delphi consensus
method), toda le v primeru, ¢e je bilo
doseZeno vsaj 80 % soglasje. V
nasprotnem primeru se je glasovanje
ponovilo v drugem krogu. Vse razi-
skovalno delo in glasovanja so skozi
leto potekala preko spleta in $tevilnih
videokonferenc.

Sledilo je srecanje v Zivo v Italiji.
Prvi dan je potekalo srec¢anje vseh
strokovnih skupin, kjer smo naredili
Se zadnje popravke. Naslednja dva
dneva smo stopili v javnost na sreca-
nju, kjer je bilo prisotnih 230 udele-
Zencev iz 32 drzav. Ves postopek smo
ponovili, sedaj pred Sir§im ob¢in-
stvom. Strokovne skupine za posa-
mezna poglavja so predstavile vso
ocenjeno literaturo. Sledile so dode-
lane izjave, ki so bile sedaj predmet
glasovanja vseh udelezencev, ponov-

Simpozij o

Janez Dolinar

V ¢asu po epidemiji se je Stevilo
izobrazevanj dodobra razmahnilo.
Tako je od 26. do 29. maja 2022
vendarle prisel ¢as tudi za prestavljen
simpozij Evropskega zdruzenja
katoligkih zdravnikov (FEAMC) pod
naslovom »Challenges of competence
and compassion in contemporary
medicine, ki je potekal v romarskem
mestu Assisi v Umbriji v Italiji.
Udelezenci iz vecjega dela Evrope so
lahko prisluhnili predavateljem iz kar
petnajstih drzav; zal so zaradi vojne
vihre manjkali zdravniki iz Ukrajine.
Slovenske barve je med predavatelji

no z uporabo delfske metode. Bistvo
tak$nega glasovanja je tajnost in tako
se tisti, ki glasuje, lahko odloca
popolnoma neobremenjeno, brez
zunanjih vplivov. Na primer, vas
predstojnik zagovarja odprto kirurgi-
jo, vi bi sicer glasovali za minimalno
invazivno, a si ne upate, ker sedite
zraven njega. Ponovno je bilo potreb-
no vsaj 80 % soglasje, v nasprotnem
primeru izjava ni bila sprejeta kot
smernica. DoseZen delez sam po sebi
ni zadostoval za dokon¢éni sprejem
izjave, kajti kon¢no besedo je imela
ocenjevalna komisija, ki je niso
sestavljali samo navdusenci nad
minimalno invazivno kirurgijo,
ampak tudi zagovorniki tradicional-
ne, odprte kirurgije. Stevilnih izjav
niso sprejeli, vendar tako sprejete
smernice resni¢no predstavljajo
soglasje, dosezeno v celotni kirurski
skupnosti, ki operira trebusno
slinavko. Smernice bodo kmalu
objavljene.

na povabilo ZdruZzenja slovenskih
katoliskih zdravnikov zastopal prof.
dr. Borut Skodlar. Kot je na zaéetku
simpozija poudaril predsednik zdru-
Zenja FEAMC Vincenzo Defilippis, so
zdravniki ¢edalje boljsi strokovnjaki,
napredek medicine je skokovit, hitro
se razvijajo nove diagnosti¢ne mozno-
sti, razumevanje bolezni, hkrati je na
voljo ¢edalje manj ¢asa za pogovor z
bolniki in personalizirano zdravljenje.
Bolniki postajajo predmet zdravljenja,
izgublja se odnos zdravnik - bolnik.
Predavatelji so na simpoziju
osvetlili pomembnost ¢asa, ki ga

Viri
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Doc. dr. Arpad Ivanecz, dr. med.,
Klini¢ni oddelek za abdominalno in
splosno kirurgijo, UKC Maribor

kompetencah in socutju
v sodobni medicini

Evropsko zdruzenje katoliskih zdravnikov (FEAMC), Assist, Italija

namenimo bolniku. Bolnik mora
postati resni¢no center zdravljenja,
saj je zdravljenje veliko bolj komple-
ksno, kot se zdi priloZznostnemu
opazovalcu. Njegov pomemben del je
medsebojno zaupanje, sprejemanje.
Zdravnik pogosto pomeni bolniku
zadnjo resilno bilko, zadnje upanje.
Pri odnosu do bolnika se pojavljajo
najrazli¢nejsa Custva in razlike med
posameznimi zdravniki ter zdravstve-
nimi delavci so tu $e posebej izrazite.
V odsotnosti ustreznih znanj komuni-
kacije, sprejemanja bolnika in izraza-
nja socutnosti je pogost umik v svoje
varno notranje okolje, kar prinese
hladno, instrumentalno medicino.
Pomembnost zgodnjega ozaves$canja
Studentov medicine in zdravstvene
nege o tovrstni problematiki raste iz
leta v leto. Tako se v posameznih



Slovenska delegacija ZSKZ

drzavah zavedajo pomembnosti
uvedbe ucenja empatije in so¢utja v
kurikulume.

Zanimivo je razli¢no gledanje na
pristope k obravnavi bolnika in na
kaksen nacin se nas bolnik in njegova
zgodba dotakne. Zelo pogosto se nam
bolnik smili in ob njegovi zgodbi,
diagnozi, trpljenju se sami slabo
pocutimo, kar je pogosto vzrok za
podpiranje t.i. »socutne evtanazije«,
ki pa to seveda ni. Pri usmiljenju se
nas dotakne trpljenje drugega, vendar
ob tem ne ¢utimo potrebe po pomo¢i
zaradi lastnega slabega pocutja in
trpljenja, temvec iz iskrene Zelje
pomagati. A pacient potrebuje pred-
vsem socutje, socutno medicino.
Socutje je vrlina in aktiven proces, ki
presega enostavna »smili se mi« in
usmiljenje. Pomeni, da bolnika
razumemo, Smo z njim, trpimo z njim,
a hkrati se ob tem ne poc¢utimo slabo
sami zase in ne pomagamo bolniku iz
Zelje razresiti lastno bolecino, temveé
iz zelje pomagati bolniku prenasati
tegobe bolezni in trpljenja, ga ob tem
aktivno poslusati in sprejemati. Poleg
postavljanja pomembne opore bolni-
ku pri premagovanju bolezni, trplje-
nja je zdravnikovo soc¢utje pomemben
temelj medsebojnega zaupanja in
sprejemanja. Ob tem ne gre pozabiti,
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da je tovrsten pristop dober in uéin-
kovit, dokler ne gre na $kodo zdravni-
ka oz. zdravstvenega delavca; torej do
meje, ko za¢ne bremeniti nas same in
nam $koduje. Socutje kot aktiven
proces zahteva vloZeno energijo in
zZivljenjsko voljo, kar naj bo v sozvodju
s Clovekom, ki daje, z njegovim
Zivljenjem in navadami. V naspro-
tnem primeru lahko vodi do so¢utne
izérpanosti, ki smo ji bili v veliki meri
prica med zadnjo epidemijo covi-
da-19.

Predavatelji so ob tem poudarili,
da so zelo pomembna osnova socutja
strokovne kompetence na posame-
znem podroc¢ju. Pomanjkanje le-teh
onemogoca ustrezno razumevanje in
izkusnje, s tem pa pogosto pomeni
predvsem obrat v posplos$evanje,
poenostavitev in neustrezne strokov-
ne odlocitve pod krinko usmiljenja.
Epidemija je razgalila, kako velika je
odgovornost medicinske stroke, da
zagotovi ustrezne kompetence vplete-
nim v zdravljenje bolnikov. Hkrati je
pomembno tudi samosocutje, ki
zaobjema vse od samoprijaznosti,
samoevalvacije, skrbi za druzbeno
Zivljenje, samocujecnosti ... Psiholo-
$ka pomo¢ predstavlja pomembno
podporo pri vzdrzevanju ustrezne
poklicne kondicije.

Zdravstveno osebje potrebuje pri
socutju tudi jasno podporo politike in
vodstev ustanov, saj soutna medicina
zahteva dodaten ¢as, ustrezno psiho-
losko pomo¢ zaposlenim in moznost
opore v veri. Pastorala v zdravstvenih
ustanovah je ¢edalje pomembnejse
podrodje pastorale Katoliske cerkve in
prinasa mnogo pozitivnih uéinkov
tako bolnikom kot zdravstvenim
delavcem. Duhovna oskrba je Sirom
po Evropi zelo pozitivno sprejeta,
socutje zdravnikov pa najvecja moli-
tev, ki jo lahko da zdravnik bolniku.

Predavatelji so v nadaljevanju
osvetlili Se posamezne modele pristo-
pa zdravnik - bolnik in posamezna
podroéja medicine. Pri tem so izpo-
stavili predvsem podrodja intenzivne
medicine, onkologije, geriatrije,
paliativne oskrbe, psihiatrije, pa tudi
perinatalne medicine, pediatrije ...

Simpozij je v treh dneh postregel z
raznovrstnimi pogledi in izku$njami
iz vse Evrope. Medicino vsekakor ¢aka
svetla prihodnost in kot nas u¢i
preteklost, Se nesluten razvoj, ki mu
bo tezko slediti. V poplavi novih
diagnosti¢nih moznosti in zdravil je
kljuéno, da bolnik ne postane objekt
proucevanja in reSevanja, temve¢
ostane oseba, ki je prisla po pomoc.

V zakljuénem dokumentu je bila
izpostavljena soc¢utna medicina kot
odgovor za prihodnost. Z blizino,
obcutljivostjo in so¢utjem pomaga
prenasati bole¢ino, zmanj$uje ponov-
ne sprejeme, izboljSuje pacientovo
sodelovanje. Poslusanje pacienta,
izraZanje spoStovanja, humanost, ob
ustreznih strokovnih kompetencah, je
pot pomo¢i bolniku takemu, kot je on
sam. Tako bo tudi izhod zdravljenja
boljsi, boljse prezivetje, manjsi bodo
stroski zdravljenja.

Za zakljucek Se besede, primerne
ob socutnem slovesu ob koncu Ziv-
ljenja: »Spomni se me, jaz se te bom
spomnil. / Hvala. / Rad te imam. / Na
snidenje tam ¢ez. / Kmalu z Bogom. «

Janez Dolinar, dr. med., ZdruzZenje
slovenskih katoliskih zdravnikov
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Dubravka B. Vidmar

V kongresnem centru Thermana
Park Lasko je v organizaciji Sloven-
skega zdruzenja za rabo ultrazvoka v
medicini (SZRUM) med 20. in 22. 10.
2022 potekal 7. slovensko-hrvaski
ultrazvocni kongres. O fenomenu
skupnega slovensko-hrvaskega
ultrazvocnega kongresa smo ze
porocali v eni od Stevilk revije Isis leta
2019. Ideja 0 nadnacionalnem kon-
gresu je nastala v zacetku tega tisocle-
tja, ko sva z zagrebskim kolegom
radiologom in dolgoletnim prijateljem
prof. dr. Borisom Brklja¢i¢em (trenu-
tno aktualnim prorektorjem zagreb-
$ke univerze) ugotovila, da lahko
zdruzevanje moc¢i dveh relativno
majhnih krogov strokovnjakov, ki se
ukvarjajo z ultrazvo¢nimi preiskava-
mi, pomembno poveca domet vredno-
sti in pomena te multidisciplinarne
dejavnosti. Dogovor je bil, da se

kongres organizira na dve leti, drzavi
pa se pri organizaciji izmenjujeta.
Zadnji, 6. kongres je bil maja 2019 v
Vodicah pri Sibeniku, slovensko
organizacijo pa je za eno leto naprej
(2022 namesto 2021) prestavila
epidemija covida-19.

Dan pred kongresom smo (kot ze
dvakrat doslej v slovenski organizaci-
ji) organizirali predkongresno Solo
kontrastnega ultrazvoka na Klini¢nem
institutu za radiologijo UKC Ljub-
ljana. Slusateljem smo po uvodnem
preglednem predavanju predstavili
pet bolnikov z razli¢nimi indikacijami
za kontrastno UZ-preiskavo in po
vsaki preiskavi vseobsegajoce predis-
kutirali primer.

Kongres se je zacel naslednji dan z
uvodnim plenumom, katerega namen
je bil osvetliti ultrazvoéne preiskave z
vidika usposabljanja zanje ter pred-

7. slovensko-hrvaski ultrazvocni
kongres v Laskem

staviti pravno podlago, ki omogoca
njihovo izvajanje. Predstavili smo
dejavnosti Sveta za izobrazevanje
(SI1Z) Zdravniske zbornice Slovenije v
sodelovanju s Slovenskim zdravni-
$kim drustvom, ki so $le v dveh
smereh: doseci pravno regulacijo t.i.
multidisciplinarnih znanj, za katerih
prototip smo prepoznali prav ul-
trazvok, na drugi strani pa spodbujati
prenovo (zastarelih) kurikulumov
specializacij, ki bi vkljucevali natanc¢-
no doloceno vlogo ultrazvoénih
preiskav v posameznih strokah ter
nacdin pridobivanja tega znanja vkljuc-
no s konénim preverjanjem le-tega ze
med potekom specializacije. Prvi cilj
— doseci pravno regulacijo — se je
uresnicil z novelo Zakona o zdravniski
sluzbi, ki smo jo udejanjili s Pravilni-
kom o certificiranju posebnih znanj za
zdravnike in zobozdravnike. Proces
prenove kurikulumov specializacij z
vkljuéevanjem jasno dolocenih ciljev
uporabe ultrazvo¢nih preiskav smo v
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prej$njem mandatu izpeljali pri treh
specializacijah, vendar pa se proces
seveda nadaljuje tudi v tem mandatu
SIZ-a.

Po uvodnem plenumu, ki ga je
zaznamovala zares vsebinska razpra-
va, je sledil strokovni del kongresa, na
katerem je sodelovalo 168 udelezen-
cev: 111 iz Slovenije, 44 iz Hrvaske,
ostali pa so prisli iz Srbije, Makedoni-
je, Avstrije, Italije, Poljske, Izraela,
Francije, ZDA in Velike Britanije.
Poleg teh je sodelovalo Se 40 Studen-
tov medicine ter 20 razstavljavcev.
Sklopi predavanj so se nanasali na
trebuh, misi¢no-skeletne preiskave,
uporabo ultrazvo¢nega kontrastnega
sredstva, elastografijo, uporabo
ultrazvoka v pediatriji, urgentni
medicini, v nevrolo$kem ter Zilnem
podrodju, v paliativni in druzinski
medicini.

Poleg domacih strokovnjakov
razli¢nih generacij so predavali tudi

1. del

Sanda Lah Kravanja

V septembru je v Modri dvorani
Domus Medica potekalo strokovno
srecanje zobozdravnikov in zdravni-
kov, ki je bilo organizirano pod okri-
ljem Odbora za zobozdravstvo in prvi¢
na nacin, da so bili udelezenci zdravni-
ki in zobozdravniki skupaj. Kot pove
Ze naslov Sistemske bolezni in
ustno zdravje, je bil izbor tematik
zelo Sirok, zato je v jesenskem delu
potekal 1. del, spomladi pa pripravlja-
mo nadaljevanje. Strokovni seminar je
bil dober primer interdisciplinarnega
sodelovanja pri celostni obravnavi
bolnika. Potekal je v hibridni obliki, v
Zivo in virtualno na daljavo.

nekateri ugledni tuji strokovnjaki,
tako zdravniki (npr. American prof.
Richard Barr, soavtor mednarodnih
smernic za uporabo elastografije) kot
predstavniki proizvajalcev opreme

(g. Ibrahim Wessam, vodilni Canonov
menedzZer na podrocju razvoja ultra
zvoc¢nih aparatov).

Posebej je treba omeniti tudi del
kongresne dejavnosti, namenjene
$tudentom medicine. Studentsko
sekeijo so pripravili mladi zdravniki
(neko¢ studenti) in sedanji Studenti
Medicinske fakultete Maribor. Pova-
bili so Studente vseh medicinskih
fakultet s podrocja bivse skupne
drzave, odzvali pa so se predstavniki
fakultet Banja Luka, Mostar, Split,
Reka in Zagreb. Skozi predavanja in
prakti¢ne ultrazvocne delavnice so jim
predstavili uspesen slovenski student-
ski ultrazvoc¢ni projekt Ultrafest
Maribor in jih oborozili s prakti¢nimi
nasveti, kako se lotiti organizacije

Strokovno srecanje zdravnikov in zobozdravnikov

Z razvojem internisti¢nih strok in
ustne medicine se vedno bolj zaveda-
mo nepogresljive povezanosti in nuje
po medsebojni komunikaciji ob
obravnavi bolnikov. Za celostno
obravnavo bolnika je potrebna dobra
komunikacija med timi, ki vstopajo v
interdisciplinarno zdravljenje. Le
hitra in zanesljiva informacija lahko
izboljsa kakovost in varnost protoko-
lov zdravljenja ter s kon¢nim ciljem
tudi zadovoljstvo pacienta. Po drugi
strani pa tudi pacient, kot center
zdravstvene obravnave, potrebuje ¢im
vec¢ znanja o svoji bolezni in s proak-
tivnim pristopom k vedji zdravstveni

taksne delavnice. S tem so vzpostavili
temelje za plodno sodelovanje v
prihodnosti.

Kot vsaki¢ doslej, je bilo tudi v
Laskem vzdusje zelo spros¢eno in
prijateljsko. Kljub temu da je epide-
mija covida-19 ob¢asno puscala vtis,
da se bomo »tezko pobrali«, hkrati pa
je odmor med nasima dvema kongre-
soma podaljsala za eno leto, smo se,
kot kaze, pobrali presenetljivo hitro in
dobro. Zelja tudi v bodoée negovati to
kar se da izvirno idejo dvonacionalne
organizacije kongresa, je bila ve¢ kot
ofitna na obeh straneh. Hrvaski
kolegi so ob slovesu zagotovili, da se
Cez dve leti ponovno sre¢amo nekje na
njihovi ¢udoviti jadranski obali.

Mag. Dubravka B. Vidmar, dr. med.,
spec. radiologije, vimenu Slovenskega
zdruZenja za rabo ultrazvoka v medicini

Sistemske bolezni in ustno zdravje,

pismenosti prevzema del aktivne
vloge za ohranjanje zdravja tudi sam
nase.

V posameznem predavanju sta
predavatelja v paru, zdravnik in
zobozdravnik, poskusala osvetliti
bolezen vsak s svojega podrodja in
zornega kota ter prikazati povezave in
medsebojne vplive bolezni tako na
ustno kot tudi sistemsko zdravje. Vse
bolj se zavedamo, da se tako zdravniki
kot tudi zobozdravniki pogosto
srecujemo z dilemami o prepoznava-
nju bolezni, o njenem poteku, o
moznostih zdravljenja in napotitvah
na razli¢ne vrste posegov, o medse-
bojnih ucinkih zdravil. Pomembno je
prepoznavanje teZav in moznosti
dobre interdisciplinarne obravnave
bolnika na vseh ravneh. Z dobro
komunikacijo si Zelimo dosec¢i, da ne
bi prihajalo do nepotrebnih napoto-
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Porocila s strokovnih srecanj

vanj, ki pomenijo povecane obremeni-
tve tako zdravnikov in zobozdravni-
kov kot tudi pacientov.

IzobraZevanje je potekalo interak-
tivno, z moznostjo razprave za udele-

SISTEMSKE BOLEZNI IN
USTNO ZDRAVIE, 1. DEL

ZDRAVNISKA ZBORNICA SLOVENIE
September 2022

Zence v Zivo in preko spleta. Odprli
smo prostor za konstruktivno debato,
s katero smo poskusali pripraviti
priporodila, protokole in napotke pri
interdisciplinarni obravnavi pacientov

mList

ter s tem povezati zdravnike in zobo-
zdravnike v sodelovanju pri zdravlje-
nju pacienta v posameznih sklopih
bolezni.

Ker je trenutno epidemiolosko
stanje glede covida-19 ugodno, smo
bili veseli udelezbe v Zivo, ponovnega
sreCanja, izmenjave mnenj in izkusenj
ter obnovitve poznanstev, saj smo v
¢asu omejitvenih ukrepov prav osebne
stike in srecanja zelo pogresali.

Ker se je Ze za prvo tovrstno
skupno srecanje nabralo preveé
vsebin, da bi jih lahko strnili v en
izobraZevalni dan, smo se odlo¢ili, da
nadaljevanje, 2. del, organiziramo ze v
marcu 2023.

Ob srecanju je izsel tudi e-zbornik
vsebin in predavanj v digitalnem
zapisu, ki ga je mozno najti med
ucnimi vsebinami ZZS na povezavi:
https://www.zdravniskazbornica.si/
docs/default-source/e-izobrazevanja/
zborniksbuz_2022_via.
pdf?sfvrsn=ebc23836_0

Hvala vsem predavateljem za
dobro sodelovanje, udelezence pa
vabimo k branju zbornika in tudi Ze k
ponovni udelezbi v marcu 2023.

Asist. dr. Sanda Lah Kravanja, dr. dent.
med., spec. ¢eljustne in zobne
ortopedije, Odbor za zobozdravstvo
778, sanda.kravanja@gmail.com

Navodila za uporabo mobilne aplikacije ml ist

Mobilna aplikacija »mList ZZS«

Obves¢amo vas, da je na voljo mobilna aplikacija
»mList ZZS, ki je namenjena specializantom in

neposrednim mentorjem.

Mobilna aplikacija omogoca specializantom
dostopnejSe in hitrejSe vpisovanje novih posegov
ter obravnav, ki jih morajo opraviti med svojim
usposabljanjem, neposrednim mentorjem pa
dostopnejSe in hitrejSe potrjevanje (zavrnitev)

posegov ter obravnav.

Aplikacijo »mList ZZS« si nalozite preko
trgovine Google Play ali AppStore (odvisno od

operacijskega sistema vaSega telefona).
Vanjo se vpiete z enakimi podatki, kot jih uporabljate

za vpis v spletno aplikacijo »eList.

Podatki v mobilni aplikaciji »mList ZZS« in spletni
aplikaciji »eList« so sinhronizirani.

PodrobnejSa navodila za uporabo mobilne aplikacije
»mList ZZS« se nahajajo na
https://www.zdravniskazbornica.si/mlist.

Za morebitno pomo¢ pri uporabi aplikacije se obrnite
na podpora@zzs-mcs.si.



https://www.zdravniskazbornica.si/docs/default-source/e-izobrazevanja/zborniksbuz_2022_v1a.pdf?sfvrsn=ebc23836_0
https://www.zdravniskazbornica.si/docs/default-source/e-izobrazevanja/zborniksbuz_2022_v1a.pdf?sfvrsn=ebc23836_0
https://www.zdravniskazbornica.si/docs/default-source/e-izobrazevanja/zborniksbuz_2022_v1a.pdf?sfvrsn=ebc23836_0
https://www.zdravniskazbornica.si/docs/default-source/e-izobrazevanja/zborniksbuz_2022_v1a.pdf?sfvrsn=ebc23836_0

Domus Medica za Vas

MODRA DVORANA

Za vec informacij pisite na
mic@zzs-mcs.si.
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/hornicna izobrazevanja za zdravnike in zobozdravnike

|
Tec€aj iz nujne
medicinske pomog¢i za
ekipe v zobozdravstvu

delavnica: 3. december, 9.00-14.00, Domus
Medica

delavnica: 28. januar 2023, 9.00-14.00,
Domus Medica

Namen tecaja je osveziti znanja in veséine s
podrocja temeljnih postopkov oZivljanja in
defibrilacije ter prepoznavanje in pravilno
ukrepanje ob nekaterih nujnih stanjih.

Izvajalec: Slovensko zdruZenje za urgentno
medicino

Primerna obravnava
transspolnih oseb -
izobrazevanje za

zaposlene v zdravstvu

sreCanje: 5. december, 15.30-19.00 -
Domus Medica in Zoom

Zdravniska zbornica Slovenije in Zbornica-Zveza
(Zbornica zdravstvene in babiske nege — Zveza
strokovnih drustev medicinskih sester, babic in
zdravstvenih tehnikov Slovenije) skupaj
organizirata izobraZevanje za zdravstvene delavce o
primerni obravnavi transspolnih oseb, ko le-te
potrebujejo zdravstveno oskrbo.

Moderatorki: Mojca Vrecar, Anita Prelec

Kultura sodelovanja:
Ne sliSiS me!

delavnica: 7. december, 16.00-20.00 -
Zoom

Ali imate obcutek, da niste sliSani? Da drugi ne
upostevajo vasega mnenja in da vase potrebe

drugim niso pomembne? Hkrati pa se vam zdi, da vi
storite vse, da pomagate in skrbite za druge?

Potem je to delavnica za vas. Ukvarjali se bomo z
eno tehniko asertivnega izrazanja, da dosezemo to,
kar Zelimo. Asertivnost pomeni, da se postavimo

zase in smo hkrati empati¢ni do sogovornikov, kar
je vsekakor izziv! Na delavnici bomo naredili prve
korake v to smer. Vsebinsko se bomo ukvarjali z
asertivnim izrazanjem svojih »zahtev, ne glede na
»rezultat«, ki smo ga delezni s strani sogovornikov
(ali ga predvidevamo), kajti nad vedenjem drugih
nimamo nadzora.

Ja, asertivnost je izziv! In splac¢a se ga sprejeti, kajti
ko premagamo omejitve, ki nas drZzijo ujete v
vedenjske vzorce, ki nam niso ve¢ udobni, je na
drugi strani svoboda izrazanja brez obcutka krivde.

Trenerka: Metka Komar, univ. dipl. ekon.

Well-being: delavnica

dobrega pocutja

na delovhem mestu

delavnica: 12. december, 16.30-19.30,

Domus Medica

Cilji delavnice:

« Pomembnost dobrega pocutja na delovnem
mestu?

» Razlogi za spodbujanje dobrega pocutja na delov-
nem mestu

« Kako postaviti cilje dobrega pocutja na delovnem
mestu

« Kako postati bolj produktiven na delovhem mestu

» Kako optimizirati delovno obremenitev in odpra-
viti tatove ¢asa

« Kako s ¢ujecnostjo lajsati stres

Izvajalec: Stratos akademija d.o.o.

|
Kliniéni izzivi

v antikoagulacijskem
zdravljenju

sreCanje: 15. december, 19.30-20.30, Zoom

sre¢anje: 19. januar 2023, 19.30-20.30,
Zoom

Zdravniska zbornica Slovenije v sodelovanju s
Sekcijo za antikoagulacijsko zdravljenje pri SZD
pripravlja redna virtualna srec¢anja s podrocja
antikoagulacijskega zdravljenja.
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Resevali bomo probleme protitromboti¢nega
zdravljenja pri bolnikih, ki utrpijo veliko krvavitev
ali trombemboli¢ni zaplet, bolnikih, ki jih ¢aka
operacija, in pri starejsih in krhkih bolnikih. Izbirali
bomo najustreznejse protitromboti¢no zdravljenje
ob zapletih pri bolnikih z rakom, antifosfolipidnim
sindromom in bolnikih s trombozami na
nenavadnih mestih.

Odlocali se bomo o uvajanju in trajanju
antikoagulacijskega zdravljenja, skratka, ko se bo
zataknilo, bomo stopili skupaj in naredili najboljse
za bolnika. Udelezijo se jih lahko zdravniki razli¢nih
specialnosti, specializanti, Studenti medicine in
upokojeni zdravniki.

Vodja delavnice: izr. prof. dr. Alenka Mavri

Informacijska tocka
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Asertivha komunikacija

delavnica: 17. januar 2023, 16.30-19.30,

Domus Medica

Cilji delavnice:

» Najnovejsi standardi komunikacije na vseh
nivojih

» Model interaktivne komunikacije

« Odkrivanje slepih con v komunikaciji

« Jezik diplomatskega — asertivnega komuniciranja

» Kako nadzorovati lastna ¢ustva, da bi znali upra-
vljati s ¢ustvi sogovornika v komunikaciji

Izvajalec: Stratos akademija d.o.o.

1.0b 16.00 -

kraj: KROPA, Kulturni

vsebina: Delavnica: Razumevanje paliativne oskrbe, Nacela
paliativnega pristopa

oskrbi bolnika s paliativno boleznijo, Izzivi dela v paliativni

enoti, klini¢ni primeri

Prijave in programi: www.domusmedica.si

Pregled in urejanje prijav: www.zdravniskazbornica.si (vstop v osebni profil preko
»Prijava«, zavihek »Moje prijave«). Potrdilo o izobrazevanju bo na voljo v nekaj dneh po
dogodku v vasem osebnem profilu (v zavihku »Moje prijave« v rubriki »Arhiv«).

Dodatne informacije: Andreja StepiSnik, E: mic@zzs-mcs.si

IZZIVI MLADIH ZDRAVNIKOV V STIKU S PALIATIVNO OSKRBO

dom st. udelezencev: 5

, Sprejemanje zahtevnih odlocitev pri

kotizacija: 160 EUR
organizator: Drustvo za
paliativno oskrbo Palias, mag.
Mateja Lopuh, dr. med.

k. tocke: ***
prijave, informacije: prijave: E: info@
palias.si, informacije: Anze Habjan, E:
info@palias.si, T: +386 41 849 941, W:
www.palias.si

1.-2.0b 8.00 « 53. MEMORIALNI SESTANEK PROFESORJA JANEZA PLECNIKA: NOVOSTIV
UROLOSKI PATOLOGUI

kraj: LJUBLJANA, MF,

Korytkova 2,

pritli¢je, velika predavalnica

vsebina: Na sestanku se bomo posvetili predvsem novostim
v najnovejsi WHO-klasifikaciji tumorjev na podroc¢ju uroloske
patologije, pomenu molekularne in radioloske diagnostike ter Institut za patologijo

zdravljenju. S predavanji bodo sodelovali priznani domaci in

tuji strokovnjaki.

st.udelezencev: niomejeno kotizacija: kotizacije ni

organizator: Univerza v
Ljubljani, Medicinska fakulteta,

k. tocke: v pos-
topku
prijave, informacije: Metka Vola-
vsek, T: 01 543 71 03, E: metka.vola-
vsek@mf.uni-lj.si, W: https://www.
patologija.si/dogodki/

2.0b 8.00 « XXXI. STROKOVNI SESTANEK ZDRUZENJA ZA ARTERIJSKO HIPERTENZIJO

kraj: LJUBLJANA, Hotel Four Points by st. udelezencev: 250

Sheraton, Mons, Pot za Brdom 4

vsebina: strokovni sestanek

Petra Drzaja, KO za hipertenzijo

St. udelezencev: 120

predavalnica stavbe C

vsebina: Informacije

epidemiologija, etiologija, diagnostika, zdravljenje, obravnava stranskih u¢inkov
zdravljenja, sledenje po zdravljenju, rehabilitacija, prehranska podpora, stomatolo-
$ka obravnava. Predstavljena bo tudi obravnava teh rakov v slovenskem prostoru in
nedavno izdane nacionalne smernice. Prireditev je namenjena zdravnikom druzinske
medicine, stomatologom, medicinskim sestram/zdravstvenim tehnikom v patronazni
zdravstveni negi, otorinolaringologom, maksilofacialnim kirurgom in specializantom

o rakih glave in vratu: anatomske/histoloske znacilnosti,

razli¢nih strok s podro¢ja onkologije.

kotizacija: ni podatka

organizator: UKC Ljubljana, Bolnisnica dr.

kotizacija: kotizacije ni

k. tocke: 6

prijave, informacije: Manuela Gorisek, T: 01
522 83 47,030 398 224, E: manuela.gorisek@
hipertenzija.org, W: www.hipertenzija.org

2.0b 8.00 - SOLA RAKOV GLAVE IN VRATU

kraj: LJUBLJANA, Onkoloski institut,

k. tocke: 9

organizator: Onkoloski
institut, Slovensko zdrav-
nisko drustvo (Zdruzenje
za radioterapijo in onkolo-
gijo, Sekcija za internistic-
no onkologijo), Katedra za
onkologijo MF UL, prof. dr.
Primoz Strojan, dr. med.

prijave, informa-
cije: Tanja Kav¢ic,
E: takavcic@
onko-i.si, T: 01 587
9550
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S 3.0b 9.00 « OSKRBA VITALNO OGROZENEGA OTROKA 1
3 kraj: LJUBLJANA, ZD Ljubljana, St. udelezencev: 15 kotizacija: 220 EUR k. tocke: 6
oc Metelkova 9
g vsebina: izobrazevanje SIM-centra organizator: Zdravstveni dom Ljubljana prijave, informacije: Anja Pozenel Belec, T: 01
s 47 23 780, E: prijava@sim-center.si
[17]
Wil 5.0b 9.00 « TPOIN AED ZATIMEV ZOBOZDRAVSTVU
L
=) kraj: LJUBLJANA, ZD Ljubljana, St. udelezencev: 20 kotizacija: 200 EUR k. tocke: 9,5
Metelkova 9
vsebina: izobrazevanje SIM-centra organizator: Zdravstveni dom Ljubljana prijave, informacije: Anja Pozenel Belec, T: 01

47 23 780, E: prijava@sim-center.si

5.0b 9.00 - PALIATIVNI BOLNIK NA PRIMARNEM NIVOJU 2 - UCENJE S SIMULACIJAMIV

ZDRAVSTVU

kraj: LJUBLJANA, ZD Ljubljana, St. udelezencev: 8 kotizacija: 220 EUR k. tocke: 2

Metelkova 9

vsebina: izobraZevanje SIM-centra organizator: Zdravstveni dom Ljubljana prijave, informacije: Anja Pozenel Belec, T: 01

47 23 780, E: prijava@sim-center.si

7.0b9.00 « TPOIN AED ZATIMEV ZOBOZDRAVSTVU

kraj: LJUBLJANA, ZD Ljubljana, St. udelezencev: 20 kotizacija: 200 EUR k. tocke: 9,5
Metelkova 9
vsebina: izobraZevanje SIM-centra organizator: Zdravstveni dom Ljubljana prijave, informacije: Anja Pozenel Belec, T: 01

47 23 780, E: prijava@sim-center.si

7.0b 18.00 - IMUNSKO POGOJENE KRONICNE VNETNE BOLEZNIV AMBULANTI
DRUZINSKE MEDICINE: PSORIAZA, PSORIATICNI ARTRITIS, CROHNOVA BOLEZEN,
ULCEROZNI KOLITIS — ZA PODRAVSKO IN POMURSKO REGIJO

kraj: spletno izobrazevanje st. udelezencev: ni omejeno kotizacija: ni podatka k. tocke: 1,5
vsebina: [zobrazevanje je namenjeno zdravnikom druzinske medicine. Program je zasno-  organiza-  prijave, informacije: Simon
van v smislu sodelovanja in povezovanja primarne in sekundarne ravni. Cilj izobrazevanja  tor: Drustvo Javornik, T: 041 724 318, E:
je utrditev in dodatna znanja o diagnozi in zdravljenju imunsko pogojenih kroni¢nih EDMED info@drustvoEDMED.si, W:
vnetnih bolezni: psoriaza, psoriati¢ni artritis, Crohnova bolezen, ulcerozni kolitis. www.drustvoEDMED.si

8.0b 16.00 - PREPOZNAVANJE DUHOVNOSTI IN CLOVEKOVIH VREDNOT V PALIATIVNI

OSKRBI

kraj: KROPA, Kulturni dom St. udelezencev: 5 kotizacija: 160 EUR k. tocke: ***
vsebina: Delavnica: Razumevanje celostnosti pristopa v organizator: Drustvo za prijave, informacije: prijave: E: info@
paliativni oskrbi, Prepoznavanje in razumevanje duhovnosti  paliativno oskrbo Palias, mag.  palias.si, informacije: Anze Habjan, E:
v oskrbi bolnika z napredujoco in neozdravljivo boleznijo, Mateja Lopuh, dr. med. info@palias.si, T: +386 41 849 941, W:
Pomen ¢lovekovih vrednot v ¢asu hude bolezni, komunikaci- www.palias.si

ja, Obredje in obicaji

8.-9. « PODIPLOMSKITECAJ IZ HOSPITALNE DIABETOLOGIJE

kraj: LJUBLJANA, predavalnicavdia-  st.udelezencev: 20 kotizacija: ni podatka k. tocke: v pos-
betoloskih ambulantah, KOEDPB, UKC topku

Ljubljana, Vrazov trg 1

vsebina: Tecaj je namenjen vsem zdravnikom (sobnim, specializantom organizator: UKC prijave, informacije:

in specialistom), ki se v svoji klini¢ni praksi pogosto srecujejo z osebami s Ljubljana, Interna klinika, Nadan Gregori¢, T: 01 522 27
sladkorno boleznijo. Tecajnik v obliki interaktivnih delavnic pridobi klinicno KO za endokrinologijo, 82, E: nadan.gregoric@kclj.
uporabno znanje iz diabetologije, ki ga bo zmoZen samostojno uporabiti v diabetes in presnovne si, W: www.endodiab.si
svoji vsakodnevni praksi. bolezni

9. « 8.CIRIUSOVO STROKOVNO SRECANJE: GENETIKA IN REDKE BOLEZNIV VSAKDANVJI

KLINICNI PRAKSI

kraj: KAMNIK, CIRIUS, Novi trg 43A St. udelezencev: ni omejeno kotizacija: ni podatka k. tocke: 3
vsebina: Vabljeni vsi, ki Zelite osveziti znanje medicinske genetike in  organizator: Sekcija prijave, informacije: Marta Orehek
se prepricati o njeni uporabnosti v vsakdanji klini¢ni praksi na prime-  za $olsko, Studentsko in  Kirbis, T: 041 714 440, E: marta.

rih redkih bolezni. Seznanili se bomo tudi z novimi znanji za boljso adolescentno medicino orehek@cirius-kamnik.si, W: https://

obravnavo otrok in mladostnikov s sindromom Prader Willi. www.sssam.si/
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10.0b 9.00 - KLASICNO ODTISKOVANJE V PROTETIKI - VSE OD PRIPRAVE MEHKIH TKIV

DO POPOLNE IZVEDBE

kraj: LJUBLJANA, Prodent DEMO Lab, st.udelezencev: 12 kotizacija: 300 EUR k. tocke: 7

Zvezna 2A

vsebina: Pri odtiskovanju vse pogosteje uporabljamo skener. Nemalo pa je klini¢nih ~ organizator: prijave, informacije: Jasmi-
situacij, kjer poteka odtiskovanje Se vedno na klasi¢ni nacin, kar pomeni uporabo Zobozdrav- na Kljaji¢, T: 041 661 435, E:
konfekcijskih in/ali individualnih odtisnih Zlic, kemikalij in retrakcijskih nitk/mas za stvo Pohlen in jasmina.kljajic@prodent.si,
pripravo mehkih tkiv in izboljsanih odtisnih materialov. Z uporabo ustrezne tehnike  izobrazevanja, dr. W: https://www.prodent.si/
odtiskovanja dobimo kakovosten odtis. Sledila bo delavnica, kjer bodo udelezenci Bostjan Pohlen,  izobrazevanja

osvojeno znanje preizkusili na modelih. s.p.

12.-16. « SEMINAR IZ PALIATIVNE OSKRBE ZA SPECIALIZANTE IN DRUGE

kraj: LJUBLJANA, predavalnica Onko- st.udele- kotizacija: 300 EUR, Ministrstvo za zdravje za specializante k. tocke: 40
loskega instituta zencev: razli¢nih strok, ki bodo opravili tecaj paliativne medicine,

30 zagotavlja specializantska sredstva v visini 300 evrov na

specializanta

vsebina: Slovensko zdruZenje za paliativno in hospic oskrbo (SZPHO) organizator: Slovensko prijave, informacije: Maja Ebert
bo skupaj z Institutom za paliativno medicino in oskrbo letos decem-  zdruzenje paliativhe Moltara, E: info@szpho.si, W: www.
bra prvic izvedlo dodiplomsko izobraZevanje iz paliativne oskrbeza ~ medicine SZD szpho.si
specializante razli¢nih strok kot del obvezne vsebine specializacije.

12.-19.0b 9.00 - OSKRBA POSKODOVANCA 2

kraj: LJUBLJANA, ZD Ljubljana, St. udelezencev: 8 kotizacija: 600 EUR k. tocke: 12
Metelkova 9
vsebina: izobrazevanje SIM-centra organizator: Zdravstveni dom Ljubljana prijave, informacije: Anja Pozenel Belec, T: 01

47 23 780, E: prijava@sim-center.si

13.0b 15.00 - 1. SRECANJE SLOVENSKEGA REGISTRA ZA KRONICNO VNETNO CREVESNO
BOLEZEN

kraj: LJUBLJANA, Hotel Four Points by st. udelezencev: 50 kotizacija: ni podatka k. tocke: 4

Sheraton, Mons, Pot za Brdom 4

vsebina: strokovno srecanje organizator: Ljubljansko gastroenterolosko  prijave, informacije: doc. dr. David Drobne, dr.
drustvo PROGASTRO med., Melita Susmelj, T: 01 522 26 39, E: melita.

susmelj@kclj.si

14.0b9.00 « POROD 1

kraj: LJUBLJANA, ZD Ljubljana, St. udelezencev: 20 kotizacija: 250 EUR k. tocke: 8
Metelkova 9
vsebina: izobraZevanje SIM-centra organizator: Zdravstveni dom Ljubljana prijave, informacije: Anja Pozenel Belec, T: 01

47 23 780, E: prijava@sim-center.si

14.0b 18.00 « IMUNSKO POGOJENE KRONICNE VNETNE BOLEZNIV AMBULANTI
DRUZINSKE MEDICINE: PSORIAZA, PSORIATICNI ARTRITIS, CROHNOVA BOLEZEN,

ULCEROZNI KOLITIS — ZA OSREDNJESLOVENSKO IN DOLENJSKO REGIJO

kraj: spletno izobrazevanje st. udelezencev: ni omejeno kotizacija: ni podatka k. tocke: v pos-
topku

vsebina: [zobraZevanje je namenjeno zdravnikom druzinske medi- organizator: Drutvo  prijave, informacije: Simon
cine. Program je zasnovan v smislu sodelovanja in povezovanja pri- EDMED Javornik, T: 041 724 318, E: info@
marne ter sekundarne ravni. Cilj izobrazevanja je utrditev in dodatna drustvoEDMED.si, W: www.
znanja o diagnozi in zdravljenju imunsko pogojenih kroni¢nih vnetnih drustvoEDMED.si
bolezni: psoriaza, psoriaticni artritis, Crohnova bolezen, ulcerozni
kolitis.

14.-15.0b 12.00 « NOVOSTIV IMUNOTERAPUI LETA 2022
kraj: LJUBLJANA, spletno srecanje, St. udelezencev: 80 kotizacija: kotizacije ni k. tocke: 14
predavalnica stavbe C, Onkoloski
institut
vsebina: Podiplomsko izobrazevanje  organizator: Sekcija za internisti¢cno onkologijo pri prijave, informacije: povezava za
je namenjeno specializantom razli¢nih  SZD, Onkoloski institut Ljubljana, Katedra za onkologijo prijave bo objavljena na spletni strani
strok in specialistom, ki jih ta tematika MF Ljubljana, prof. dr. Janja Ocvirk, dr. med. Ol, informacije: prof. dr. Janja Ocvirk,

zanima. dr.med., T: 01 587 92 82
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16.0b 8.00 «+ AKUTNA MOZGANSKA KAP XV

kraj: LJUBLJANA, Domus Medica, st.udelezencev:do 300 po  kotizacija: kotizacije ni k. tocke: 7,5
Modra dvorana, Dunajska cesta 162 predhodni prijavi

(hibridno - v Zivo in spletno)

vsebina: Tradicionalno strokovno sre¢anje je namenjeno organizator: strokovni organizator  prijave, informacije: prijave:
zdravnikom nevrologom, internistom, zdravnikom urgentne  je Sekcija za mozganskozilne bolezni W: www.mozganska-kap.
medicine, druzinske in splosne medicine, nevrokirurgom, ra-  pri SZD ob strokovnem sodelovanju info, informacije: Andreja
diologom, zdravnikom intenzivne medicine in enot za zdrav-  slovenskih in tujih strokovnjakov s Mercun, T: 040 179 905, E: mzb@
lienje mozganske kapi ter drugemu medicinskemu osebju, ki podroc¢ja mozganskozilnih bolezni,  mozganska-kap.info, W: www.
je vpleteno v obravnavo bolnikov z mozgansko kapjo (DMS, prim. prof. dr. Bojana Zvan, dr. med., mozganska-kap.info

MS, rehabilitacijsko osebje). V. svet.
16.0b9.00 - TPO IN AED ZA TIME V ZOBOZDRAVSTVU
kraj: LJUBLJANA, ZD Ljubljana, St. udelezencev: 20 kotizacija: 200 EUR k. tocke: 6,5
Metelkova 9
vsebina: izobrazevanje SIM-centra organizator: Zdravstveni dom Ljubljana prijave, informacije: Anja Pozenel Belec, T: 01

47 23 780, E: prijava@sim-center.si

20. - OKREVANJE KOGNITIVNIH SPOSOBNOSTI PO MOZGANSKI OKVARI - VARIABILNOST

IZIDA NEVROPSIHOLOSKE REHABILITACIJE

kraj: LJUBLJANA, URI - Soca, Linhartova ulica 51,  st. udelezencev: kotizacija: 90 EUR (zDDV) za udelezbov k. tocke: ***

in preko spletne aplikacije Zoom ni podatka zivo oziroma 80 EUR (preko Zooma)

vsebina: Posvet je namenjen psihologom, klini¢nim psi- organizator: organizacijski odbor: doc. dr. prijave, informacije: prijave:
hologom, zdravnikom, medicinskim sestram, delovnim  Ur3a Cizman Staba, spec. klin. psih., asist. ~ W: https://www.uri-soca.si/sl/
terapevtom, fizioterapevtom, socialnim delavcem, $tu-  Vesna Mlinaric Le$nik, spec. klin. psih., dr.  strokovni-dogodki/ do 10. 12.

dentom, prostovoljcem in ostalim, ki jih zanima pomen  Barbara Starovasnik Zagavec, spec. klin. 2022, informacije: Marko Oset, E:
izvajanja kognitivne rehabilitacije na teoreticnem in psih., Karmen Resnik Robida, BSc zdrav. dogodki@ir-rs.si, T: 030 620 377
prakti¢nem nivoju. psih. (VB), MRes nevr. zn. (VB)

6.—7.0b 8.00 - XXII. SOLA ANTIKOAGULACIJSKEGA ZDRAVLJENJA

kraj: LJUBLJANA $t. udelezencev: 45 kotizacija: 130 EUR+ DDV k. tocke: 15
vsebina: strokovno izobraze- organizator: Sekcija za antikoagulacijsko zdravljenje in  prijave, informacije: Alenka Mavri, E:
vanje preventivo trombemboli¢nih bolezni - SZD alenka.mavri@kclj.si, W: www.trombo.net

17.0b 16.30 « ASERTIVNA KOMUNIKACIJA

kraj: LJUBLJANA, Do-  st.udeleZencev:  kotizacija: za ¢lane ZZS ni kotizacije, ostali 66 EUR (¢e se dogodka k. tocke: ***

mus Medica, Dunajska 20 ne morete udeleziti, se prosimo nujno odjavite v svojem osebnem
cesta 162 profilu na spletni strani ZZS vsaj 3 dni pred dogodkom, v nasprot-
nem primeru vam zaracunamo 30 % kotizacije)
vsebina: delavnica organizator: Zdravniska zbornica prijave, informacije: prijave: W: www. domusmedica.si,
Slovenije informacije: Andreja Stepisnik, E: mic@zzs-mcs.si

20.0b 8.00 - Sladki dan: PRAKTICNO O NOVIH SMERNICAH ZA SLADKORNO BOLEZEN

TIPA 2

kraj: LJUBLJANA, Four Points by Sheraton, St. udelezencev: 150 kotizacija: kotizacije ni k. tocke: ***

Mons

vsebina: Dogodek je namenjen zdravnikom druzinske organizator: Diabetolosko prijave, informacije: prijave: W:
medicine in diabetologom, sestavljen bo iz skupnega zdruzenje Slovenije, izr. prof. dr. endodiab.si, informacije: Klara Zorko, E:
plenarnega dela in treh delavnic, ki si jih bodo udelezenci Drazenka Pongrac Barlovi¢ klara.zorko@kclj.si

lahko izbrali.

20. - STROKOVNO SRECANJE O MEDICINSKO NEPOJASNJENIH STANJIH (MNS): SKUPAJ

POISCIMO MOZNE RESITVE!

kraj: MARIBOR, Hotel §t. udele- kotizacija: zdravniki 49 EUR, specializanti druzinske medicine, dipl. med. k. tocke: 6

Dra3 Zencev: 70  sestre, zdravstveni tehniki, upokojenci: 25 EUR, studenti (redni): brezplacno

vsebina: Ze peto (jubilejno) strokovno sre¢anje je namenjeno zdravnikom druzinske medicine, speciali- orga- prijave,

zantom druzinske medicine ter vsem zdravnikom, ki zelijo pridobiti nova znanja o medicinsko nepojasnje- niza-  informacije: doc.
nih stanjih in se dodatno izobraziti na podroc¢ju druzinske medicine, hkrati pa tudi diplomiranim medi- tor: dr. Vojislav lvetic,
cinskim sestram v ADM, zdravstvenim tehnikom in vsem tistim, ki sestavljajo strokovne skupine/time v Zavod T:051336036, E:

osnovnem zdravstvu. Posebnost srecanja so prakti¢ne delavnice, delo v majhnih skupinah in multidiscipli- JUST  info@just-a.si, W:
narni tip predavateljev (zdravnik druzinske medicine, TA in KVT psihoterapevti, dva specialista psihiatrije). - A, Ma- www.just-a.si
Letos posebej priporo¢amo prakti¢ne sklope, ki bodo obsegali razlicne pristope strokovnjakov razli¢nih ribor

podrocij in uporabne vesc¢ine za pomoc pri obravnavi bolnikov z MNS.

*** Zbornica nima podatka o $tevilu kreditnih tock, ker organizator $e ni podal ali sploh ne bo podal vloge za njihovo dodelitev.
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Cenik malih oglasov v reviji Isis

V reviji Isis lahko objavite male oglase (razpise za delovna
mesta za zdravnike in zobozdravnike, za oddajo poslovnih

prostorov, ordinacij ...).

Cena objave malega oglasa je odvisna od njegovega obsega:

do 600 znakov brez presledkov: 100,00 EUR
od 601 do 1500 znakov brez presledkov: 150,00 EUR
od 1501 do 3.500 znakov brez presledkov: 300,00 EUR
nad 3.501 znak brez presledkov: 500,00 EUR

Clani ZZS imajo 50 % popusta.

Male oglase sprejemamo do 10. v mesecu za objavo v

naslednji tevilki. Posljite jih na e-naslov: isis@zzs-mcs.si.

Zdravstveni dom dr. Julija Polca
Kamnik

Zdravstveni dom dr. Julija Polca Kamnik, Novi trg 26, 1241 Kamnik,
razpisuje prosto delovno mesto:

zdravnik specialist druzinske medicine PPD2 (m/z)

V naso ekipo zdravnikov in zdravnic vabimo specialistko/
specialista druzinske medicine.

Delo se opravlja v ambulanti druzinske medicine.

Zaposlitev se sklepa za polni delovni ¢as, nedolocen ¢as s
Stirimese¢no poskusno dobo.

Za vse dodatne informacije in prijavo smo vam z veseljem na voljo
na elektronskem naslovu: uprava@zdkamnik.st.

Veselimo se sre¢anja z vami.

Medico dr. Sentocnik d.o.o.

Center za celovito obravnavo odraslih s prekomerno tezo in
debelostjo, Levceva 11, 1000 Ljubljana,

zaposli
zdravnika specialista interne medicine (m/z)

za polovi¢ni delovni ¢as, po delovni ali podjemni pogodbi.
Kandidatom nudimo delo v internisti¢ni koncesijski ambulanti
Centra (interna medicina — diagnostika in zdravljenje debelosti).
Zazelena so temeljna znanja na podrocju obravnave bolnikov z
debelostjo ter poznavanje medikamentne terapije bolnikov z
debelostjo.

Prijave na e-naslov: medico.center@siol.net.

Javni zavod Psihiatricna
bolnisnica Vojnik

razpisuje prosto delovno mesto

zdravnik specialist psihiatrije (m/z)

Pogoji za zasedbo delovnega mesta so:
« aktivno znanje slovenskega jezika,
« poznavanje dela z osebnim racunalnikom,
« diploma medicinske fakultete,
» opravljena specializacija iz psihiatrije,
« veljavna licenca za delo na podro¢ju psihiatrije.

Delovno razmerje bo sklenjeno za nedolocen cas, s
$tirimese¢nim poskusnim delom. Rok za prijavo je 30 dni od
dneva objave.

Prijave z dokazili o izpolnjevanju razpisnih pogojev posljite na
naslov: JZ Psihiatri¢na bolni$nica Vojnik, Kadrovska sluzba,
Celjska cesta 37, 3212 Vojnik

ODDAMO

Medico dr. Sentoénik d.o.o.
Levéeva 11, 1000 Ljubljana (RoZna dolina)

V najem oddajamo

opremljene ambulantne prostore, primerne za opravljanje
internisti¢ne, dermatoloske, psihiatri¢ne dejavnosti.

Informacije in oddaja prosenj z opisom dejavnosti na e-naslov:
medico.center @siol.net.

ED zobozdravstvo d.o.o.
ED zobozdravstvo d.o.o., Ulica Staneta Zagarja 2B, 4240
Radovljica,

zaposli

zobozdravnika brez specializacije z licenco (m/z)

Delo poteka v samopla¢niski in sodobno opremljeni ordinaciji v
Radovljici v energi¢nem, ambicioznem in prijaznem timu.

Nudimo:
« zaposlitev za poln delovni ¢as,
« sprosceno delovno okolje,
« strokovno rast,
« urejeno delovno okolje.

Pri¢akujemo:
» natanc¢nost in odgovornost,
e komunikativnost,
« prijaznost in visoko izrazen ob¢utek za delo z ljudmi,
e urejenost,
« pripravljenost za konstantno ucenje.

Prijave na: info@ed-dental.si
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MEDI CENTER, d.o.o.
MEDI CENTER, d.o.0., Topniska ul. 4, 1000 Ljubljana
zaposli

zdravnika specialista druzinske medicine (m/z2)
za poln delovni ¢as, za nedolocen cas.
Kandidate, ki jih zanima delo v prijetnem okolju, Siroke moznosti

izobrazevanja, prilagodljiv delovni ¢as in stimulativno nagrajevanje,
prosimo, da se prijavijo na elektronski naslov: medi.center @siol.net.

Ocesni center Morela okulisti

Smo ocesni center, specializiran za operacije dioptrije in sive mrene
ter zdravljenje keratokonusa. Zaradi Siritve obsega dela iS¢emo
zdravnika specialista oftalmologije, ki bi se pridruzil nasi ekipi.

Zaposlimo:

zdravnika specialista oftalmologije (m/z)

Ponujamo:
» delo v pozitivnem in razvojno naravnanem delovnem okolju,
« priloZnost strokovnega izobrazevanja,
« stimulativno nagrajevanje,
» delovno razmerje za nedolocen ¢as,
« sodobno opremljene in prijetne delovne prostore,
« prijeten in povezan kolektiv.
Nasa pric¢akovanja:
» specializacija iz oftalmologije,
« veljavna licenca za opravljanje dela v Sloveniji,
« Zelja po uenju in pridobivanju novih znanj.

Informacije in prijave posljite na: kmikek@morela.si.

Dentalna medicina Park Ljubljana
Dentalna medicina Park v Ljubljani i§¢e

zobozdravnico ali zobozdravnika

za sodelovanje v prijaznem timu.

Pisne prijave z Zivljenjepisom in opisom svojih kompetenc oddajte
na dentmedpark@siol.net.

Diagnostiéni center Strah
Cereja d.o.o., Opekarska cesta 7b, 1000 Ljubljana, www.strah.si
Zaradi selitve centra v Ljubljano in §iritve dejavnosti zaposlimo
specialista ginekologije in porodnistva (m/z)

za samostojno delo v zasebni ginekoloski ambulanti.
Vljudno vas vabimo, da nam posljete prijavo z zivljenjepisom in
veljavno licenco za samostojno delo na narocanje@dcstrah.si.

Poliklinika Amber d.o.o.

Poliklinika Amber d.o.o., Ljubljanska ulica 9, 2000 Maribor,
zaposli:

zobozdravnika brez specializacije, z licenco (m/z)
za poln delovni ¢as, za nedolo¢eno obdobje.

Delo poteka v samopla¢niski ordinaciji.

Nudimo odli¢ne delovne pogoje:
» delo v sodobno opremljenem Dentalnem centru,
« timsko delo,
» moznost nadaljnjega strokovnega izobraZzevanja,
» stimulativno placilo;

specialista ginekologije in porodnistva (m/z) z licenco
v ginekoloski ambulanti s koncesijo, za poln delovni ¢as za nedolo¢eno
obdobje.

Nudimo:
» opravljanje dela v sodobno opremljeni ginekoloski ordinaciji,
« timsko delo,
» stimulativno placilo.

Informacije: amber.ordinacijai @gmail.com, T: 040 459 426

Holmed, d.o.o.
Spostovani!

Smo zasebna zdravstvena ordinacija medicine dela, prometa in
Sporta, ki trenutno i$¢e nove sodelavce za delovni mesti:

zdravnik specialist medicine dela, prometa in Sporta (m/z)
in
specializant medicine dela, prometa in Sporta (m/z)

Ponujamo:
» razvojno stimulativno delovno okolje,
» stimulativno nagrajevanje,
+ delovno razmerje za nedolocen ¢as,
» sodobno opremljeno delovno mesto,
« prijazno delovno okolje,
+ delo v spro$¢enem in pozitivnem kolektivu.

Nasa pricakovanja:
» specializacija iz medicine dela, prometa in $porta,
» veljavna licenca za opravljanje dela v Sloveniji (v primeru
specializanta: v pripravi veljavne licence).

ZaZelena znanja in kompetence:
» pogovorno znanje razli¢nih tujih jezikov,
» racunalni$ka pismenost.

Lokacija dela:

« Skofja Loka,

» Ljubljana.
Velik pomen namenjamo dodatnim izobrazevanjem in
izpopolnjevanjem ter dobrim odnosom v kolektivu. Menimo, da smo
razvili dober sistem podpore, kjer lahko delo zdravnikov poteka
optimalno, saj imajo na voljo lasten laboratorij, psiholoski oddelek
in vpeljano ekipo usposobljenih dipl. medicinskih sester.

Veseli bomo vasih prijav in poizvedb do 31. 1. 2023 na e-naslov:
nevenka.nikolic@holmed.si.

Kolektiv Holmed
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Univerzitetni klinicni center Maribor

vabi k sodelovanju:

zdravnike specialiste splosne kirurgije (m/2),

zdravnike specialiste abdominalne kirurgije (m/z),
zdravnike specialiste torakalne kirurgije (m/z),

zdravnike specialiste plasticne, rekonstrukcijske in estetske
kirurgije (m/z),

zdravnike specialiste nevrokirurgije (m/z),

zdravnike specialiste travmatologije (m/z),

zdravnike specialiste interne medicine (m/z),

zdravnike specialiste urgentne medicine (m/z),

zdravnike specialiste anesteziologije, reanimatologije in
perioperativne intenzivne medicine (m/z),

zdravnike specialiste oftalmologije (m/2),
zdravnike specialiste patologije (m/z),

zdravnike specialiste revmatologije (m/z),
zdravnike specialiste pnevmologije (m/2),

zdravnike specialiste pediatrije (m/z),

Osnovno zdravstvo Gorenjske

Spostovana kolegica, cenjeni kolega!

Osnovno zdravstvo Gorenjske je javni zdravstveni zavod, ki poleg
izvajanja zdravstvene dejavnosti na primarni ravni izvaja tudi dolo¢eno
specialisti¢no zdravstveno dejavnost. Svojo dejavnost izvaja v zdravstve-
nih domovih v gorenjski regiji.

V nasem zavodu iS¢emo nove sodelavce, specialiste razli¢nih specialno-
sti oziroma zdravnike po opravljenem strokovnem izpitu, in sicer:

e zdravnika specialista radiologije (m/z),

e zdravnika specialista oftalmologije (m/z),

e zdravnike specialiste druzinske medicine (m/z),

e zdravnika specialista celjustne in zobne ortopedije (m/z),

e zdravnika specialista zobnih bolezni in endodontije (m/2),

e zdravnika specialista pediatrije (m/2)

za nedolocen ¢as s polnim delovnim ¢asom v OE ZD Kranj,

e zdravnika specialista urgentne medicine (m/z) ali

e zdravnika specialista druzinske medicine (m/z),

e zdravnika specialista pediatrije (m/2),

za nedoloden ¢&as s polnim delovnim ¢asom v OE ZD Skofja Loka,
e zdravnika specialista druzinske medicine (m/z),

e zdravnika specialista medicine dela, prometa in Sporta (m/z)
e zdravnika specialista pediatrije (m/2)

za nedolocen ¢as s polnim delovnim ¢asom v OE ZD Jesenice,

e zdravnika specialista druzinske medicine (m/z),

e zdravnika specialista urgentne medicine (m/z)

za nedolocen ¢as s polnim ali krajsim delovnim ¢asom v OE ZD
Trzié,

e zdravnika specialista druzinske medicine (m/z)

e zdravnika specialista ginekologije (m/z)

za nedolocen ¢as s polnim delovnim ¢asom v OE ZD Radovljica,

zdravnike specialiste psihiatrije (m/z),

zdravnike specialiste radiologije (m/z),

zdravnike specialiste infektologije (m/z),

zdravnike specialiste klinicne mikrobiologije (m/2),

zdravnike specialiste otroske in mladostniske psihiatrije (m/z),
zdravnike specialiste sodne medicine (m/z),

zdravnike specialiste klinicne genetike (m/z).

K sodelovanju vabimo zdravnike specialiste, ki imajo opravljen

specialisti¢ni izpit s podrodja, ki je predmet vabila, in licenco za
samostojno delo.

Ce ste zainteresirani za sodelovanje v nasem kolektivu, vas vljudno
vabimo, da nam posljete svoj Zivljenjepis, dokazila o izobrazbi,
potrdilo o opravljenem specialistiénem izpitu in licenco za
samostojno delo. Dogovorili se bomo za srec¢anje, kjer vam bomo
podrobneje predstavili delo v nasem zavodu in se pogovorili o
moznostih za nadaljnje sodelovanje.

Univerzitetni klini¢ni center Maribor, Kadrovski oddelek,
Ljubljanska ulica 5, 2000 Maribor

e zdravnika specialista pediatrije (m/z)
za nedolocen ¢as s poloviénim delovnim ¢asom v OE ZD
Radovljica,

e zdravnika specialista oftalmologije (m/z)
za nedolocen ¢as s polnim delovnim ¢asom v OE ZD Radovljica in
OE ZD Tri#ié,

e zdravnika specializanta medicine dela, prometa in Sporta
(m/z) v OE ZD Skofja Loka,

e zdravnika po opravljenem strokovnem izpitu (m/z) za delo v
nujni medicinski pomoci za dolocen ¢as s polnim ali krajsim
delovnim ¢asom v OE ZD Trzi¢ in OE ZD Radovljica.

Nase prednosti so:
« dobri odnosi v kolektivu,
» dobre moznosti izobrazevanja in izpopolnjevanja, ZD Kranj pa
nudi tudi moznost najema neprofitnega stanovanja.
Ce ste zainteresirani za sodelovanje v nasem kolektivu, vas vljudno
vabimo, da nam posljete svoj Zivljenjepis, dokazila o zahtevani
izobrazbi, potrdilo o opravljenem specialistiénem izpitu ali nam
piSete na spodaj navedene kontaktne naslove. Dogovorili se bomo za
srecanje, kjer vam bomo lahko podrobneje predstavili moznosti dela
v nasi ustanovi. Kandidati naj posljejo prosnje do 31. 12. 2022
— po posti na naslov: OZG OE ZD Kranj, Gosposvetska ulica 10,
Kranj ali na e-naslov: tajnistvo@zd-kranj.si ali
— po posti na naslov: OZG OE ZD Skofja Loka, Stara cesta 10, Skofja
Loka ali na e-naslov: tajnistvo@zd-loka.si ali
— po posti na naslov: OZG OE ZD Jesenice, Cesta marsala Tita 78,
Jesenice ali na e-naslov: uprava@zd-jesenice.si ali
— po posti na naslov: OZG OE ZD Radovljica, Kopaliska cesta 7,
Radovljica ali na e-naslov: tajnistvo@zd-radovljica.si ali
— po posti na naslov: OZG OE ZD Tr7i¢, Blejska cesta 10, 4290 Trzié
ali na e-naslov: tajnistvo@zd-trzic.si



Leta 1919 ustanovljena nepopolna Medicin-
ska fakulteta (MF) v Ljubljani je leta 1934
vpeljala v u¢ni program nov predmet, zgodovi-
no medicine, ki se je zacela izvajati v Studijskem
letu 1935/36. Z ustanovitvijo popolne MF leta
1945 je bila ustanovljena Katedra za zgodovino
medicine kot pedagoska in znanstvenorazisko-
valna ustanova, leta 1976 pa je nastal Se Institut
za zgodovino medicine. Prvi predavatelj je
postal ginekolog porodni¢ar doc. dr. Ivan
Pintar, ki je napisal tudi prvi predmetni u¢benik
»Kratka zgodovina medicine« (1950) in preda-
val vse do smrti leta 1963. Nato je bila katedra
debelo desetletje prazna in so predavali le hono-
rarni suplenti, leta 1976 pa je dr. Peter Borisov
zasedel to delovno mesto in se habilitiral za
docenta. Prof. Borisov je vpeljal lo¢ena predava-
nja za Studente medicine in stomatologije,

Razvoj zgodovine medicine
na Slovenskem

Iz monografije Zgodovina zdravstva in medicine na Slovenskem (3. knjiga)

pripravil skripta iz zgodovine medicine in
zgodovine stomatologije ter nov u¢benik »Zgo-
dovina medicine« (1985, dopolnjena izdaja
2009). Ukvarjal se je z raziskovalnim delom,
predvsem na podrodju razvoja kirurgije in
ginekologije na Slovenskem. Se naprej je zbiral
predmete, ki so jih nekdaj uporabljali slovenski
zdravniki, in jih razstavil v prostorih novousta-
novljenega instituta.

Mesto prof. Borisova je po njegovi upokoji-
tvi (1990) zasedla zdravnica dr. Zvonka Zupanié¢
Slavec. Sprva si je prizadevala za institucionali-
zacijo predmetne zbirke kot muzej. Poleg
pedagoskega in mentorskega dela je zacela $iriti
zgodovinskomedicinsko stroko tudi zunaj
fakultetnega okolja, v Sirsi slovenski in medna-
rodni prostor, interdisciplinarno, povezano z
drugimi humanisti¢nimi strokami in tudi z
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javnostjo. Negovanje strokovne
tradicije in njena Sirsa druzbena
vloga imata svoj odmev, druzba pa
vse bolj ugotavlja, kako pomembno je
znotraj medicine vzgajati tudi za
humanisti¢ne vrednote.

Prof. Zupani¢ Slavec promovira
znanstvenoraziskovalno delo in je
objavila okoli 60 knjiznih del, stro-
kovnih in znanstvenih monografij z
delovnega podrodja, od stare medici-
ne s skrljevsko boleznijo do identifi-
kacijske studije lobanj grofov Celj-
skih, pa obseznejsih raziskav o
tuberkulozi na Slovenskem in v
srednjeevropskem prostoru, historia-
tov slovenskega javnega zdravstva
(zdravja), razli¢nih zdravstvenih
ustanov, kirurgije srca, radiologije,
predvsem pa je pripravila enciklope-
di¢ni prikaz razvoja zdravstva in
medicine na Slovenskem, ki je pred
nami v Stirih knjigah na okoli 2500
straneh z okoli 6000 slikovnimi
prilogami. Nekaj knjig je iz$lo tudi v
angleskem jeziku pri uglednih med-
narodnih zalozbah. Z zunanjimi
sodelavci je pripravila in izdala tudi
prevode nemskih in latinskih del s
spremnimi $tudijami in faksimili
(Sestih del) nekaterih znamenitih

knjig starejsih slovenskih zdravnikov:
Marka Antona Plencéica (1998),
Antona Muznika (2000), Frana
Viljema Lipica (trilogija na 1300
straneh: Topografija Ljubljane, prva
znanstvena protialkoholna razprava v
mednarodnem prostoru Dipsobiosta-
tika in Bolezni Ljubljanc¢anov (2003,
2005, 2007)). Vpeljala je srecanja
zgodovinarjev medicine v domacem
in mednarodnem prostoru »Pintarje-
ve dnevec, na katerih se strokovnjaki
srecujejo ter pripravljajo veéje projek-
te, med njimi je nastalo 10 zbornikov
oziroma prevodov s spremnimi
Studijami domacih in tujih strokov-
njakov. Prav tako je organizirala in
izpeljala v sodelovanju z razlicnimi
ustanovami in s podporo osrednjeslo-
venskih zgodovinarjev medicine
pocastitev ustanov in osebnosti s
spominskimi plos¢ami ali kipi. Vpe-
ljala je tudi prakso velikih razstav, pri
katerih sodelujejo $tudenti, pa tudi
sicer$njih strokovnih razstav, ki
popularizirajo zgodovinskomedicin-
sko stroko v domacem in tudi tujem
kulturnem prostoru. Pedagosko delo
med Studenti je razsirila z ekskurzija-
mi po medicinskih znamenitostih
Ljubljane in Slovenije, ogledi Lekove

Prostorti Instituta za zgodovino medicine MF UL so opremljeni s starimi
medicinskimi aparaturami in portreti protagonistov medicine na
Slovenskem, diplomami in odli¢ji, predvsem pa imajo bogato
zgodovinskomedicinsko knjiznico (foto: Schmentischi).

medicinsko-farmacevtske zbirke,
Slovenske zobozdravstvene zbirke v
Celju in dve desetletji z obiskovanji
dunajskih medicinskih muzejev. Za
stroko je navdusila tudi ucitelje
zgodovine v osnovnih in srednjih
Solah, da so izpeljali Stevilne manjse
raziskave v lokalnem okolju in tako
prispevali k ohranjanju stanovske
tradicije. Tudi nova mariborska
medicinska fakulteta ima v svojem
Studijskem kurikulumu predavanja,
posvecena zgodovini medicine, doc.
dr. Gregor Pivec pa je pripravil
ucbenik »Medicina 20. stoletja«.
Prof. Zupani¢ Slavec je zgodovino
medicine skozi desetletja Sirila na
podrodje medicinske humanistike, ki
se z zgodovino medicine in dentalne
medicine od leta 2021 na MF UL
predava kot obvezni in izbirni pred-
met. S 25-letnim (1993—2017) vode-
njem Kulturno-umetniskega drustva
Klini¢nega centra in Medicinske
fakultete dr. Lojz Kraigher v Ljubljani
in sodelovanjem v UNESCO-vem
projektu Arts in Hospital je sistema-
ti¢no skrbela za humanizacijo hospi-
talizacije, vzgajanje za empati¢ni
odnos in ozaves¢eno skrb za duhovno
dobrobit zdravstvenega osebja in
Studentov kot tudi bolnikov v zdrav-
stvenih ustanovah. Z letom 2021 je
znotraj Instituta za zgodovino medici-
ne ponovno zazivel tudi program
medicinske terminologije s predavate-
ljem doc. dr. Sergejem Pirkmajerjem.
Institut za zgodovino medicine je v
letih 2019—1922 vodil tudi slovenski
del evropskega projekta programa
HERA. Institut sodeluje z analognimi
ustanovami v mednarodnem okolju,
predvsem z reskim, zagrebskim,
dunajskim, padovskim in trzaskim
inStitutom. V anglosaskem svetu
sodeluje predvsem z najveéjo tovrstno
ustanovo na svetu — Wellcome Insti-
tute for History of Medicine v Londo-
nu. Institut prav tako sodeluje z
mednarodnim zdruZenjem zgodovi-
narjev medicine — International
Society for History of Medicine, ki
ima sedez v Parizu. V slovenskem
prostoru poteka tradicionalno povezo-
vanje ljubiteljskih zgodovinarjev



medicine preko Medikohistori¢ne
sekcije Slovenskega zdravniskega
drustva, ustanovljene leta 1951, in
Znanstvenega drustva za zgodovino
zdravstvene kulture Slovenije, ustano-
vljenega leta 1963. Clani se medseboj-
no povezujejo, sodelujejo in skrbijo,
da je njihovo poslanstvo Zivo in da se
vanj vkljuéujejo novi rodovi.

Le redko se imamo priloZnost
javno zahvaliti sodelavcem, ki naklo-
njeno pomagajo pri nastajanju knji-
znih del. Tukaj bi se rada zahvalila
Senti Jaunig, ki od leta 2005 sodeluje
z InStitutom za zgodovino medicine
MF UL ter pozna njegovo dejavnost in
poslanstvo. Z delom si je pridobila

Monografija Zgodovina zdravstva in medicine na Slovenskem v 4 knjigah na
skupno okoli 2500 straneh formata A4, opremljenih z okoli 6000 slikovnimi
prilogami, prinasa enciklopedic¢ni popis zgodovine medicine in zdravstva pri nas.
V 1. knjigi je obravnavan razvoj medicine skozi ¢as, javnega zdravstva (zdravja) in
preskrbe z zdravili, v 2. knjigi operativne stroke z diagnosti¢nimi dejavnostmi in
ginekologije s porodnistvom, v pravkar izéli 3. knjigi (752 strani, ok. 2500
slikovnih prilog) pa je prikazan razvoj infektologije, nevrologije,
dermatovenerologije, onkologije in zobozdravstva. Popisan je tudi razvoj
strokovno-zdravstvenih in predklini¢nih ved ter zdravstveno Solstvo. V 4. knjigi,
ki izide v zacetku leta 2023, bo popisan razvoj interne medicine, pediatrije,
urgentne medicine, psihiatrije, zdraviliSke in paliativhe medicine, duhovne oskrbe
bolnikov in zdravstvenih organizacij. Vse knjige so pospremljene z uvodniki
kompetentnih strokovnjakov in/ali recenzentov. Avtorica je zdravnica
zgodovinarka medicine prof. dr. Zvonka Zupanic Slavec z Instituta za zgodovino
medicine MF UL. Knjigo je soizdala Zdravniska zbornica Slovenije. Na voljo je pri
zalozniku (informacije: zgodovina.medicine@gmail.com, 030 700 617).

znanje, ki ga uporablja kot urednica.
Lepa hvala.

Zahvalila bi se rada tudi zdravni-
kom recenzentom, ki éez leta sodelu-
jejo kot glavni recenzenti: patofiziolog
in medicinski terminolog prof. dr.
Dusan Sket in klinic¢arka, infektologi-
nja prof. dr. Alenka Radsel Medve-
$¢ek. Ob njiju so vsako knjizno po-
glavje recenzirali strokovnjaki z
obravnavanih podro¢ij, ponekod jih je
bilo res veliko. Ni bilo lahko priti do
konénih zapisov.

Tudi brez predanega sodelovanja
farmacevtke mag. Tjase Debelak ne bi
Slo, pa imenitne natancne oblikovalke
Mateje Omerzel ter lektorice Cvetane
Tavzes, prevajalke za angleski jezik
druzinske zdravnice Anje Krek ter
Studentke medicine Lucije Jagri¢. Pri
ustvarjanju tega dela je izjemno
pomagalo nekaj knjiznicark iz Cen-
tralne medicinske knjiZnice, pa tudi
Stevilni drugi »nevidni« sodelavci,
brez katerih se tako velikega dela ne
da dokoncati. Skupaj smo ustvarili
delo, ki bo ohranjalo svetlobo velikega
dela medicinskega in zdravstvenega
osebja s podpornimi sluzbami za
dobro zdravje domacega ¢loveka.

Prof. dr. Zvonka Zupanié Slavec, dr.
med., Institut za zgodovino medicine
Medicinske fakultete Univerze

v Ljubljani,
zvonka.zupanic-slavec@mf.uni-lj.si
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Predstavitev lIl. knjige
ZGODOVINA ZDRAVSTVA IN
MEDICINE NA SLOVENSKEM,

poglavje onkologija
Posveéeno spominu na prof. dr.
Boieno Ravnihar (1914-2002)

* ONKOLOSKI INSTITUT
INSTITUTE OF ONCOLOGY
LJUBLJANA

Ljubljana

Ksenija Zmavc, Lucija Jagri¢

11. oktobra 2022, na dan 20. obletnice smrti
izjemne zdravnice in radioterapevtke BoZene
Ravnihar (1914—2002), so se na Onkoloskem
institutu Ljubljana poklonili svoji nepozabni
onkologinji in dolgoletni direktorici s predstavi-
tvijo III. knjige Zgodovina zdravstva in
medicine na Slovenskem in poglavja o
onkologiji, avtorice prof. dr. Zvonke Zupanié¢
Slavec, dr. med.

Strokovna direktorica Onkoloskega instituta
Ljubljana, izr. prof. dr. Irena Oblak, dr. med., je
v uvodu prireditve poudarila daljnovidno vizijo
ustanoviteljev instituta kot osrednje nacio-
nalne ustanove za zdravljenje in razisko-
vanje onkoloskih bolezni pri nas, ki jo je
prof. dr. BoZena Ravnihar nesebi¢no spod-
bujala in vzpostavljala pogoje za povojni razvoj
instituta, primerljiv z razvojem takrat redkih
onkoloskih centrov po svetu. Vodila in predano
razvijala je vso potrebno laboratorijsko dejavnost
ter izpopolnjevala radioterapevtsko sluzbo. Ze
leta 1947 je dosegla ustanovitev katedre za
onkologijo in radioterapijo na Medicinski fakul-
teti v Ljubljani, kmalu zatem (1950) pa speciali-
zacijo iz radioterapije. S svojim poglobljenim
strokovnim znanjem je daljnovidno usmerjala

Dan skupnega spomina
na Onkoloskem institutu

Predstavitev III. knjige Zgodovina zdravstva in medicine na Slovenskem, poglavja
o onkologiji, posve¢ena spominu na prof. dr. BoZeno Ravnihar

mnoge medicinske stroke: interno kirurgijo,
radioterapijo, psihosocialno medicino, fiziotera-
pijo, uvedla je ve¢disciplinarno, timsko obravna-
vo onkoloskih bolnikov in konzilije v delo sloven-
skih bolni$nic. Kot vrhunska izobrazenka je
osrednjo pozornost namenjala izobraZevanju in
raziskovanju v onkologiji ter bila hkrati pobudni-
ca ozave$canja prebivalstva o rakavih obolenjih
in preventivi. Njena zasluga je, da ima Slovenija
od leta 1950 kot prva v svetu centralni register
raka in obvezno prijavo vseh rakavih obolenj, kar
je izjemno pomembno za celostno preucevanje in
epidemiologijo teh bolezni.

V nadaljevanju slovesne prireditve je bil
spomin na izjemno zdravnico, »naso ob¢udova-
nja vredno Bozeno«, kot so jo poimenovali
sodelavci, obujen na najzlahtnejsi nacin — s
predstavitvijo nove knjige prof. dr. Zvonke
Zupanic Slavec, enciklopedi¢ne tetralogije
Zgodovina zdravstva in medicine na
Slovenskem, katere 3. del je izsel pred kratkim
in vsebuje tudi obsezno poglavje o zgodovini
onkologije. Avtorica monumentalnega dela prof.
dr. Zvonka Zupani¢ Slavec, dr. med., je slikovito
predstavila zasnovo in skupna pravila za vsa Stiri
enciklopedi¢na dela, v katerih je zgo$éeno
prikazano zgodovinsko dogajanje na podrocju
zdravstva in medicine pri nas z uvodnimi po-
glavji o mejnikih medicine v svetu. Sistemati¢no,
izjemno bogato in znanstveno dokumentirano
gradivo je razdeljeno na historiate posameznih
medicinskih strok. Temeljita predstavitev
njihovega zgodovinskega dogajanja odstira
zanimivo kronologijo, v kateri so skrbno doku-
mentirani dogodki, neprecenljiva dela posamez-
nikov in ustanov, imena, ki bi bila brez zapisa
pozabljena, ter arhivske fotografije, s katerimi se
vracajo izbrisane podobe, z njimi pa tudi (prehi-
tro pozabljena) resnica ¢asa. Posebno vrednost
daje delu avtori¢ino virtuozno prehajanje oz.
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Strokovna direktorica Onkoloskega instituta Ljubljana izr. prof. dr. Irena
Oblak, vzpodbudna, dejavna in resni¢no naklonjena podpornica
histori¢nega poglavja o onkologiji, ki je izslo v knjigi Zgodovina zdravstva
in medicine na Slovenskem (III). Na fotografiji z avtorico knjige, prof. dr.
Zvonko Zupanicé Slavec.

dopolnjevanje stvarnega sveta medi-
cine z navdihom umetnosti, ki ustvar-
ja slikovito bralno izkusnjo in rekon-
struira pretekli ¢as na bolj odprt
nadin ter spodbuja tudi k notranjemu
razmisleku.

Obsezno poglavje o zgodovini
onkologije v knjigi Zgodovina zdrav-
stva in medicine je tudi za Onkoloski
institut preseznega pomena, saj
onkolosko stroko prvi¢ predstavi v
kompleksnem histori¢nem razvoju
medicinskih ved, tako v svetu kot pri
nas, ter Onkoloski institut postavi in
podrobno opise v SirSem javnem
prostoru. Zgodovino onkologije je v
svojem predavanju podrobneje
predstavil doc. dr. Blaz Groselj,
specialist radioterapije, ki je uvodoma
izpostavil dragocenost sre¢anja, saj so
bili v dvorani zbrani najvidnejsi
slovenski onkologi z vrhunskim
znanjem s svojega podro¢ja. Poudaril
je, da je v poglavju o onkologiji
izérpno prikazana zgodovina instituta
kot spreminjajoca se, vedno v spre-
membah delujoca ustanova, ki so ji
najvecji pomen dajale posamezne izje-
mne osebnosti s svojimi sposobnost-
mi, svojo predanostjo bolnikom in

veliko druzbeno odgovornostjo. Med
njimi je dale¢ najveckrat omenjena
prof. dr. BoZena Ravnihar, ki se je na
institutu zaposlila leta 1946 in ga v
meandrih zgodovine vodila med
letoma 1964 in 1982.

Svoje osebne spomine nanjo,
spomine, ki ne zbledijo, je na
svojo veliko vzornico, zaupnico in
mentorico obudila prim. Marija
Vegelj Pirc, dr. med., specialistka
nevropsihiatrije in psihoonkologije.
1z opisov poklicnih srecevanj je
zasijala dobrohotna, razumevajoca,
nikoli vzviSena profesorica Bozena
Ravnihar, pozorna poslusalka in
zvesta podpornica argumentiranih
stalis¢. Pri pregledovanju in pisanju
obseZnega gradiva za svojo knjigo
»Nesteto razlogov za Zivljenje« je
prim. Marija Vegelj Pirc z veliko
hvaleZnostjo znova odkrivala veli¢ino
prof. Ravniharjeve, ki jo je obdrzala
na institutu in pomembno usmerjala
njeno poklicno pot.

O svojih spominih na nepozabno
direktorico so v nadaljevanju z naklo-
njenostjo in toplino spregovorile
prim. Ana Josipina Cervek, dr.
med., radioterapevtka Gabrijela

Petri¢ Grabnar, dr. med., nekdanja
direktorica zdravstvene nege Marina
Velepi¢, DMS, nekdanja vodilna
medicinska sestra in predavateljica
Olga Koblar, DMS, in drugi. Izpo-
stavili so, da je vse zaposlene poznala
in klicala po imenih, da so delali v
timih, ki so s skromnimi materialnimi
moznostmi in izjemno inovativnostjo
opravljali tudi najzahtevnejse onkolo-
Ske posege. Poudarili so povezovalno
vlogo ter obc¢utek skupnosti in pripa-
dnosti institutu, ki ga je profesorica
znala ustvarjati in Ziveti, ter zaradi
katerega so se zaposleni in bolniki
pocutili kot velika druzina.

Prazniéno srecanje je bilo tudi
poklon vsem upokojenim zaposlenim,
ki so svoja najustvarjalnejsa leta
Zivljenja posvetili onkologiji, predani
skrbi za onkoloske bolnike in poglo-
bljenemu razvoju stroke. Strokovna
direktorica Irena Oblak se je z globo-
kim spostovanjem vsem zahvalila za
njihovo resni¢no veliko delo in v
imenu Onkoloskega instituta Ljub-
ljana podarila knjigo Zgodovina
zdravstva in medicine na Slovenskem,
3. del, dvajsetim nekdaj vodilnim
onkologom OI.

V sistemati¢ni monografiji je
obsirno predstavljen razvoj onkologi-
je, ki so ga zbrani dozivljali in sou-
stvarjali, zato naj bo knjiga dragocena
spodbuda k razmisljanju in pogumu
za nove zapise skupnega spomina.

Foto: Elizabeta Radelj Pepeunik

Ksenija Zmavc, Onkoloski institut
Ljubljana, Enota za raziskovalno in
izobrazZevalno dejavnost

Lucija Jagri¢, studentka UL MF
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Metka Klevisar

Konec avgusta 2022 je
zakljucila svojo zivljenjsko
pot kolegica Julka Zagar.
Ce bi Zeleli na hitro
predstaviti Julko Zagar,
druzinsko zdravnico, bi
lahko rekli takole: Bila je
dober ¢lovek, imela je zelo
rada ljudi, posebno
bolnike, in je pomagala
vsem, kolikor je le mogla.

Rojena je bila kot
enajsti otrok v Stari Loki
leta 1934, tako da se je
vpis v Solo zaradi druge svetovne vojne malo
zavlekel. Ze kot otrok je spremljala tamkajsnjo
druzinsko zdravnico, ki se je v zacetku z mope-
dom in $ele mnogo let pozneje z avtom vozila po
Skofjeloskih hribih in skrbela za bolnike. Ta
Julkina Zelja se potem ni uresnicila, ker so jo ze
kot staZistko povabili, da za¢ne delati v ZD Siska
v Ljubljani. Takrat ni bilo tako lahko dobiti
sluzbe in je delo v ZD Sigka sprejela in ostala tam
do konca, do upokojitve.

Vedno je rada pripovedovala o hi$nih obi-
skih, ki jih je imela zelo rada in jih je naredila
zelo veliko. Hudo bolnim ob poslabsanju stanja
ni bilo treba hoditi na urgenco. Obiskala jih je
doma, videla, v kak§nem stanju Zivijo, se pogovo-
rila z njimi in z njihovimi svojci, jim predpisala
zdravila, Ce so jih potrebovali, in jim dala mnoge
koristne nasvete. O tem nam je tudi rada pripo-
vedovala. Se sedaj, pred smrtjo, so ji bili mnogi
neizmerno hvalezZni za te njene obiske in za vse,
kar je storila zanje. Nobene vrhunske medicine
ni izvajala, k ljudem je prihajala kot zdravnica, ki
ji ni vseeno, kako je z bolnikom, in ki se je v
vsakem trenutku zavedala, da je treba pomagati.
Zato smo jo imeli tudi vsi radi — bolniki, svojci in
tudi mnogi prijatelji. Prav te obiske na domu
danes mnogi bolniki zelo pogresajo. Razbreme-
nili bi urgentno medicino, mnogim bolnikom pa
bi zelo pomagali.

Z Julko sva se spoznali Ze v ¢asu Studija, stike
pa sva navezali Sele pozneje, v letu 1992, ko sem
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Julka Zagar -
druzinska zdravnica

ustanavljala skupino za spremljanje hudo bolnih
in umirajo¢ih pri Skofijski karitas Ljubljana, iz
katere je leta 1995 nastalo samostojno Slovensko
drustvo hospic. Julka je pri tem zelo intenzivno
sodelovala in njena pomoc je bila zelo dragocena.
Bila je tudi med ustanovitelji Slovenskega drus-
tva hospic. To svoje poslanstvo je pravzaprav
opravljala do konca Zivljenja, ceprav malo
drugace kot takrat, ko je delala kot druzinska
zdravnica. Se vedno se je veliko pogovarjala z
ljudmi, ki so bili bolni, ali pa z njihovimi svojci,
kar je mnogim zelo pomagalo.

V letu 2013 sva se obe preselili v Dom
sv. Jozefa v Celju, ker sva Zeleli, da to postane
najin dom in da imava dovolj ¢asa, da se udoma-
¢iva in pocutiva zares doma. Dom sv. Jozefa ni
samo dom za stare, ampak je tu tudi duhovno-
-izobraZevalni center, z mnogimi zanimivimi
predavanji, koncerti in drugimi prireditvami.
Midve sva imeli Ze od vsega zacetka dvakrat
mese¢no Pogovore o zivljenju in smrti, ki se jih
udelezuje kar precej ljudi. Prva leta v Zivo, zadnja
tri leta pa po spletu, ¢esar se lahko udelezujejo
ljudje iz vse Slovenije. Zdaj moram to delo
nadaljevati sama, na svoj nacin je pa tudi Julka z
nami.

Z Julko sva se velikokrat pogovarjali, tudi o
najini smrti. Ampak to je bilo za naju kljub
starosti Se dale¢. Zdaj pa je do tega prislo, morda
nepricakovano, ¢eprav sva dobro vedeli, da se bo
prej ali slej zgodilo. Julka je umrla zaradi raka na
pankreasu. Za diagnozo je izvedela Sele mesec in
pol pred smrtjo, ker ni Zelela poiskati pomo¢i pri
zdravniku, dokler ni bilo res hudo. Umrla je tako,
kot je vedno Zelela. Doma, v svoji postelji. Do
konca je lahko skrbela zase, samo zadnji dan ne.
Lahko bi rekli, da je umrla 26. 8. 2022 kot prava
dama, kljub tako tezki bolezni.

Nam vsem bo ostala v spominu kot izredno
dober ¢lovek, kot dobra zdravnica, ki so jo imeli
bolniki zelo radi.

Metka Klevisar, dr. med., Celje
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Alojz lhan:
Karantena

Beletrina, Ljubljana, 2022, 425 str.
(elektronski bralnik 321 str.)

Marjan Kordas

Bralno znamenje za oznacevanje strani.
Povedni ¢loveski liki na ovitku. Eden od njih na
naslovnici joée. Zakaj jo¢e? Lepa knjiga. Ce bi bila
Se vezana v platno, bi bila popolna tudi na oko.

Andrej Kos je rentgenolog, star nekaj ¢ez
petdeset let. Pravkar je v Spaniji za éetrt milijona
evrov kupil skoraj novo jadrnico. V januarju
2020 se s svojim bratom Petrom, racunalniéar-
jem, ter s prijateljem Egonom Kisem, epidemio-
logom, odpravi v Barcelono na prevzem jadrnice.
Peter in Egon kot mornarja Andreju pomagata
med jadranjem domov. Zaradi nepredvidenega
viharnega vremena z zamudo priplujejo do
Marseilla, kjer se zaradi epidemije covida-19 s
tezavo oskrbijo s hrano in gorivom. V Italiji, v
pristani$cu Ostia, pa se zaradi epidemije sploh
ne morejo privezati. Po raznih zapletih posadki
le uspe pustiti jadrnico v marini ter pot domov
nadaljevati z letalom. Doma pa se pri Andreju
pojavi zlovesca simptomatika in gastroskopija
pokaze, da gre za karcinom Zelodca. Sledi kemo-
terapija in zgodba se konca, ko se Andrej uleze
na kirursko posteljo za kirurski poseg.

*

Andrej Kos v romanu odraséa v blagostanju v
urejeni druzini. Je bister, blage narave in ve, kaj
(za sebe) hoce. Zgleduje se po materi; ko se pa
odlo¢i za Studij medicine, se tako v bistvu ocetu
upre. Studira z veseljem in lahkoto, a hkrati tudi
odkriva veselje do jadranja. Tako se odloci za
specializacijo iz rentgenologije ter se v tej disci-
plini izpili do vrhunskosti. Kmalu se osamosvoji,
ima svojo ordinacijo. Hkrati pa pogodbeno, za
razlicne bolnisnice, od¢itava rentgenograme, ki
jih z dokumentacijo o pacientih prejema po
e-posti ter svoje izvide enako vraca posiljatelju.
Zdaj njegov dohodek ni odvisen od ¢asa njegove-
ga dela, temvec od dela, ki ga opravi v delovnem
¢asu. Andrej se vse bolj priblizuje svojemu idealu
o nacinu dela in Zivljenja: Da bo v svoji aktivni
dobi lahko vseskozi delal »od doma« ali celo »z
jadrnice«. Delal bo med jadranjem ali celo
obratno: med jadranjem bo delal.

Beletrina

Andreju je uspevalo, da je Zivel brez zamer.
Svojih napak ni odrival, ampak jih je vsakokrat
jasno opredelil. Naudil se je, da jih ni ponavljal;
zdi se celo, da se je iz svojih napak uéil. In imel je
sreCo, da je zagresil samo eno nepopravljivo
napako: Alenka, ena Andrejevih deklet, je zano-
sila. Ona se je brz sprijaznila z materinstvom, on
pa nikakor ne z ocetovstvom. Jadikoval je tako
zelo, da je Alenka proti svoji volji splavila, a
hkrati Andreja zapustila.

V Karanteni so ob Andreju, Petru in Egonu
seveda tudi mnogi drugi. Prijatelji, sorodniki (do
nekaj generacij nazaj ter ena naprej) in prisleki
(sedanji in bivsi partnerji, sedanji in bivsi zakon-
ci). Kot se iz uvoda zgoraj vidi, je Andrej zame
nekaksen osrednyji lik romana. A to je moja
arbitrarna odlo¢itev. Tudi Egon bi bil lahko
nekaksen osrednyji lik. Zato, ker je gej (homose-
ksualec, peder) ter zato outsider. Je drugacen kot
veclina tistih, ki so domnevna druzba, ki postavlja
pravila. Druzba, ki se ne zaveda, da je neeti¢no
splosna pravila graditi na temelju osebnih
preferenc. Nekaksen Zenski osrednji lik bi bila
lahko tudi Meta. Zato, ker se tragi¢no vidi njena
preteklost in hkrati evolucija: od prijaznega,
morda nekoliko kricavega dekleta, prek zamerlji-
ve zene in lo¢enke do obzirne skrbnice svoje
nekdanje tasée, zdaj dementne starke.

V Karanteni je tudi nekaj vlozkov, pravih
distraktorjev, ki odvracajo pozornost. Opozorilo,
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da se bralec mora znajti med mnozico
podatkov. Tako se zdi, da je bila npr.
Milena skoraj zagotovo distraktor za
Andreja. In tragi¢no je, da ona tega ne
spozna nikoli, on pa prepozno.
Karantena je tudi odli¢en opis
nekaterih absurdov v vrednotenju
dela, kaj je prav in kaj je pravicéno.
Zagotovo je prav, da Andrej z bistro
optimizacijo svojega dela nadpovprec-
no zasluzi, ni pa pravi¢no, da kirurg,
ki Andreja operira, o taksnem dohod-
ku lahko le sanja. Zares: tisto, kar je
prav, ni vedno pravicno. In obratno.
Glede na slabo prognozo karcino-
ma Zelodca pa se mi zdi nadvse
povedna — in pomembna — verska/
religijska vsebina Karantene. Zac¢ne
se priblizno v poglavju KriZeva pot,*
nadaljuje in konc¢a pa v zadnjih
poglavjih, predvsem v poglavju
Marija skoz’ Zivljenje. Gre za dialog
(dialog!) med Andrejem in Zupnikom,
kako v domadi hisi ustvariti iluzijo,
nekaksen vzporedni svet za Andrejevo
zdaj ze hudo dementno mamo, da bo
laZje Zivela. In tu je Zupnik tisti, ki je
osrednji lik. Razpet med religijsko
(cerkveno) disciplino ter eti¢no
kategorijo Ljubi svojega bliznjega kot

1 Sprva sem osuplo domneval, da gre za
tipkarsko napako, da bi naslov moral biti
zapisan kot KriZev pot. Seveda sem brZ
ugotovil, da gre za kriZevo potovanje,
namerno zapisano tako, da se sli$i
nenavadno.

samega sebe se odlodi za slednjo. In
Se veé: Za vzporedni svet dementne
Andrejeve mame je zdaj poleg kipa
krizanega Kristusa Kralja na voljo tudi
kip Marije Pomocnice. Oba kipa sta
bila sicer uradno shranjena v neka-
ksnem skladiscu, ki je bilo hkrati
njuna karantena. Kipa sta bila namre¢
— po staliscu religijske discipline —
povezana z gresnostjo njunih dveh
prejsnjih lastnikov (uporabnikov),
duhovnika, brata Vincenca, in nune,
sestre Kristine, ki sta se zaljubila ter z
izstopom iz svojih redov prelomila
zaobljubo. Z drugo besedo: njun greh,
ljubezen med moskim in zZensko, je
gresno zaznamoval tudi oba kipa. In
tu Zupnik ni le osrednji lik; tu je
Zupnik zares osrednji etiéni lik.
»Zivljenje je vendarle kompleksnejse
od fizikalnih pojasnil.«

Eroti¢na (heteroseksualna)
ljubezen je (v dveh razli¢icah?) opisa-
na na ve¢ mestih, najve¢ pa v poglav-
jih Premik ter Globinska preventiva.
Nasproti si stojita dve zenski, obe
zdravnici: formalno ¢ednostna Milena
(kirurginja) ter na videz nekoliko
promiskuitetna, a svetovljanska Katja
(pulmologinja). Njen pogum je zajet v
enem samem stavku; prvié¢ je zapisan
samo v §panscini,? drugic pa v $Span-

$¢ini in slovenséini. Milena me tako
spominja na Sonjo (Dostojevski:
Zlocin in kazen) ter na Marijo iz
Magdale (Saramago: Evangelij po
Jezusu Kristusu). Zenska (mogki) gre
lahko skozi umazanijo zivljenja tudi
tako, da se je (ga) umazanija ne
dotakne. In $e nikoli nisem slisal ali
prebral tako izvrstne definicije tiste
vsebine (¢lovekove notranjosti),
zaradi katere se moski odlo¢i za
Zensko: da jo sprejme v svoje zivlje-
nje.

Staro spoznanje »Najbolj resni¢ne
so izmisljene zgodbe« lahko zdaj
parafraziram v »Najbolj resnicen je
izmisljen svet.« IzmiSljeni svet je tisti,
prek katerega se lahko najbolj pribli-
Zam Resnici.

Sporocil je mnogo. Verjetno je
mnogo tudi taksnih, ki so ad perso-
nam.

Zato bom tu zapisal samo eno,
zame jasno sporocilo:

Zivljenje je karantena in Karan-
tena je Zivljenje. Za tistega, ki ne zna,
se v karanteni svoboda zmanjsa ali
celo izgine.

Za tistega, ki pa zna, se obseg
svobode v karanteni ne spremeni nic.
Prav ni¢!

2 Stavek je v bistvu neprevedljiv. Bolj
simptomati¢na pa je zgodba, v katero je
Katja vpletla ta stavek, ter komu je
zgodbo povedala.

Akad. prof. dr. Marjan Kordas,
dr. med., Ljubljana,
marjan.kordas@mf.uni-lj.si

IT-podporni koti¢ek: navodila za urejanje profila na spletni strani zbornice

Registrirani uporabniki lahko spreminjate in urejate podatke na svojih profilih. Za dostop do profila se morate prijaviti v sistem z uporabniskim imenom

in geslom.

Urejanje profila v treh korakih

1. Po uspesni prijavi v profil kliknite v desnem zgornjem kotu na gumb z vagim imenom

in priimkom.

Sploéni podatki Fu

Sploséni podatki in ¢lanstvo

2. Odpre se vam zavihek »Splosni podatki in ¢lanstvo«, kjer so zapisani vsi vasi podatki.

Za spremembo oz. dodajanje podatkov kliknite na ikono [# (klik za spremembo) in

popravite oz. dodate Zelen podatek.

Kraj rojstva

3. Po konéanih spremembah obvezno kliknite gumb »Spremeni podatke« na dnu strani,

da zakljucite in potrdite vnos.

Drzavljanstvo

Spremembe podatkov zahlevajo odobriev. Zelena spremembe boda pasredavane pristojnim in bodo vidne v najkrajiem mozZnem Gasu.

Datum rojstva

Izobrazba

01.01.1980 &

Nova Gorica &

slovensko &
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Po Presernovi Ljubljani
z zgodovinarji medicine

Zvonka Zupani¢ Slavec, Vojteh Cestnik

Vedra drusé¢ina ¢lanov Znanstvenega
drustva za zgodovino zdravstvene kulture
Slovenije z zdravniki, tudi ¢lani Mediko-
-histori¢ne sekcije Slovenskega zdravnis-
kega drustva, je uzila veselje pokoronske-
ga druzenja in medsebojnega zlahtnjenja
ob skrbno pripravljenem dogodku. Vecdi-
noma upokojeni zdravniki in zobozdrav-
niki ter tudi drugi so ponovno zacutili
pomen srecevanja znotraj stanovskega
kroga in na zboru ¢lanov sklenili, da
nadaljujejo s podobnimi vsebinami. Prof.
dr. Vojteh Cestnik je pripravil imeniten
sprehod po Presernovih ljubljanskih
stopinjah, ki je bil nadaljevanje prvega
takega, Ze objavljenega v Izidi. Prikazal je,
kaksno nelahko zivljenje je Zivel Preseren,
kolikokrat se je moral seliti. Stari prego-
vor namre¢ pravi, da selitev privoscis
samo sovrazniku ... Kje vse so tekle poti
nasega velikega poeta in s kom vse so se
srecevale ter $e kopico drugih zanimivosti
in zgodovinskih dejstev razkriva ta zapis.

Drugi del poti po Presernovi Ljubljani smo
zaceli na Krekovem trgu, kjer smo zakljuéili
prvega. V Mahrovi hisi, imenovani po Jakobu
Francu Mahru (1800?-1845), organizatorju
trgovskega Solstva v Ljubljani, kjer je bil poleg
trgovske Sole tudi hotel »Zum Osterreichische
Hof«, je v letih 1836—1840 stanoval in uradoval
Presernov delodajalec, odvetnik dr. Blaz Cro-
bath. Vhod v pisarno je bil verjetno iz Vodne,
danasnje Kopitarjeve ulice. Tu se je Preseren
tudi seznanil z Ano Jelovsek, dekletom iz revne
druZine, ki je bila pred prihodom h Crobathovim
sluzabnica Julije Primic.

V bliznji okolici je stalo Se nekaj stavb,
povezanih s PreSernovim Zivljenjem. V Reizijevi
hisi in gostilni, ki je stala pred danasnjim predo-
rom pod Gradom, sta v letu 1843/44 zZivela
France Preseren in njegova sestra Katra, skupaj z
nec¢akoma, sinovoma sestre Mine. France in
Katra sta pred tem v letih 1840-1843 Zivela v
hisi, ki jo je zgradil Miha Kastelic na Poljanski
cesti 19, kasneje znani kot gostilna Pri Cinkole. V

Kapiteljski ulici 11 je od 1844 dalje Zivela Ana
Jelovsek s svojimi starsi ter héerko Ernestino in
sinom Francetom. Ob hisi Barvarska steza 5 je
bil v PreSernovem ¢asu vrt z lopo in kegljis¢em,
ki ga je najel Crobath, ko je stanoval v Mahrovi
hisi. Tu naj bi 1837. Emil Korytko napadel Ano
Jelovsek, a je incident prekinil PreSernov prihod.
V Zitnikovo higo na Poljanskem nasipu 10 se je
PreSeren s sestro preselil spomladi leta 1844 iz
Reizijeve hise, da bi bil blizje héerki Ernestini in
Ani, ki sta prebivali v Kapiteljski 11.

Pred nadaljevanjem sprehoda smo se ustavili
na zacetku Zmajskega mostu. Preseren je hodil
po njegovem predhodniku, lesenem Mesarskem
mostu, ki je dobil ime po mesarjih, Zivecih na
levem bregu Ljubljanice. Na svojih dvoriscih, ki
so segala do reke, so klali Zivino in klavne odpad-
ke metali v reko. Stari most je bil ob potresu
poskodovan, zato so ga podrli in namesto njega
zgradili enega od prvih Zelezobetonskih mostov v
Evropi. Odprt naj bi bil ob petdesetletnici vlada-
nja Franca Jozefa (1898), vendar so ga odprli sele
leta 1901 in ga imenovali »Jubilaumsbriicke«.

Pot smo nadaljevali po Trubarjevi cesti, od
leta 1802 poznani kot Sv. Petra ali Sentpetrska
cesta. Po njej naj bi se pesnik obic¢ajno vracal iz
mesta domov na Poljane. Na hisi st. 20 Se vidimo
staro streho z odprtinami, ki so omogocale
prezracevanje podstrehe in s tem susenje koz. Na
strojenje koZ spominja tudi ozka ulica Za ¢re-
slom, ki vodi na Petkovskovo nabrezje.

Presernov trg se je v Presernovem casu
imenoval Marijin trg po cerkvi, ki dominira nad
njim. Pre¢no preko Miklosiceve ceste, kjer je
danes vogal hotela Union, je stala nizka hisa, v
kateri je leta 1819 umrl Valentin Vodnik, zaradi
svoje Ilirije oZivljene v nemilosti pri avstrijskih
oblasteh. 10. septembra 1905 so odkrili Preser-
nov spomenik, ki je nastal v sodelovanju med
arhitektom Maksom Fabianijem in kiparjem
Ivanom Zajcem. Sedeca gola muza, ki nad
pesnikom drzi lovorov venec slave, je povzrocila
veliko ogorcenje in zgrazanje. Leta 1949 so trg
preimenovali v PreSernov trg, dotedanja PreSer-
nova ulica pa je postala Copova.
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Wolfova ulica se je v Presernovem
¢asu imenovala Gledaliska ulica oz.
Theater Gasse, ker je vodila k dezel-
nemu gledali$¢u. Kip Julije Primic je
namescen na hisi Wolfova 4, Julija pa
je Zivela na $t. 6. Sem se je leta 1822
iz hiSe na Mestnem trgu (danes
Stritarjeva 1) s Sestletno Julijo in
njenim tri leta starej$im bratom
Janezom preselila ovdovela Julijana
Primic, roj. Hartl. Potem ko je leta
1832 Janez pri 19 letih umrl za
mozgansko kapjo, sta Zenski ostali
sami in trgovino prepustili upravite-
lju. Mati je Julijo vzgajala po strogih
mesc¢anskih nacelih, smela se je
druziti samo z vrstniki iz uglednih
druzin, le malokdaj sta sli v gledalisce
ali na ples. Naudila se je tujih jezikov,
plesa in pravil tedanjega bontona.
Leta 18309 se je na materino Zeljo
porodila z osem let starejsim JozZefom
von Scheuchenstuelom. V zakonu so
se jima rodili $tiri héerke in sin. Ko je
moz postal predsednik novomeskega
sodisca, so se leta 1850 skupaj z
Julijino materjo preselili v Novo
mesto in ziveli v najetem dvorcu
Neuhof. Zaradi Presernove neuslisa-
ne ljubezni so tamkaj$nji mladenici
Juliji pogosto prirejali podoknice z
macjo muziko in jo $e drugace nadle-
govali. Tudi Janez Trdina ji je v

nekem spisu namenil nemalo zaljivih
besed. Zaradi sréne bolezni je umrla
leta 1864, stara 48 let, in je pokopana
na $mihelskem pokopaliscu. V hisi, ki
je stala na mestu danasnje Wolfove
ulice §t. 5, je PreSeren stanoval v
Solskem letu 1820/21, ko je hodil v 2.
letnik liceja.

Na Kongresnem trgu je bilo nekaj
predhodnic danasnjih stavb mocno
povezanih s Francetom PreSernom.
Na mestu danasnjega parka Zvezda je
od zacetka 17. stoletja stal kapucinski
samostan s cerkvijo. Francoska vojska
je 1810 pregnala kapucine, samostan-
ske stavbe in cerkev pa uporabila za
skladisca in hleve. V isti namen so
objekte uporabljale tudi avstrijske
oblasti takoj po vrnitvi. Zapuscene in
propadle stavbe so zaceli prodajati na
drazbi leta 1817, potem pa so ob
blizajo¢em se kongresu vse podrli in
naredili velik prostor, imenovan
Kapucinski trg. Tu so v ¢asu kongresa
leta 1821 prirejali parade, baklade,
veselice in druge dogodke. Kako je
PreSeren dozivljal Ljubljanski kon-
gres, ne vemo.

Kazini je leta 1845 PreSeren v
pesmi »Nebeska procesija« namenil
nekaj Saljivih verzov: »/.../ Satanas
skoz luknjo klju¢a / gledal in poslu-
Salje, / brz st zmisli zvita buéa / za

Prof. dr. Vojteh Cestnik (desno) s poglobljenim poznavanjem
Presernovega Zivljenja v Ljubljani navdusuje ljubljanske zgodovinarje
medicine (foto: prof. dr. Vlasta Jencic).

Ljubljance liman‘ce. / Zidat‘ vdihne
jim kazino, / kaj da je ime pove:
zensko, / mosko tam mladino / z
materami vred kaze.« Na mestu
danasnje Slovenske filharmonije je
stalo DeZelno stanovsko gledalisce, v
katerem so v sezoni 1790/91 prvic¢
odigrali Zupanovo Micko. Postavlje-
no je bilo po letu 1765 na mestu, kjer
je bila prej jahalnica deZelnih sta-
nov, leta 1887 pa je pogorelo. Leta
1832 je Preseren v tem gledalis¢u
srecal Slomska, s katerim sta se
poznala z liceja v Ljubljani in iz ¢asa
Presernovega bivanja v Celovcu. Ker
so bili v tistem ¢asu za duhovnike
obiski gledali$c¢a nezazeleni in
neprimerni, ga je podrazil, da bo to
povedal njegovemu predstojniku. Po
predstavi sta §la na vecerjo, ob
slovesu mu je PreSeren napisal
epigram o devistvu.

Na juzni strani trga, nasproti
Kazine lahko iz vedute Kongresnega
trga, ki jo je naslikal Franz Kurz zum
Thurn und Goldenstein, vidimo tri
enonadstropne hise. Danes so vse pre-
zidane in veliko vedje. Hisa, najblizje
Nunski cerkvi, kjer stoji danes stavba
Kongresni trg 15 (zgrajena 1896), je
bila okoli leta 1830 last zakoncev
Jakoba in Margarete (Metke) Podboj.
Tu sta imela gostilno »Na gricu,
kakor so takrat imenovali vrh Kongre-
snega trga. V hisi je krajsi ¢as
(1828/29) stanoval France PreSeren
pri dunajskem znancu Mihi Kastelicu,
ki je v hisi bival od 1828 do 1832. Od
bozica 1828 do kresa 1829 naj bi pri
PreSernu stanovala tudi sestra Lenka,
ki se je ucila kuhanja.

V sosednji hisi je bil leta 1827
rojen nezakonski sin Andreja Smole-
ta, Andrej Rudolf, ki ga je imel z
mesc¢anko Marijo Rudolf. Zveza ni
dolgo trajala, Marija se je navezala na
nekega oficirja in odsla z njim, za sina
pa je skrbela njena mati. Po odhodu v
Kranj je za fanta skrbel tudi Preseren
in ga vzel s seboj kot pisarniskega
pomoc¢nika. Danasnja hisa je bila
zgrajena v drugi polovici 19. stoletja in
ima Stevilko 14.

V enonadstropno stavbo, ki je
stala na mestu danasnje hise Kongre-
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sni trg 13, sta okrog 1840 zakonca
Podboj preselila svojo gostilno »Na
gricu« in odprla gostilno »Pekel«.
Ime je imela zaradi vhoda skozi
nekdanji emonski jarek. Preseren je
pogosto zahajal sem tudi zaradi
Metkinih neporocenih héerk, 18-letne
Toncke in 16-letne Jerice. Za Jerico se
je zanimal ljubljanski odvetnik Sonce,
a se je raje odlo¢ila za poroko z
inZenirjem v ljubljanski Cukrarni
Davidom Molinom. Ob poroki ji je
Preseren napisal verz: »Sonce se
skriva, / videt ga ni, / ko se peklen-
ska Jerca mozi.«

Pot smo nadaljevali po Gosposki
ulici in se spomnili, da je na mestu
danasnje univerze stal vicedomski
dvorec, v katerem je zasedal kranjski
dezelni zbor. V stavbi je stanoval tudi
cesar, kadar je bil v Ljubljani.

V Zidovski ulici 5 je bila nekdaj
gostilna Kristofbirt lastnika Antona
Bozica, ki je imel héerki Reziko in
Pepco. Leta 1836 je Preseren napisal
prigodnico »Un dan si zacela«, v
kateri omenja obe dekleti: »/.../
Mladénce Ze vnemas / z nevarnim’
o¢mi, / jih Rezki prevzemas, / ji dela$
skrbi. /.../ Je lepa b'lla véérej — / al
danes ve¢ ni. / Predolgo ne zbérej; /
cas, Pepca! hiti.«

Berta Jereb

Pred dnevi mi je priSel pred o¢i
spodnji zapis govora, ki se mi je zdel
lep in aktualen. Dr. Igor Veter je govo-
ril nam kolegom (absolventom medi-
cine leta 1949) na srecanju leta 1987.
Takrat smo bili Ze v zrelih letih in z
izkus$njami v svojem poklicu. Zdi se,
da so lepote zdravniskega poklica in
njegove teZave Se vedno take, kot so
bile takrat, pred 35 leti.

V paladi Novi trg 5 je v hisi grofa
Lichtenberga delovala ljubljanska
finanéna prokuratura za Kranjsko in
Korosko. V obdobju 1829—1831 je tu
volontiral mladi Preseren kot uradni-
ski praktikant.

Na poti proti Krizankam smo se za
trenutek ustavili na vrhu Salendrove
ulice. V hisi st. 4 je Zivela druzina
Scheuchenstuel. Njen zacetnik, Anton
pl. Scheuchenstuel, je kot obubozani
bavarski plemi¢ prisel v Ljubljano,
Kkjer je postal predstojnik komorne
prokurature in dosegel naziv guberni-
alni svetnik. Imel je tri sinove in tri
hcere. Starejsi sin Anton je bil soSolec
Franceta PreSerna, z mlaj$im Jozefom
se je porocila Primiceva Julija. S
hcerko Julijo so hoteli poroditi Preser-
na, ko je delal v prokuraturi.

Na vogalu Krizank ob vhodu v
lapidarij nasproti Turjaske palace so
leta 1886 postavili spomenik pesniku
Antonu Alexandru pl. Auerspergu,
bolj znanemu kot Anastasius Griin. S
Presernom sta se seznanila na Dunaju
v Klinkovstromovem zavodu, kjer je
bil Preseren njegov mentor, in zatem
ohranila stike vse zivljenje. Griin je
prevedel nekaj slovenskih narodnih
pesmi v nems¢ino, vendar se je
kasneje postavil popolnoma na

Drage kolegice in kolegi!
Ljubljana, 8. maja 1987
Igor Veter

Vsem skupaj najprej lep pozdrav!
Iskreno me veseli, da vas po tako
dolgem ¢asu vidim tako lepo zbrane
in da sem lahko med vami!

Ne bi se zelel vsiljevati in motiti
prijetnega razpoloZenja, pa me je
nasa draga Dragica zadolZila, da
moram poskrbeti za nekaj obredno-

Za zgodovino medicine in
njeno bogato dedis¢ino na
Slovenskem zainteresirane zdrav-
nike in zobozdravnike ter druge
vabimo med ¢lane Znanstvenega
drustva za zgodovino zdravstvene
kulture Slovenije oz. Mediko-hi-
stori¢ne sekcije Slovenskega
zdravniskega drustva. Javite se
na naslov: zgodovina.medicine@
gmail.com; 030 600 716

nemsko stran. Ob odkritju spomenika
so bile velike demonstracije in Se
dolga leta je straza pazila, da ne bi
spomenika poskodovali. Iz tistih
Casov se je ohranil zabavljivi verz:
»Anastasius Griin, jajca jedel, tinto
pil.« Med obema vojnama so zgornji
del spomenika z Griinovim portretom
zamenjali s plosco, ki spominja na
prvi Marijanski kongres leta 1924.

Prof. dr. Zvonka Zupanié Slavec,
dr. med., Institut za zgodovino
medicine MF UL,
Zvonka.zupanic-slavec@mf.uni-lj.si

Prof. dr. Vojteh Cestnik, dr. vet. med.,
Znanstveno drustvo za zgodovino
zdravstvene kulture Slovenije,
Vojteh.cestnik@vf.uni-lj.si

Nagovor dr. Igorja Vetra nekdanjim
studentskim kolegom

sti, slavnostnega razpoloZenja in tudi
veselja tega nasega srecanja. Tako
sem Ze nekaj dni, ves vznemirjen,
razmisljal, kaj naj sploh re¢em in
povem starim kolegom in prijateljem,
in ker iz izkusnje vem, da leta ne
prinasajo modrosti, ampak sklerozo,
sem si nekaj misli, o katerih sem
premisljeval pretekle dni, zapisal;
spomin me tako zapusca, da mi
véasth kar prav pride.

Nerazumljivo mi je, kako lahko v
tako kratkem ¢asu mine toliko let!


mailto:Zvonka.zupanic-slavec@mf.uni-lj.si
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Ze veé kot 40 let je tega, kar smo
se prvi¢ srecali v predavalnicah,
secirnicah in na hodnikih nase
medicinske fakultete. Skoraj 40 let je
mimo, kar smo pruic stopili v bolni-
Ske sobe ljubljanskih klini¢nih bolni-
$nic, pisali anamneze, preiskovali
bolnike in opazovali delo nasih
uciteljev ...

Potem smo drug za drugim
zapustili hiso ucenosti in se raztepli
po nasi lepi domovini, da bi polni
mladostnega navdusenja, polni
idealizma, ¢lovekoljubja in takratne-
ga znanja izvrsevali poklic, ki smo si
ga izbrali. Poudarjam besedo poklic!
Ker za nase delo, za naso profesijo
moras biti poklican!

Naj citiram naSega uditelja,
akademika Janeza Mil¢inskega, ki je
ob priliki govoril priblizno takole:
»Bili smo Zeljni okusiti blis¢ in bedo
medicine, imeli smo radi Zivljenje,
ljudi in naravo in bili pripravljeni vse
to deliti z enako misle¢imi tovarisi.
Srecanja s smrtjo so nas naucila
skromnosti. Naudili smo se razmislja-
ti sami, se odloc¢ati sami, nositi
odgovornost za svoje odlocitve. In
prav v tem je bilo breme, hkrati pa
tudi veli¢ina in lepota nasega pokli-
ca. Bili smo price dveh najvedjih
dogodkov v ¢lovekovem Zivljenju:
rojstva in smrti, dozivljali smo ¢éar
zmagoslavja in grenkobo nemodi, in
vendar, ¢e govorim za sebe in mislim
tudi za vas: Ce bi se znova rodil in
znova odloc¢al o svoji Zivljenjski poti,
bi se brez obotavljanja znova oprede-
lil: naj bom zdravnik!«

Navadno pravimo v »mladih
letih« in »na stare dni«, ker ima
mladost pred seboj leta, starost pa le
dneve. Zato starci radi dajemo
nasvete, to nam je v tolazbo, ker ne
moreno vec dajati slabih zgledov, je
dejal La Rochefoucauld! Danes je
najhujse to, da niti prihodnost ni ve¢
tisto, kar je nekoc bila; komaj je
dozorel duh, Ze pesa telo!

Ko pa se ozremo na prehojeno
pot, smo ponosni nase, pa tudi na nas
cas. Pot, po kateri smo hodili, je bila
strma — a lepa, breme, ki smo ga
nosili, je bilo tezko — a sveto, nagra-

da, ki smo jo za svoje delo, svojo
predanost in svojo vero v bodoc¢nost
prejeli, pa je taka, kot pac je. Dobro,
da mladi ne vedo, kaj vse so nam v
preteklosti obljubljali! Dobri stari
Casi! Vsi Cast so dobrt, ko so stari, je
rekel Byron. Ze vsak véeraj je idila
(Paternu)!

Pot, po kateri hodi progresivno
¢lovestvo, daje ravno toliko srece
kakor cilj sam, ¢e ne vec. Zato je
vazno, kako to pot hodimo, je zapisal
Edvard Kocbek. Tudi pokojni alpinist
Nejc Zaplotnik je napisal knjigo z
naslovom »Pot«, v njej pravi: »Kdor
i$¢e cilj, bo prazen, ko ga bo dosegel;
kdor pa najde pot, bo cilj vedno nosil
v sebi.« Ob premisljevanju o nasi
skupni poti mi prihaja na misel odsta-
vek iz knjige Franje Bojc - Bidovceve
»Ni neskoncnih poti«, ki se glasi:
»Gibanje nam je nekaterim najbrz
sojeno. Cim hitreje, ¢&im dlje! Obzorja
pa se razmikajo in ko koraki vendarle
zastanejo, ni do ciljev ni¢ blizje, kakor
Jje bilo na zacetku, kajti smoter Ziv-
ljenja je bila pot. Takrat se ozres okoli
sebe in se zgrozi$ nad molkom in
praznino. Potem pa se ti odpre pogled
in ¢udis se Stevilnim drobnim stva-
rem, ki jih prej Se opazil nisi!«

Tako tudi mi vztrajamo na svoji
poti in nosimo svoj visoki cilj v svojih
srcih. Zato je prav, da se v tem
trenutku spomnimo na tiste, ki so
omagali na svoji poti in jih ni vec¢
med nami. Spomnimo se s tiho
minuto kolegic in kolegov, ki so
prezZiveli svoj ustvarjalni vek in pred
nami odsli v navje slovenskih zdrav-
nikov.

Prvi pogoj nesmrtnosti je — smrt!
Prav nié preprosto ni Ziveti po smrti.
Véasih je treba za to Zrtvovati celo
svoje Zivljenje (Stanislaw Jerzy Lec)!
Sicer pa od kod naj vemo, da mrtve-
mu ne bo Zal, ker je prej hrepenel po
Zivljenju? se je vpraseval Chuang Tse.
Morda je smrt res hladna no¢, morda
Jje smrt sinja morska globina, ¢e
verujemo, da je zZivljenje vro¢ dan in
pitna voda! Vem samo to, da je no¢
tezko pregrinjalo, ki nosi v svojih
gubah bolecino in strah! je v » Pode-
Zelski zdravnici« zapisala RuZa Vreg.

Sedaj nam v Zivljenju ostajajo Se
dnevi, ¢eprav pravim, da nikoli ne
bom starec. Zame je star ¢lovek
zmeraj petnajst let starejsi od mene!
Bodimo raje optimisti. In ¢e bi bil
Jjutri konec sveta, bi danes Se posadil
Jjablano, je rekel Martin Luther.

Zdravniki se znamo boriti proti
bolezni, ne pa proti smrti, samo tega
bolnikom ne povemo, ker to neradi
slisijo, ¢eprav dobro vedo! In dokler
bodo ljudje radi Ziveli in morali
umirati, toliko ¢asa se bodo norcéevali
iz zdravnikov, pa jih le potrebovali in
placevali! Tako moder zdravnik
vedno guba &elo. Ce se primer slabo
konca, je s tem opozoril na »visjo
silo«, ¢e se konca dobro, pa na svojo
skromno veli¢ino.

Danes so se ¢asi sprementl.
Zdravnik je postal »zdravstveni
delavec« in zdravnikovanje je postalo
»opravljanje zdravstvenih storitev«.
Delo zdravnika je danes obrt in
pozabljen je mit, da opravlja poseben,
¢lovekoljuben, pozrtvovalen, druzbeno
koristen poklic. Koliko borbe je treba,
da ne bi studija medicine ¢asovno
izenadili na primer s Studijem na
fakulteti za telesno kulturo! Koliko
borbe za boljse znanje zdravnika! Za
6-letni Studij! Zanimivo je, koliko
vlagamo v urjenje pilota, ker odgo-
varja za nekaj desetin ljudi, pri tem pa
Jjamdi za svoje delo in varnost s svojim
Zivljenjem. Kako malo pa dajemo za
izobrazbo zdravnika, ki odgovarja za
zdravje in Zivljenje tisoCev.

Borba proti elitizmu je dokaz, da
ostane ¢loveska neumnost enako
neumna tudi v socializmu, je menil
Krleza. Kriz je, da so tepct tako polni
samozavesti, pametni ljudje pa tako
polni dvomov (Bertrand Russell)!
Nesposobni ljudje lahko delajo vse,
sposobni pa samo tisto, kar znajo!

Pa pustimo to! Ni lahko dati prav
tistim, ki so svgje dni imeli moc¢no
prav, saj so isto¢asno mnogi ravnali
mocno narobe! Res je, pogosto so
imeli prav tisti, ki so dvomili, kakor
tisti, ki so verjeli; res pa je tudi, da so
tisti, ki so verjeli, naredili neprimer-
no ved od tistih, ki so dvomili (Dusan
Radovié)!
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Kaj hocemo? Mi smo verjeli in
storili vse, kar mislimo, da je prav.
Ali smo imeli oziroma ali imamo
prav, bo pokazala bodo¢nost, pred
tem pa nam bodo ocitali vrsto napak,
pomanjkljivosti in neumnosti. Menim
pa, da éas, v katerem se javno govori,
da je tisti, ki je posten — neumen, zelo
verjetno ni pravi!

Miladi zele drugacen svet, v
katerem sta dobro in zlo jasno razpo-
znavna. Clovek ima v sebi prirojeno
in neugasljivo Zeljo, da bi sodil,
preden razume. Religije in ideologije
temelje na tej zelji (Kundera)! Da pa

bi vse razumeli, bi morali mnogo,
mnogo vedeti!

Smo generacija, ki je v mnogo-
éem spremenila svet, mnogo smo
sprementli tudi v slovenski medicini.

Za vsakega izmed nas bi lahko
nasteval rezultate opravljenega dela
in njegovo vrednost. Strmoglavljati
bogove pa je bilo Ze od zacetka sveta
tezko!

Vidim te, kako v samotno no¢
tavas, po sebi bijes s pestmi v srce in
obraz, kolnes prekleti ¢as in ¢lovesko
nemod! je zapisal Matej Bor v pesmi
»Previtharimo viharje« in misel je Se

danes aktualna. In ¢e si danes pogle-
damo drug drugemu v o¢i in srce, se
smehljamo, prepri¢ani smo, da smo
Ziveli prav. In Zivimo tako svoje
Zivljenje naprej Se dolga plodna in
zdrava leta!

Glej vecer se bliza: Sonce zahaja.
Zbogom moja sreca! Tako je dejal
Zaratustra. In ¢akal je na nesreco vso
noc. In ¢akal je zaman. No¢ je bila
svetla in tiha in sre¢a mu je z jutrom
sama prthajala nasproti.

Prof. dr. Berta Jereb, dr. med.,

Elitni geni

Nina Mazi

Skupini ameriskih znanstvenikov z UCSF Weill
Institute for Neurosciences iz San Francisca v Kaliforniji
je uspelo izolirati gen, ki »izbranim« posameznikom
omogoca, da dobro shajajo s skromno koli¢ino spanca —
borih 4 do 6 ur na no¢. Poleg tega so raziskovalci pri teh
posameznikih ugotovili tudi vecjo psihi¢no proznost in
prilagodljivost ter odpornost na nevrodegenerativne
spremembe. Prvo je pomembno predvsem ob uposteva-
nju stalnega narascanja psihi¢nih motenj in bolezni pri
sodobni populaciji, drugo pa obeta pomo¢ v preventivi in
kurativi nevroloskih oziroma nevrodegenerativnih
bolezni in zapletov.

S svojim odmevnim odkritjem so ameriski znanstve-
niki moc¢no zamajali dosedanji postulat o nujno potreb-
nih osmih urah spanja na no¢. Eden od vodij opisane
raziskave, dr. Louis Ptacek, specialist nevrolog, ki spanje,
spanec in njuno genetiko intenzivno preucuje Ze dobro
desetletje, v zvezi z najnovejSimi spoznanji nevrogenetike
in nevrologije poudarja, da je koli¢ina spanja stvar
genetike in je individualno pogojena. Posplosevanje je

Ljubljana

nesprejemljivo. Dr. Ptacek s sodelavei primerja spanje z
visino — tako kot se ljudje razlikujemo po centimetrih
visine, se lo¢imo tudi po $tevilu ur spanja. Dejstvo, ki se
je stalno potrjevalo med preucevanjem posameznikov in
druzin, ki odli¢no shajajo s 4 do 6 urami spanja na noc.
Raziskava je pokazala, da je kratek, intenziven spanec
privilegij izbranih posameznikov in druzin — FNSS
(Familial Natural Short Sleep — druzinsko pogojen narav-
no kratek spanec), ki se ponasajo z elitnimi geni. Doslej
so v genomu, ki omogoca ucinkovit, hiter in intenziven
spanec, identificirali peterico izmed njih, pricakujejo pa,
da jih bodo v nadaljnjem preucevanju odkrili Se vec.
Predvsem pa je pomembno, da se ljudje, ki potrebujejo
manj spanja, ne bi ve¢ obremenjevali s predpisanimi
osmimi urami.

Viri: University of California - San Francisco Rese-
arch Report 2022, www.Sleep.com, www.science.com

Nina Mazi, Ljubljana
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medica ob

Pavle KoSorok

Zacetek oktobra 2022 je bil za orkester
Camerata medica posebej slovesen cas.

Ze pred dvema letoma je bila orkestru
podeljena plaketa glavnega mesta Ljubljana za
leto 2020. Ob tem dogodku, ki ga razumemo kot
¢astno in izjemno priznanje nasega mesta, smo
nacértovali koncert, ki bi potekal isto¢asno s
slovesnostjo podelitve. Zaradi epidemije je bilo
javno zivljenje mo¢no omejeno, zato do tega ni
prislo. Nagrada je bila podeljena ob 30-letnici
ustanovitve orkestra. Slovesnost je bila zaradi
epidemije bolj skromna in v omejenem obsegu.

Veseli smo, da smo tako castitljivo obletnico
dogakali kot Ziv glasbeni korpus. Zeleli smo se
predstaviti obéinstvu, vendar so ukrepi zaradi
epidemije koronavirusa moznosti za nastope kar
naprej odlagali.

Spominjam se, da smo Zeleli pripraviti kon-
cert na plos¢adi Klini¢nega centra. Namenjen bi
bil vsem pozrtvovalnim zdravstvenim delaveem,
ki so vlozili veliko energije v ¢asu spopadanja z
virusom. Vseeno je uspela akcija »Vse se da«, ko
smo z znanim peveem Vladom Kreslinom izvedli
to pesem, ki je bila predvajana po Zoomu.

Ob zakljuéenih petletnicah orkestra je bila
navada, da smo posneli zgoséenko, na kateri je
bilo vsaj deloma dokumentirano nase glasbeno

Slavnostni koncert
orkestra Camerata

30-letnici delovanja

poustvarjanje. Tako je bilo mogoce tudi ob
30-letnici delovanja orkestra v zaprtem krogu
nacrtovati snemanje nove zgo$cenke, ki bi
obelezila trideset let nasega dela. Zgoséenka je
izsla letos.

Epidemioloske razmere so se toliko umirile,
da smo koncert zdravniskega orkestra v leto-
$njem letu lahko pripravili. Jeseni smo z veliko
energijo zaceli z vajami Ze v zacetku septembra.
Nas maestro, profesor France Avsenek, se je zelo
potrudil, da je izbral program, v katerega je
vkljuéil Stevilne soliste iz zdravniskih vrst, ki jih
je imel na razpolago. Z velikim ob¢utkom za
sposobnosti orkestra in znanje solistov je sestavil
lep program, ki smo ga nastudirali za nastop na
Ljubljanskem gradu. Dogodek je bil zahvala
mestu Ljubljana za podeljeno priznanje in istoca-
sno, z majhno zamudo, praznovanje 30-letnice
zdravniSkega orkestra, ki je ob aktualnem nasto-
pu stel 24 ¢lanov.

Pred nastopom smo se predstavili in nagovo-
rili ob¢instvo. Pozdravila nas je tudi predsednica
ZdravniSke zbornice prof. dr. Bojana Beovic¢.

Prvi stik z obéinstvom smo vzpostavili s
skladbo J. Ch. Bacha — Adagio. Ze z drugo
skladbo — Koncertom za dve violini in godalni
orkester v d-molu J. S. Bacha — je orkester
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pokazal visoko tehni¢no znanje in

uigranost s solistoma. Marko Zupan,
dr. med., nevrolog iz celjske bolnisni-
ce, je prisoten na zdravniski glasbeni
sceni ze od vsega zacetka. Prav tako Ze
mnogo let sodeluje z nami Andrej
Gubensek, dr. med., tudi nevrolog, ki
dela z doktorjem Zupanom v celjski
bolni$nici. Verjetno tako uigrano, kot
sta nastopila na koncertu, delujeta
tudi na delovnem mestu.

Po tem zahtevnem koncertu smo
spremljali Sanjo Zupanié¢ Mali, dr.
med., in Ano Berus, dr. med., dve nasi

Alojz Than

Neprijetna in za bolnike $kodljiva
posledica pandemije je bilo zmanj$ano
zaupanje v medicino. Pred pandemijo
je vladal izrazito pozitiven druzbeni
odnos do medicine in zlasti do novih
medicinskih odkritij. Pandemija pa je
medicino, ki je bila dotlej na benevo-
lentni in nemotedi periferiji druzbene
zavesti (podobno kot umetnost ali
$port), umestila v sredisée druzbene-
ga in tudi ekonomskega Zivljenja — z

odli¢ni solistki, v duetu iz Figarove
skladbe. Naslednja, ki je z violino
nagovorila ob¢instvo, je bila Lucija
Cemazar, dr. med., ki je obéuteno
zaigrala skladbo J. Masseneta — Tais.
V skladbi E. Morriconeja — Nella
fantasia smo spremljali kirurginjo,
sopranistko Aljo Rajster Koren, dr.
med. S popularno skladbo L. Bern-
steina — Somewhere je orkester
nadaljeval spro$ceno vzdusje.

Skladba iz Cvetja v jeseni, ki je
bila hkrati tudi poklon skladatelju,
zdravniku Urbanu Kodru, je ganila
ob¢instvo, posebej Se zaradi sopran-
skih melodij, ki jih je zapela Sanja
Zupani¢ Mali.

Da imamo med izvajalci tudi
dobre pevce zabavne glasbe, je doka-
zala specializantka druzinske medici-
ne Spela Strazigar, dr. med., z obéute-
no izvedbo Poletne nodi, ki jo je neko¢
pela Majda Sepe.

Sopranistka Ana Berus nas je Se
enkrat razveselila s skladbo M. Pon-
cea — Estrelita. Andrej Gubensek na
violini in njegov brat Gregor Guben-
Sek na trobenti sta se ob koncu kon-
certa lepo ujela v skladbi C. Bottia —
Emanuel.

Orkester je svoj koncert zakljucil z
Bernsteinovo skladbo — Tonight.

vsemi konflikti, ki tam vladajo. Medi-
cinska odkritja in ¢lanki o epidemiji

so postali osnova za temeljite posege

v druzbo — v vsakdanje Zivljenjske
navade ljudi in tudi v milijardne in
stomilijardne politi¢ne odlocitve. Cele
gospodarske panoge so se zaradi medi-
cinskih razlogov sesule v prah, marsikje
so se na glavo obrnila do tedaj veljavna
druzbena razmerja, od vprasanj osebne
svobode do politi¢nih pravic.

Ob stojecih ovacijah smo videli, da
je bilo ob¢instvo nad nasim nastopom
navduseno. Na oder so prisli vsi
nastopajoci, ki smo jim z veseljem
ploskali tudi glasbeniki v orkestru.

Za konec smo obcinstvo nagradili
$e s Hacaturjanovim valckom.

Po koncertu smo se pomesali med
obcinstvo in se v prijetnem klepetu
druzili Se nekaj casa.

Ob 30-letnici je orkester izdal tudi
monografijo. V predstavitvah posame-
znih kljuénih osebnosti in utrinkov
¢lanov orkestra sta lepo opisana pot
in poslanstvo zdravniskega orkestra.

Vsakemu posameznemu ¢lanu
orkestra bo to lep spomin, drugim pa
zanimivo in morda tudi pou¢no
branje ter spodbuda. V drugi obliki je
zapis delovanja orkestra tudi zgo$¢en-
ka, izdana ob 30-letnici, ki bo lahko
obujala zven orkestra tudi za zgodovi-
no.

Svecano vzdusje ob 30-letnici je
privabilo veé novih, mladih ¢lanov
orkestra. Upam, da bo to vzdusje
Zivelo Se naprej in da bodo mlade sile
nadaljevale nase delo.

Prof. dr. Pavle Kosorok, dr. med.,
spec. krg., Iatros, d. o. o.

Epilog iz knjige Skupinska slika
Z epidemijo (odlomek)

Medicina je torej iz statusa dobro-
dusne, nikomur skodljive, dobrona-
merne in zaradi svoje politi¢ne obrob-
nosti tudi druzbeno neogrozajoce
dejavnosti s pandemijo stopila v
sredis¢e druzbenih, ekonomskih ter
politi¢nih odlocitev in premikov.
Zaradi tega prehoda je iz tradicional-
nega strokovnega zati$ja nevede in
nepripravljena stopila tudi v center
druzbenih konfliktov in nasprotujo¢ih
si interesov, od ekonomskih do politic-
nih. Epidemioloska odloéitev, ki je
ustavila ali otezila izvajanje dolocene
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gospodarske dejavnosti, je postala,
hoces noces, mnogo vec kot samo stro-
kovna odlocitev. Zato so zaceli medi-
cino problematizirati mnogi, ki jih prej
sicer ni zanimala, so pa branili svoj
druzbeni interes.

Drugi dejavnik, ki je med pande-
mijo moéno zamajal zaupanje v
medicino, je bilo nenaravno zlitje
medicinske stroke in raziskovanja.
Obicajno sta ti dve podrodji loceni,
med njima pa so visoki zidovi poca-
snega oblikovanja novih klini¢nih
smernic, pocasnih regulatornih
procedur in poc¢asnega prenosa
novega znanja v prakso s strokovnimi
izobraZevanji. PoCasnost v tem prime-
ru ni pomanjkljivost, ampak ima
utemeljene razloge.

Prakti¢na medicina je namre¢
predvsem tisockrat preizkuSena stroka
— obrt, in kot taka ima tradicionalno
jasne kriterije, kaj je relevantno in kaj
velja. V stroki se novosti sprejemajo
zelo pocasi, v letih, za marsikatero
odlocitev je tudi desetletje premalo. Za
sprejemanje strokovnih odlocitev v
medicini obstajajo tradicionalno
uveljavljene poti — strokovna speciali-
sti¢na zdruZenja, najprej nacionalna, ki
so nato v Evropi povezana v evropska
zdruzenja, v ZDA pa seveda v ameriska.
Taki konsenzi stroke se prevajajo v
strokovne in kliniéne smernice. Medi-
cinska stroka se praviloma ne odziva na
posamicne raziskovalne ¢lanke, ampak
na tisto, kar specialisti¢na strokovna
zdruZenja prepoznajo kot z dokazi
podprto prakso. Interes raziskovalca se
namre¢ bistveno razlikuje od interesa
zdravnika; prvemu je pomembno, da
¢im prej objavi odmevno Studijo, pa
Ceprav se ta kasneje izkaze za enostran-
sko ali celo napacno, zdravnik pa je
odgovoren za zdravljenje vsakega
posameznega bolnika, moralno, eti¢no
in tudi kazensko.

Pandemija je bila izredna situacija,
v kateri utecena distanca med medi-
cinsko stroko in raziskovanjem ni bila
ve¢ mogoca. Ljudje so mnozi¢no
umirali zaradi neznane bolezni in
stroka je morala ukrepati mimo svojih
obi¢ajnih procedur — na podlagi
pomanjkljivih izkuSenj, podatkov,

S$tudij, analiz. Pustiti, da narava opravi
svoje, dokler ni trdnih podatkov, bi
samo v Sloveniji pomenilo nepotrebno
smrt tisocih, pri katerih bi zadoscalo
samo nekaj dni podporne terapije s
kisikom, ki je zaradi mnozZi¢nega
zbolevanja ne bi mogli dobiti. Bolni-
kov ni mogoce zamrzniti in odlo¢itve o
zdravljenju preloziti za leto ali dve,
medtem pa zgolj razpravljati na
simpozijih, kaj bi bilo najbolje storiti.
Zaradi nuje ukrepanja so se rezultati
raziskovalnih $tudij — v primerjavi s
predpandemi¢nimi kriteriji — neobi-
¢ajno hitro in brez klasi¢nih (in
ustrezno pocasnih) postopkov za
oblikovanje konsenza strokovnih
zdruZenj uveljavljali v klini¢ni praksi.
Razlogi so bili jasni — v stiski se je bilo
vseeno bolje opreti vsaj na nekaj kot se
odlocati »na pamet«. Zato pa je bilo
komunikacijsko zelo zahtevno poja-
snjevati, zakaj se zdijo rezultati neka-
terih $tudij verodostojnejsi od drugih,
saj najveckrat ni bilo najpomembnej-
Sega kriterija za oceno relevantnosti
raziskovalnih rezultatov — ¢asovnega
odmika in ponovljivosti rezultatov z
dovolj $tevilnimi, med seboj neodvi-
snimi Studijami.

Javna komunikacija o moznostih,
dosezkih in novostih medicinske
stroke pred pandemijo je bila namreé¢
razmeroma enostavna in utecena.
Zdravstveni delavec v vlogi javnega
komunikatorja se mora predvsem
zavedati, da je glavni namen komuni-
kacije izobrazevalen — lai¢ni javnosti
je treba na enostaven, vendar vsebin-
sko korekten nacin pojasnjevati
konsenz stroke, ki se je oblikoval o
doloceni tematiki (vzrokih bolezni,
poteku optimalnega zdravljenja,
preventivi). Do dolo¢ene mere je
smiselno opisovati tudi vprasanja, za
katera stroka $e ni nasla resitve, je pa
treba biti zmeren in zadrZzan pri
opisovanju morebitnih strokovnih
polemik in nasprotij znotraj stroke.
Najprej zato, ker vsebine polemik laiki
ne morejo razumeti in o njej razsojati,
podobno kot laiki v astrofiziki ne
moremo razsojati o kakovosti razliénih
konceptov nastanka vesolja. Vsiljeva-
nje nerazumljivih dilem in razsojanje

o njih pa je bolj ogledalo komunika-
torjeve potrebe po manipulaciji z
javnostjo kot pa koristno informiranje
o medicini.

Med pandemijo se je znacaj
komunikacije o medicini zelo spreme-
nil. Zaradi prestopa medicine v polje
druzbenih konfliktov in opustitve
tradicionalne zadrzanosti pri spreje-
manju novosti je zaupanje v medicino
med pandemijo postalo lahka taréa
vseh, ki so ga imeli interes omajati.
Mnogi od njih so zaceli medicino
namesto kot stroko prikazovati kot
polje druzbenih in interesnih konflik-
tov — med postenimi in nepostenimi
zdravniki, med podkupljeno »main-
stream« stroko in postenimi razisko-
valci, med »politiéno stroko« in
»pravo stroko«. Taki »komunikatorji«
so nagovarjali izklju¢no lai¢no javnost
in skusali biti pred njo prepricljivi z
uporabljanjem psevdoznanstvenega
jezika in psevdoznanstvenih argumen-
tov, ki so bili laikom sicer nerazumlji-
vi, vendar so vzbujali vtis, da se
komunikator zaradi uporabe besed, ki
spominjajo na znanstvenost, spozna
na stroko. Med pandemijo smo tako
pogosto naleteli na manipulantske,
psevdoznanstvene razprave o tem, da
virusi sploh ne obstajajo, da covid-19
ne obstaja, da so testi za dokazovanje
virusa (PCR) lazni, da je covid-19
samo blag prehlad, da zdravniki
povzrocajo umiranje bolnikov z
nepotrebnim umetnim predihava-
njem, da presezne smrtnosti ne
povzroca covid-19, ampak cepljenje.

Vsebine veéine polemik te vrste so
bile organizirane kot del kampanj
proticepilskih organizacij v ZDA, ki
proticepilstvo Ze vrsto let uporabljajo
kot uspesen poslovni model za trzenje
alternativnih medicinskih produktov
in odvetniskih pisarn, ki vlagajo tozbe
zaradi domnevnih posledic cepljenja.
Publikacije in internetne strani teh
organizacij (na primer fundacije
Children‘s Health Defense®), ki izdaja
glasilo The Defender) so Ze davno pred
pandemijo redno plasirale vsakoteden-
ske nove in nove »senzacije« z name-
nom zmanjs$anja zaupanja v medicino
in ustvarjanja potrosnikov, naklonje-
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nih alternativi. Z nacelnim proticepil-
stvom odvetniske pisarne za zdrav-
stvene tozbe in prodajalci alternativnih
zdravljenj v ZDA Ze desetletja skrbijo
za samopromocijo in rekrutacijo
potencialnih strank, ki niso zadovoljne
s svojim zdravjem in »uradno« medi-
cino. Vse za to, da bi ljudem, ki ostane-
jo sami v dvomu in stiski, nato proda-
jali svoje storitve, terapije in proizvode
— vitamine, te¢aje, paramedicinske
knjige, razne alternativne terapije — za
avtizem, onkoloske bolezni, alergije,
revmatoloske bolezni, med pandemijo
pa tudi za covid-19. V drzavah, kjer je
zdravstvena zakonodaja manj omeje-
valna, na primer v ZDA ali na evrop-
skem vzhodu, so kot alternativne
terapije mogo¢i tudi $tevilni mazaski
posegi za tisoCe in desettisoCe evrov,
od razli¢nih vitaminskih, kelacijskih in
serumskih terapij do terapij z vbrizga-
vanjem »mati¢nih celic« ali »imunskih
celic, ki v resnici nimajo nikakrsnih
osnov za uspeh.

Zato je tako nujno imeti urejen in
vsem dostopen javni zdravstveni
sistem. Ni¢ hudega, Ce se potrosniki
odlodijo za nakup tablet za ¢iS¢enje in
razstrupljanje jeter, karkoli naj bi to ze
pomenilo, in je izraz celo specialistom
za jetra popoln misterij. Ob vsem, za
kar moderni potrosniki zapravljamo
denar, je to Se najmanjsi problem,
dokler so vrata javnega zdravstva
odprta za primere, ko se za¢nejo
resnejSe tezave. Razpad javnega zdrav-
stva pa zlasti pri ekonomsko $ibkejsih
privede v zatekanje k mazacem zaradi
stiske, ki se je v okviru moznosti zelijo
resiti. Drugih nimajo. Ce so na eni
strani razpada javnega zdravstva
samoplacniske klinike, je na drugi
strani $e mnogo ve¢ tihih stisk, ki se
koncajo z neuéinkovitimi, mazaskimi
»reSitvami«. Politi¢no vSeéno se je
zgrazati nad prvim, a zaresen problem
je na drugi strani.

Posebno tezo pri vzpostavljanju
zaupanja v medicino imajo javni
nastopi zdravnikov. Na vrhuncu
pandemije so se kampanje, ki so jih
zagnale spletne strani ameriskih
proticepilskih organizacij in parame-
dicinskih prodajnih mrez, v nekaj

dneh »prevedene« pojavile tudi na
nasih druzbenih omrezjih. Pri njih so,
vede ali nevede, neredko sodelovali
tudi posamezni slovenski zdravniki.
Motivi za pridruzevanje zdravnikov
takim negativnim kampanjam so bili
verjetno zelo raznoliki, od ekonomskih
do osebnostnih. V vsakem primeru pa
je javna beseda zdravnikov, ki so
vzbujali nezaupanje v strokovne
odloditve in delo infektologov, epide-
miologov in mikrobiologov, mo¢no
skodovala zaupanju v medicino in
ukrepe za zajezitev epidemije. Skoda,
ki jo povzrodi neprimerna izjava
zdravnika, je bistveno vedja od skode,
ki jo povzroci enaka izjava prodajalca
prehranskih dodatkov ali akviziterja
alternativnih terapij, ¢igar motivov za
blatenje medicine ni tezko spregledati.

Izguba zaupanja v medicino ni
nekaj, kar prizadene predvsem zdrav-
nike, izguba za bolnike je mnogo vedja.
Brez zaupanja ni uspes$ne predaje
bolezni v zdravnikove roke, zato se
uspeh zdravljenja mo¢no zmanjsa. V
danasnjem, racionalisticnem ¢asu
nimamo primernejsih orodij za uspe-
$no sodelovanje bolnika in zdravnika,
kot je medsebojno zaupanje. Iz tega
izhaja zdravnikova eti¢na odgovornost,
da gradi zaupanje v medicino. To
pomeni eti¢no dolznost zdravnikov, da
v javnosti komunicirajo zgolj z dokazi
podprte, zanesljive zdravstvene infor-
macije ne glede na osebne politi¢ne
cilje ali mnenja. V medicinski stroki je
natan¢no dolo¢eno, kako se sprejema-
jo strokovne odlocitve in katera specia-
listi¢na zdruZenja so pristojna za
dolo¢ena podrocja.

Zdravnik je pri komunikaciji v
javnosti zavezan spostovati stali§¢a
pristojnih specialisti¢nih zdruzenj in
njihovih klini¢nih smernic. Pri tem je
najpomembnejse, da pojasni pred-
vsem osnovna stali$¢a stroke in se ne
ukvarja s provokacijami, ki jim zaradi
mnoZi¢ne, globalne produkeije nikoli
ni mogoce priti do konca. Glede
odnosa do medijev pa moramo zdrav-
niki sprejeti, da ima nasa beseda o
zdravstvenih temah v javnosti veliko
teZo. Tudi nasa na videz osebna
mnenja na spletu lahko v trenutku

postanejo Siroko uporabljena medijska
novica, ki mo¢no odmeva — ne zaradi
nas samih, ampak zaradi pomena in
avtoritete stroke, katere del smo. Tega,
da smo del stroke in da nasa prepri-
cljivost v javnosti ne izhaja iz nas
osebno, ampak iz pomena nase stroke
za ljudi, se moramo zdravniki v javni
komunikaciji nenehno zavedati.

Zaradi nacetega zaupanja v medi-
cino bo v postpandemi¢nem ¢asu treba
v celotni medicinski stroki marsikaj
postoriti za njegovo rehabilitacijo.
Poteze, ki smo jih morali delati zaradi
pandemiéne nuje, bo treba vrniti nazaj
v tradicionalne medicinske okvire.
Vrnitev k tradicionalni zadrzanosti pri
sprejemanju novosti pri novih terapi-
jah, skupaj s cepivi, ne bi smela biti ve¢
vprasljiva, zdaj, ko pandemija ne grozi
vec z zlomom bolni$ni¢nih zmogljivo-
sti. Nikakor pa se vehemenca, s katero
so se zaradi boja s pandemijo spreje-
male novosti, ne sme nadaljevati ali
celo razsiriti na druga podrodja medi-
cine. Ceprav bo farmacevtska industri-
ja Zelela vzdrzevati obcutek pandemic-
ne nuje, ki zahteva hitro uveljavljanje
novih zdravil in terapij. Toda obstaja
C¢as vojne — in ¢as miru. V medicini
zdaj v dobro bolnikov in njihovega
zaupanja, ki je nujen del okrevanja,
potrebujemo ¢im veé miru.

Ob iskanju miru se ni odveé
spomniti, da je medicina izvorno
osebni odnos med zdravnikom in
bolnikom, ki se znajde v stiski in prosi
za pomoc¢. Zdravnik je tisti, ki se
odzove na prosnjo bolnika, in ne
nekdo, ki aktivno ponuja svoje storitve
ali celo, kot se je dogajalo med pande-
mijo, prestopa meje medicine v polje
druzbenih instrukeij in s tem tudi
(hote ali nehote) druzbenih konfliktov.
Seveda obstaja tudi preventivna
medicina, ki se ne ukvarja samo s
posamic¢nim bolnikom, ampak tudi z
nasveti, kako se kot druzba izogniti
boleznim. Vseeno pa ostaja osnovno
poslanstvo zdravnika predvsem
odzivanje na prosnjo bolnika v stiski.

Prof. dr. Alojz Than, dr. med., Institut
za mikrobiologijo in imunologijo,
alojz.ihan@mf.uni-lj.si
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Bostjan Pohlen

Na prelepo, son¢no soboto v
zacetku septembra se nas je
dvanajst kolegov zbralo na
Bledu. Bili smo zgolj majhen del
priblizno 500 ostalih tekmoval-
cev, ki so se zbrali zaradi tekem
v razli¢nih razdaljah triatlona.
Organizator tekmovanja TK
Trisport Kamnik nam je dovolil,
da smo organizirali dve svoji
tekmovanji v okviru drZavnega
prvenstva v triatlonu, in sicer
kratko, rekreativno tekmo ter
daljso tekmo na olimpijski
razdalji — 1. drZavno prvenstvo
zdravnikov in zobozdravnikov v
triatlonu.

Stirje izmed nas so se udelezili
prvega rekreativnega triatlona zdrav-
nikov. Kratek triatlon je idealen za
nekoga, ki Zeli ta Sport spoznati od
blize. Najprej so se spopadli s 300 m
plavanja v prelepem Blejskem jezeru,
ki je bilo tistega dne lepe zelene barve
in prav$nje temperature, ne pretoplo
ne premrzlo. Skupinski start iz jezera
je prav posebna izkusnja! Takoj po
plavanju so se tekmovalci usedli na
kolo in prekolesarili dva kroga ob
Blejskem jezeru, vkljuéno z dvema
vzponoma proti Zelezniski postaji. Na
koncu, ko so bile noge Ze tezke in
utrujene od kolesarjenja, je sledil Se
tek v dolzini 3,3 km. Prihod v cilj je
pri vedini izzval nasmeh. Moska
konkurenta sta se razvrstila takole: 1.
Ivo Kosmadin, 2. Martin Lasi¢. V

Zenski kategoriji: 1. Mateja Jamsek, 2.

Ana Lasic.

Dve uri kasneje se nas je osem
kolegov (od tega tri kolegice!) podalo
v malce dalj$i boj za medalje, in sicer
na olimpijsko razdaljo triatlona.

Razmere za triatlon so bile naravnost idilicne.

Skupinski start 140 tekmovalcev v
vodi je lepo gledati, ¢e si na kopnem.
Ce pa si med tekmovalci, mora$ imeti
obilo izkusenj ali moras biti res dober
plavalec, da ¢im prej pobegnes iz
gnece. Preplavali smo 1550 m, nato je
sledila hitra menjava in prehod na
kolesarski del, ki je na Bledu res
zahteven. Prekolesariti je bilo treba
40 km oz. sedem krogov s sedmimi
dalj$imi vzponi in skupno premagati
570 visinskih metrov. Nazadnje je
sledilo Se 10 km teka. Triatlonski tek
ni navaden tek. Ni tek, ki smo ga
vajeni kot tekacdi. To je tek potem, ko
si na kolesu dal skoraj vse od sebe. Vsi
kolegi, ki smo se pomerili med seboj v
tej razdalji, smo imeli pred tem ze kar
nekaj izkusenj s triatlonom, tudi v
daljsih razdaljah. Lahko bi rekel, da
so bili med nami stari macki tega
$porta in pravi mojstri, ne nazadnje je
Miha Lucovnik zmagal tudi absolutno
v svoji starostni kategoriji na drzav-
nem nivoju! No, po nekaj prehiteva-
njih v vodi in na asfaltu (na kolesu in
v $portnih copatah) smo se izmuceni,
a zadovoljni razvrstili takole: V Zenski

Drzavno prvenstvo zdravnikov
In zobozdravnikov v triatlonu pod
okriljem sportnega drustva Medicus

kategoriji: 1. Marus$a Klemenc, 2.
Marjanca Firm, 3. Tina Perme. V
moski kategoriji: 1. Miha Lu¢ovnik, 2.
Janez Sekoranja, 3. Botjan Pohlen, 4.
Marko Mahkovié, 5. Franc Maksl.

Prihodnje leto bo spet triatlon na
Bledu. Najenostavneje je organizirati
zdravnisko tekmo v okviru Ze organi-
zirane tekme, saj nas je premalo, da bi
se bilo vredno dogovarjati o cestnih
zaporah ipd. le za nas. Letos smo med
nami pogresali tako mlajse kolege, za
katere vemo, da se ukvarjajo s triatlo-
nom, kot izkuSene kolege, ki so v
preteklosti Ze zmagali ali osvojili
kolajno na svetovnih igrah. Zdi se mi
dobro, da se dogodka udelezimo v Se
veéjem Stevilu (eprav je ze dvanajst
za prvi¢ kar spodbudno), da drugo
leto kon¢no dobimo odgovor na ve¢no
vprasanje: Kdo je hitrejsi, mlad ali
izkusSen triatlonec/-ka?

Dr. Bostjan Pohlen, dr. dent. med.,
specialist za stomatolosko protetiko,
ABC DENT, zobozdravstvena ordinacija
dr. Bostjan Pohlen, d.o.o., Domzale
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Zavodnik

Delo in dusevno zdravje

Brigita Novak Sarotar

Pred kratkim smo v Sloveniji obelezili evrop-
ski teden varnosti in zdravja pri delu. Ob tej
priloznosti so na Nacionalnem institutu za javno
zdravje, v okviru Nacionalnega programa dusev-
nega zdravja, opozorili na pomen psihosocialnih
tveganj za dusevno zdravje pri delu in s tem
povezanimi zdravstvenimi in finanénimi posledi-
cami. Zapisali so, da psihosocialna tveganja
izhajajo iz neustreznega nacrtovanja, organizaci-
je in vodenja dela ter slabih odnosov na delov-
nem mestu in lahko vodijo v prekomerni in
kronicni stres. Psihosocialna tveganja predsta-
vljajo najvedcje izzive na podrodju varnosti in
zdravja pri delu. Po podatkih Evropske agencije
za varnost in zdravje pri delu lahko ve¢ kot
polovico izgubljenih delovnih dni pripisemo
stresu in posledicam neobvladanih psihosocial-
nih tveganj v povezavi z delom.

Psihosocialna tveganja se povezujejo tudi z
dusevnimi motnjami, na primer z depresivnimi
in anksioznimi motnjami. Bolniske odsotnosti
zaradi dusevnih in vedenjskih motenj so med
najdalj$imi, njihovo trajanje in pogostost pa se v
Sloveniji v zadnjih letih Se povecujeta. DuSevne
motnje so tudi najpogostejsi razlog za invalidske
upokojitve.

Tudi sama pri svojem delu prepoznavam, da
je pogosto stiska na delovnem mestu tista, ki
povzroca ali vzdrzuje slabo psihofizi¢no stanje in
vodi v krizne dekompenzacije pri bolnikih. Vemo
pa, da stiska ni prisotna le pri tistih, ki so neza-
dovoljni na delovnem mestu, pogosto in pred-
vsem se izraza pri ljudeh, ki izgubijo sluzbo ali so
nezaposleni, kar se izrazito pokaze v ¢asu velikih
gospodarsko-ekonomskih in posledi¢no social-
nih kriz. Delo namre¢ predstavlja pomemben del
¢lovekove identitete in ni zgolj sredstvo za
preZivetje, ampak doloca strukturo dneva, daje
obcutek samozavesti in spoStovanja okolice. Ko
delamo, smo v socialnih interakcijah, psihi¢no in
fizi¢no aktivni, od okolice lahko dobivamo
potrditve o nasi uspes$nosti. Zaposleni so, ne
glede na delo, ki ga opravljajo, bolj aktivni in
integrirani, in kot kaZejo raziskave, tudi psiholo-
sko bolj zdravi kot nezaposleni. Bolniski stalez
traja med nezaposlenimi povprecno pet dni
zadnjih Sest mesecev po izgubi sluzbe v primerja-
vi z enim dnevom med zaposlenimi. Daljsi

bolniski staleZ je povezan s somatizacijskimi
tezavami in depresijo, obiski zdravnika so
petkrat pogostejsi v skupini nezaposlenih kot
med zaposlenimi. Nezaposleni v povprecju
jemljejo dvakrat ve¢ zdravil kot zaposleni.
Prisotnost bole¢ine, primarne zaradi bolezni ali
sekundarne zaradi psihosocialnih procesov, je
pomembno povezana s samomorilnimi ideacija-
mi in samomorilnimi poskusi.

Zdravniki pri svojem klini¢cnem delu, pa tudi
pri delovanju v invalidskih komisijah ali kot
izvedenci na sodis¢u podajamo mnenja o zacasni
ali trajni nezmoznosti za delo, kot strokovnjaki
torej podajamo ocene, ki pomembno vplivajo na
nadaljnje Zivljenje bolnika. Gre za preplet mno-
gih dejavnikov in kot so nas naudili kolegi iz
medicine dela, niso pomembni zgolj sistemski
dejavniki na nivoju organizacije sluzbe in delov-
nega mesta — ki naj bi bili seveda optimalno
urejeni, temvec je pomemben tudi vpliv posame-
znikovih znaédilnosti. Namre¢, da zaposleni lahko
opravlja svoje delo, mora imeti navade, vesc¢ine
in znanje, imeti mora telesne in dusevne sposob-
nosti ter motivacijo in interes za delo. Torej,
pomembno je, kaj zaposleni zna, kaj zmore in kaj
hoce. Zapisano naj bi veljalo za vse zaposlene,
seveda tudi za nas zdravnike in zobozdravnike.

Doc. dr. Brigita Novak Sarotar, dr. med.,
Univerzitetna psihiatri¢na klinika Ljubljana in
Medicinska fakulteta UL, Katedra za psihiatrijo,
brigita.novak@mf.uni-lj.si
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Founded in 1893 as The Medical
Chamber for the Carniola Province.
The Medical Chamber of Slovenia was
subsequently founded in 1992.

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 direct contact with 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
doctors’ 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,
meetings, and other types of
professional medical development.
Professionally auditing and
appraising each doctor practising in
Slovenia.

Participating in the preparation of
regulations, planning, and staffing
plans in health care issues.
Determining doctors’ fees and
participating in negotiation on 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
collective contracts, and concluding
them on behalf of private doctors

as employees, thereby enhancing

the value of medical professionals’
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
ajob.

Assisting members to find suitable
temporary replacements during their
absence.

Publishing activities, editing
activities; issuing a free journal to
members, publishing books and other
publications.

Encouraging co-operation between
members and arbitrating in disputes.
Encouraging the cultural and social
activities of members; organising
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 Medical
Chamber charter.
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