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| SVETLE IZJEME

Ob spremljanju predvolilnih soo¢enj smo imeli obéutek, da je zdravstvo v $e veéjem razsu-
lu, kot se nam zdi sicer. Bolj kot kadarkoli so politiki na nastopih poudarjali tezave s ¢akal-
nimi dobami, dopolnilnim zavarovanjem in podfinanciranjem sistema. Zato je hilo prav
simpatiéno, ne pa zares presenetljivo, kako se je predsednica Zdravniske zbornice Zdenka
ﬁebaéek Travnik zmedla, ko smo jo na-okrogli mizi o zdravstvu najprej vprasali, kaj je v

nagem sistemu dobrega. |

A prav v tem vederu, ko je ¢asopisna hi$a Veéer v Narodnem domu podelila $tiri priznanja .
Stajerskim zdravnikom leta, v sodelovanju z zbornico pa $e strokovno priznanje za medi-
cinski doseZek leta v $tajerski regiji, smo videli, da je slika bistveno $ir¥a. In predvsem, da
.vsi skupaj prepogosto pozabimo poiskati svetle izjeme, ki dajejo uparije. Ne le da bo lahko
bolje, ampak da je tudi v zdajsnji ureditvi Ze marsikje odli¢rio.

Zal je tako predvsem ne zaradi premisljenih politiénih potez, temve¢ zaradi posameznikov,
ki marsikje hladno in izropano zdravstvo delajo vsaj znosno in prebavljivo, Toda njihovo
breme je evidentno preveliko. So kot proZna nit, na katero se obe$a vedno ve¢. In s katere
najbolj naveli¢ani sproti skaéejo v tujino. Sploh na Stajerskem, kjer je Avstrija tako blizu, da
se jim za to ni treba niti preseliti. Zato ni ¢udno, da so ob prejemu nagrad vetinoma izkori-
stili priloZnost in se malo javno potoZili.

Kar podérta pravilnost odlo¢itve, da najbolj$im in najbolj prijaznim zdravnikom damo vsaj

to zadoi€enje in jih na glas pohvalimo. Pri f¢emer smo kljub dobrim namenom gotova nare-

dili kak3no krivico, ker je zelo dobrih ljudi v zdravstvu (na sre¢o) $e veé. Zal je pri tovrstnih
izborih nekije treba potegniti ¢rto. Tako kot v §portu, kjer si pohvalo za trud zasluZi ve¢ina
tekmovalcev, le trije pa odidejo domov z Zlahtno kovino okoli vratu. A gotovo tisti, ki vsak
dan delajo dobro in s srcem, sproti dobivajo potrditve od ljudi. Kot je povedal zmagovalni
druzinski zdravnik Dejan Kupnik, so pri pacientih e vedno v navadi jaj¢ka in klobase. In
date ste]e]o vet kot nagrade. Ne zato, ker bi bili zdravniki poZre3ni in bi pri¢akovali podku-

pnine. Zal so tudi takéni, tako kot so med Sportniki tisti na dopingu. Vecmoma jim tovrstne

drobne pozornosti dajo preprosto vedeti, da so l]udem blizu.

In ¢e smo se v nasi hidi posipali s pepelom in odloéili, da bomo sistemati¢no
spremljali-tudi najbolj$e v $tajerskem zdravstvu, ker je tako prav, saj je poslanstvo
medija lahko tudi aktivno pomagati dru¥bo spremeniti na bolje, se tudi vsak posameznik
lahko veckrat odloéi kateremu izmed svojih zdravnikov povedati, da mu je hvaleZen.
Politika pa naj konéno neha govori¢iti in me&kati ter naj sistem korenito in spodobno
reformira, preden se tista nit dokonéno pretrga. Kajti po preobse#ni poskodbi tkiva nobena
operacija veC ne vrne stanja na raven, ko bi bolnik lahko bil zadovoljen. Tako kot Andrej
Moli¢nik, prejemnik strokovne nagrade, ki s 3D tiskanimi protezami zapolni vrzeli
v motno poSkodovanih medenicah, pa bodo Ze sedaj politiki potrebovali izjemno inovativ-
no reditev, da se okostje zdravstva ne bo zares sesulo.

Jana Juvan
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» DR. ZDENKA CEBASEK TRAVNIK, predsednica Zdravniske zbornice

0 smo pred meseci dobili povabilo
casnika Veder, da bi skupaj pripra-
vili akcijo, v kateri bi v ospredje
postavili pozitivna dejstva v
zvezi z zdravniki in zobozdravniki, smo bili
sprva zadrZani. Prva misel je bila—-$e ena
akcija, $e eno zbiranje podatkov, za katere
ne vemo to¢no, komu in ¢emu bodo name-
njeni. Druga misel pa je bila nasprotna
prvi—treba je izkoristiti priloZznost, ki nam
jo ponuja medij iz lokalnega okolja, da bi
skupaj promovirali pozitiviio naravnanost
do zdravnikov. Tako smo se skupaj z odgo-
vornimi pri Veceru lotili prve skupne akcije
in Zelim si, da bi jo ponovili ne samo v §ta-
jerski regiji, temvec tudi drugje po Sloveniji.

Kot predsednica ZdravniSke zbornice
Slovenije se zelo dobro zavedam pomanj-
kanja zdravnikov na vseh ravneh zdra-
vstvenega sistema, prav tako mi je znano,
da so dolo¢ene regije nase ne ravno velike
drZave Se posebej prizadete, ker nimajo
~ dovolj zdravnikov. Med te na Zalost spada

. tudi Stajerska regija. Mediji bolj ali manj
stalno poro¢ajo o pomanjkanju zdravni-
kov tako v UKC Maribor kot v osnovnem
zdravstvu, zato je razumljivo, da pogosto
dobivam novinarska vpradanja v zvezi s
tem. V Sloveniji letno diplomira okrog 360
zdravnikov, ki se odlo¢ajo o tem, kje in
kako bodo nadaljevali svojo poklicno pot.
Vedina jih stopi na pot specializacije, drugi
se vkljudijo v raziskovalno dejavnost, tretji
gredo v gospodarstvo. Ne tako majhna sku-
pina razmislja o odhodu v tujino, ker meni,
da so Ze malo ¢ez mejo delovne razmere
dosti bolj urejene, prav tako medosebni
odnosi, predvsem pa ugotavlja, da imajo
v tujini ve¢ moznosti za strokovni razvoj.
Ceprav sama menim, da bi doloéeno obdo-
bie dela v tujini koristilo ve¢ini nasih diplo-
mantov, se hkrati zavedam "nevarnosti”,
da bi jih tujina lahko tako navdusile, da
bi tam ostali. Zato sem prisluhnila tistim,
ki pravijo, da se moramo bolj potruditi za
to, da bomo zdravnikom ustvarili dobre
pogoje za delo in strokovni razvoj. Akcija,
ki smo jo zakljuéili s podelitvijo priznanj,
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je namenjena prav temu: pokazati mladim
zdravnikom in $irsi javnosti, da so tudi na
Stajerskem ustanove in posamezniki, ki so
usposobljeni za uporabo naprednih metod
zdravljenja, jih tudi izpopolnjujejo in tako
zagotavljajo povsem enako kakovosine
zdravni$ke storitve, kot bi jih bili bolniki
delezni v tujini. Pokazati Zelimo, da je tudi
v osnovnem zdravstvu mogoce narediti
veliko za preventivo, predvsem pa svoje
znanje posredovati vsem, ki so se pripra-
vljeni uéiti in z nauéenim znanjem poma- °
gati drugim ljudem.

Komisija Zdravnigke zbornice, ki je ocenje-
vala predloge za medicinske doseZke, je
imela precej teZjo nalogo, kot smo si sprva
predstavljali. Devet prijav kaze, da nam

je uspelo vzbuditi pozornost in prepri¢ati
kolege za sodelovanije, zato se zahvaljujem
vsem, ki so pripravili predstavitve, in tudi
¢lanom njihovih ekip. Iz prijav namreé
lahko razberemo, da so vsi opisani dosezki
povezani z delom timov, torej skupin stro-
kovnjakov, ki so se zdruZili v dolofenem
projektu. ’

Strinjamo se lahko s profesorjem doktor-
jem Samom Thanom, urednikom revije
Isis, ki meni, da ima ¢edalje vet (nasih)
bolnidnic teZave z oblikovanjem svojih ekip
specialistov, ki na oddelku 3e zagotavljajo
varno zdravljenje, in opozarja na pomanj-
kanje obéutka pripadnosti in privrZenosti
"svoii" bolnisnici. Brez kulture pripadnosti
svojemu timu in svoji ustanovi pa sodobne,
kompleksne bolnisnice ne morejo delovati.
S to ugotovitvijo se moramo strinjati vsi, ki
kakorkoli vplivamo na razmere in kulturo
odnosov v zdravstvu. Zato je pomembno,
da to pripadnost stroki, ustanovi in dolo-
¢enemu timu znamo ustvariti, vzdrzevati
in Siriti.

Q.

Zdravniska zbornica je v okviru teh
prizadevanj naredila veé velikih spre-
memb na podro¢ju podiplomskega
izobrazevanja, za¢ensi z izborom naj
mentorja specializantom in z uvedbo
prenovljenih postopkov podeljevanja

in izvajanja specializacij. Nasa vizija .

je, da bi uéna mesta, ki so akreditirana
za izvajanje specializacij, pri mladih
zdravnikih vzbujala ob¢utek pripadnosti
in s tem vecala njihovo Zeljo, da bi se
zaposlili v dolo€eni ustanovi. Da bodo
torej ustanove § prepoznavno klimo pri-
padnosti postale konkurenéne in bodo
dajale prednost sposobnim zdravnikom,
ki so pripravljeni poleg znanja $iriti tudi
vrednote tak$nega delovnega okolja.
Prepri¢ana sem, da se bo to odrazalo
tudi na uéinkovitosti, kakovosti in var-
nosti zdravljenja, kar je na$ skupni cilj.

Ker gre za Stajersko, pa naj izpostavim

$e nekaj. V Zdravniski zbornici vodi Svet

za izobraZevanje in usposabljanje zdrav-
nikov, ki predstavlja srce in um opisanih
sprememb, zdravnik iz Maribora, asistent
Gregor Prosen, doktor medicine in speci-
alist urgentne medicine. S svojo ekipo, s
poZrtvovalnimi ¢lani sveta in komisij, je
uspel premakniti meje delovanja zdravni-
8ke zbornice in si pri sogovornikih pridobiti
visoko stopnjo kredibilnosti in sposto-
vanja. Zato ste lahko ponosnina to, daz
dejavnostjo asistenta Prosena dejansko
soustvarjate novo generacijo zdravnikov, ki
bodo v prihodnosti prepoznali pomen pri-
padnosti poklicu, pa tudi ustanovi, v kateri
se bodo usposabljali.

Vsi prijavljeni projekti leto$nje akeije imajo
vse pogoje, da v svoje time povabijo in pri-
javijo mlade in tudi manj miade zdravnike
ter Sirijo ob¢utek pripadnosti in zaveda-
nje, da je tudi v domadem okolju mogoée
ustvariti dobre delovne pogoje. Dobrih
zdravnikov in zobozdravnikov, katerih
prepoznavnost in priljubljenost je izmerila
tudi anketa Vetera, pa vam na Stajerskem
res ne manjka.
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* TIM VELKAVRH, student 6. letnika medicine

operacijskih sobah se bo vonj

znoja vedno bolj me3al z

vonjem po robotih. S pomoéjo

virtualne resni¢nosti bomo
pormagali nekaterim moZganskim bolni-
kom in s tridimenzionalnim biotiskanjem
ustvarili nova tkiva in organe. Nekoé¢ bo
treba vpradati vsakega bolnika kar preko
videopovezave od doma, ali je kdaj pose-
gel po "naredi si sam" pripomo¢kih za
spremembo genoma, ki mu bodo na voljo
na érnem trgu. Strojno uéenje in umetna
inteligenca bosta pospesila marsikateri
aspekt diagnosti¢nega dela zdravstvenih
delavcev.

Zdravstvo se bo, kot vedno, prilagajalo
najnovejsim tehnologijam in jih uporabilo
za zdravljenje, ¢e se bodo preverjeno izka-
zale za boljSe od trenutnih. Vse prej naste-
to na neki na¢in Ze vpliva na svet medici-
ne in kaZe na velike premike v zdravstvu,
ki jim bodo Se zdravniki komajda sledili.

Zato bomo $e toliko bolj potrebovali kva- -

liteten in usposobljen kader za njihovo
uporabo, interpretacijo, odlo¢anije o zdra-
vljenju ter predvsem empati¢no pojasnilo
diagnoze. Brez tega bolnikom ne bo jasno,
kaj se z njimi dogaja v vedno bolj zaplete-
nem procesu zdravljenja.

Kako je zdravstvo pripraviljeno na spre-
membe, lahko sklepamo glede na sedanje
razmere. Prej$nji teden, ob treh popol-
dne, profesor na ljubljanski medicinski
fakulteti za¢ne Stiriurno predavanje v
angles¢ini takole: "Prekinite me, ¢e kaj ne
bo jasno, pokonci sem od Sestih zjutraj ...
véeraj."” Sledilo je v vseh pogledih nad-
standardno izvedeno predavanije, zaklju-
¢eno z nasmehom in zahvalo $tudentom
za obisk predavanj. Odsev trenutnega
stanja v zdravstvu in v neki meri tudi
miselnosti zaposlenih, ki pa lahko s svojo
poZrtvovalnostjo nenamernc $kodijo
zdravstvenemu sistemu, saj ga chranjajo
pri Zivljenju takega, kot je. '

Za delovanje nasega zdravstva je vpliv
politike, farmacevtske industrije in zava-
rovalnic veliko veéji, kot je vpliv zdra-
vstvenih delavcev. Slednji pa so tisti, ki se
morajo sooliti s spremgmbami v naé¢inu

svojega dela. To se je v zadnijih desetle-
tjih drasti¢no spremenilo in jih dodatno
obremex}ilo. Veliko se jih $e komaj oklepa
svoje ljubezni do medicine, ob preziru do
svojega poklica. Za lepso prihodnost bo
zato Ze zdaj treba nameniti veé¢ poudarka
pri izobraZzevanju mladih za vodilne polo-
Zaje v upravljanju zdravstvenega sistema.
Le ti, ki so izobraZeni na tako zdravstve-
nih in vodstvenih podroéjih, bi ga morda
lahko oblikovali primernej$ega za zapo-
slene in s tem tudi za uporabnike. V sla-
bih delavnih pogojih se porusi primeren
odnos do obolelih in s tem uni¢uje ugled
zdravstva v javnosti, ki veé kot ofitno ne
odobrava trenutne ureditve.

Javno mnenje namre¢ z lahkoto pokoplje
katerokoli industrijo‘ali sistem. Za primer
vzemimo biotehnologijo. Ob hitrem zade-
tnem razvoju so pozabili na to, da je jav-
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nosti treba pojasniti, kaksne "posasti" v
svojih laboratorijih pravzaprav gojijo. Ker
tega ni storila, celotna industrija $e danes
trpi zaradi slabega ugleda. Veliko ljudi

po nepotrebnem sko¢i v zrak, $e preden
zakljuéim besedno zvezo "genetsko modi-
ficiran organizem”. Ce bi za informiranost
javnosti skrbelo tudi zdravstvo, morda ne
bi toliko nerazumevanja o pomenu cepiv,
¢akalnih vrst, reform in podo¢njakov
zdravstvenih delavcev. g

To utrujenost lahko $tudentje hitro opa-
zimo pri nasih profesorjih in mentorjih,
kmalu tudi pri veéini nagih kolegov in
v lastnem odsevu v ogledalu. Ni prav,
da sistem lahko deluje le s poZrtvoval-
nostjo trenutnih zaposlenih, pa naj bo
to poZrtvovalnost zaradi pristne skrbi

HIPOKRAT

za dobrobit drugih ali "poZrtvovalnost”
za izpladilo visje place. V obeh primerih
8kodijo lastnemu zdravju, ki bi ga morali
znati najbolj braniti.

Sam ob koncu $tudija ne pri¢akujem visje
plade, pa¢ pa nas vse vet zahteva drugaé-
ne delovne pogoje, kot jih opazimo med
studijem. Ce se starej$i kolegi zaradi vpe-
tosti v sistem ne uspejo v zadostni meri
upreti, bomo to zagotovo laZje in hitreje
storili mi, mlajsi. Za najbolj obremenjeno
vejo zdravstva, druzinsko medicino, so

v tem letu za specializacijo druZinske
medicine razpisali 59 mest, prijavilo se je
sedem kandidatov. Z mnogimi kolegi raz-
misljamo o poklicih, ki so zunaj ustaljene
poti. Najdemo jih lahko v drugih pano-
gah, drugih drZavah ali pa si jih bomo
ustvarili kar sami. Prav mozno je, da
bodo podobne zaposlitve imele pomemb-
no vlogo v bodoé¢i strukturi nagega
zdravstva. In da jih bo na voljo vedno
ve¢. Upam, da ne samo v vlogi upora, na
katerega bo morala drZava odgovoriti,
ampak da si vsak najde zaposlitev, ki mu
bo omogoéala aktivno sodelovanje pri
izbolj$avi nasega zdravstva. Prav bi bilo,
da bi nam spostovanje in razumevanije
tega in kriti¢nosti do nase vloge v njem
bili sposobni veepiti med izobrazbo. Bolj
ali manj pa si mislimo, da zadostuje, e
sta o tem mogoce razmisljala tista dva
kolega, ki sta se letos prijavila na prosti
mesti specializacije javnega zdravja.

V tej informacijski dobi, ki se morda
kmalu izkaZe za obdobje dezinformacij,

. bo treba poskrbeti za bolj§e razumevanje

in odnos do lastnega zdravja, zdravstve-
nega sistema ter sploino spodbujanije
razmidljanja na podlagi dejstev v jav-
nosti. Upam si trditi, da bo to imelo
najmoénejsi vpliv na smer, ki jo bo nae
zdravstvo ubralo. Ce se po naklju¢ju
obremenjujete s tem, kak$na bo me$ani-
ca vonja robotov in znoja, vam povem,
da so operacijske sobe precej hladne in
dobro prezratevane.
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Zdravniske zbornice Zdravniske zbornice

Slovenije 6012 aktivnih Slovenije 1418 aktivnih
Z D H Av N I K? - zdravnikov, od tega: I zobozdravnikov, od tega:
w

Jana Juvan | 2286) 3726 494 . 924 l
Infografika: Uros Sostari¢ Y

Zdravnik, ki dela v Stajerski regiji, je eden izmed 7430 ! oy -
zdravnikov in zobozdravnikov, ki apravljajo ta poklic v | ® moskih @ Zensk
Sloveniji. Pravzaprav je ve¢ja verjetnost, da je zdravnica.

Teh e namreé za 1440 vet kot adraunikov.Pr do 30 et N I ;)

zobozdravnikih je razmerje Se bolj v prid Zenskemu spolu

- od 1418 jih je namre kar 924 Jensk. med 30 in 40 I I
Kaj pa starostna struktura? Najverjetneje je zdravnik star med 40 in 50 NN D
od 30 do 40 let. V tej skupini jih je najve¢ (2248), le i - __ 4
nekoliko manj je tistih med 40, in 50. letom (1797), i JUIEeh . 1710
skoraj enako Stevilo kot teh pa je starih od 50 do 60 let _ nad 60 let INENEGEGEN D (0

{1710). Tudi starej3ih od 60 let je veliko, 1142. Mlaj$ih od
30 let pa je najmanj, 539. To je dokaj pri¢akovana
razdelitev, saj letno diplomira na obeh slovenskih

medicinskih fakultetah - v Ljubljani in Mariboru - okoli | SPUL |N STARUST [REGU A]
350 mladih, nato pa jih ¢aka Se specializacija. Ta traja od | :
8tiri do Sest let. Miadi zdravniki lahko izbirajo med 47
smermi, kolikor je specializacij v medicini, od teh je $est

zobozdravnigkih. | - ZDRAVNIKI ZOBODRAVNIKI

Da je nekoliko manj mladih, je morda krivo tudi to, da je

KDO JE ' SPOL IN STAROST csLovenn

£ : : . a6 A V Stajerski regiji je po v élovenijije pa podatkih
"bzad'?“h geit'h [t p"t.‘:ram'h dp°da.'|“k'h Z;"a‘fln's"e podatkih Zdravniske Zdravniske zbornice
N "r"ce R Zap‘;S ks = o T 'a;’(' g se ! zbornice Slovenije 1505 ° Slovenije 310 aktivnih
za odnod v tujino odiotajo mladi. Drzavo vsak tak odhod / aktivnih zdravnikov, od tega: zobozdravnikov, od tega:

stane med 135 tiso€ in 200 tiso¢ evri, toliko namret !
stane izobraZevanje zdravnika, odvisno od specializacije, :
ki jo je izbral. !
V stajerski regiji je med temi, ki jih je Veéer nagradil, |

najstevilnesja skupina specialistov druzinske medicine, 622 ' 883 ‘ 104 = 206 -
teh je 478. Sledijo zobozdravniki (427), pediatri (229) in
ginekologi (158). Na ravni drzave je sicer najved
zobozdravnikov, druge specializacije so enakomerno
razporejene.

Najvet zdravnikov je zaposlenih v bolniSnicah -

mariborski, celjski in ptujski. V njih v $tajerski regiji [

delajo 872 zdravnikov in trije zobozdravniki. V enem do 30 let [ N (¢
izmed dvanajstih zdravstvenih domov na Stajerskem je med 30 in 40 -_ 575
zaposlenih $e 370 zdravnikov in 117 zabozdravnikov, v .

zdravilis¢ih pa dela 19 zdravnikov. Ostanejo Ze tisti, ki . med40in50 N _ 416
delajo na svojém - zasebnikov s koncesijo je v regiji 227, med 50 in 60 N — 405
160 je zobozdravnikov. Se 17 je zasebnikov brez

koncesije, med zobozdravniki je takih v regiji 30. nad 60 let [l — 253
In koliko so za svoje delo placani? Tisti, ki delajo v

Javnem sektorju, zagnejo v 35. razredu z osnovno plato

1671 evrov. Tedaj Se nimajo specializacije in napredovarj. ! IZOBR AZB A-
Glede na specializacijo in $tevilo razredov, po-katerih si 2l
plato visajo, pa lahko na koncu doseZejo osnovno plato

3960 evrov, ki jo ima lahko zdravnik svetovalec v 53. |
platnem razredu z vsemi napredovanii. Zdravniki so —_——

poleg tega upraviteni do dodatkov za delovno dobo,

dvojezi¢nost, znanstveni naziv, manj ugodne delovne l

pogoje, nevarnost in posebne obremenitve, delo v manj Py ,
ugodnem delovnem €asu in poloZajnega dodatka. V

® moskih & Zensk

povpredju ti dodatki predstavljajo med 8 in 26 odstotki f:zjﬁ::::i&";kg) i :E:Cei:gzgaacgjrgvai?kgsif:e Na Vig‘:g’;ﬁigg} ga;liénih.
) g tudi s ; ; i . 6.
zdravnikove place, mozna so tudi precej3nja odstopanja letno diplomira okoli (vkljuéno s plato) od 135 do zobozdravnigkih.

od tega povpredja, pravijo na ministrstvu za zdravje. 350 Etudentov. 200 tisot evrov.
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Od leta 2013 je drzavo uradno
zapustilo Ze 141 zdravnikov.
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DELODAJALCE

V Sloveniji je 27 bolnignic, 59 zdravstvenih domov, 16 zdravilis¢, )

in 517 brez koncesije.

8 posebnih socialnih zavodov, 1668 zasebnih podjetij s koncesijo

KJE DELAJO STAJERSKI ZDRAVNIKI

Bolnisnice:
1 Maribor
2 Pty
3 Celje

Zdravstveni domovi:
n Maribor

@) Pyj

€) Celie

) Slovenska Bistrica
e Lenart

@ Lagko

§) Ormoz

) Radete

) Siovenske Konjice

() Sentjur
) Smarje pri Jelsah

@ Zalec

Zdravstveni
domovi

812/3 370/117

Bolnisnice

Zasebniki
s koncesijo

227/160 ot

Zdravilis¢a

Zasebniki
brez koncesije

17/30

I

©® Z0RAVNKI
@ Z0BOZDRAVNKKI
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PREPRICALE KOLENE PROTEZE,
| 1IZDELANE S 3D-TISKALNIKO!

Devet kandidatov za nagrado za medicinski dosezek v Stajerski regiji,
zmagal ortoped Andrej Moli¢nik iz UKC Maribor

JANA JUVAN

agrado za medicinski doseZek

leta v Stajerski regiji po izboru

komisije Zdravniske zbornice

Slovenije je prejel ortoped
Andrej Moliénik iz UKC Maribor za uved-
bo implantacije individualno izdelanega
kolénega vsadka pri revizijskih operaci-
jah kolka, Strokovno priznanje je Veger,
v sodelovanju.z Zdravnidko zbornico
Slovenije, podelil skupaj s §tirimi nagra-
dami za $tajerskega zdravnika leta, ki jih
je Vecer podelil druZinskemu zdravniku,
pediatrinji, ginekologinji in zobozdravnici
na podlagi glasovanja.

Komisija Zdravniske zbornice, ki je
opravila strokovni izbor nateéaja, je
imela v izboru sicer devet projektov
oziroma kandidatov. Iz UKC Maribor,
od koder prihaja tudi zmagovalec, so se
za nagrado sicer potegovali $tirje. Poleg
Moliénika $e dva ortopeda - Matevy,

Kuhta z uporabo mezenhimskih matié-
nih celic (MMC) pri zdravljenju hon-
dralnih in osteochondralnih poskodb

in dr. MatjaZ Merc z minimalno inva-
zivimi operativnimi posegi na stopalu.
Nominirali pa so tudi oddelek za inten-
zivno interno medicino (OIIM) z uvedbo
veno-venskega ECMO.

Toda v najoZji izbor treh sta poleg
Moli¢nika pri§la dva projekta, oba iz
Splo$ne bolniénice Celje. Na drugem
mestu je bila pediatrinja dr. Barbara
Gnidovec StraZidar, predstojnica otroSkega
oddelka, kjer deluje na$ edini center za
motnje spanja otrok in mladostnikov. Zelo

tesno za njo, na tretjem mestu, pa urolog -

Sandi Poteka za uspe$no uvedbo robotsko
asistirane kirurgije.

Nominiranci so bili $e iz Zdravstvenega
doma dr. Adolfa Drolca Maribor.

Komisijo, ki je izbirala dobitnika nagrade za medicinski dose¥ek leta v $tajerski
regiji, so sestavljali: dr. Zdenka CebaSek Travnik, psihiatrinja in predsednica ZZS,
Iztok Kos, generalni sekretar ZZS, sicer patolog v Splbdni bolnisnici dr. Franca
Derganca Nova Gorica, Dubravka Bra¢ika Vidmar, upokojena radiologinja iz UKC
Ljubljana, MatevZ Gorensek, ortoped in direktor MD Medicina, ter dr. Tina Bregant,

pediatrinja v URI So¢a.

Vsak ¢lan komisije je lahko posameznemu kandidatu oziroma timu podelil
najvet 35 to¢k. Kriteriji, ki so jih pri podeljevanju togk upostevali, pa so bili:

~ novost oziroma naprednost prijavljenega doseska, njegova prednost za bolnike v
primerjavi z obstojeco ali prevladujoéo metodo, naéinom zdravljenja, pristopom
ali procesom, prenosljivost dose?ka, metode ali projekta, njegova inovativnost ter
mednarodna prepoznavnost. Na nate¢aj so se sicer lahko prijavili zdravniki, timi,
oddelki ali organizacije (bolninice, zdravstveni domovi in zasebne ordinacije)

iz Stajerske regije - obmoéja Maribor, Ptuj in Celje z okolico - z izstopajotimi
medicinskimi doseZki, ki so-bili prebojni in so zaznamovali zadnje leto strokovnega

delovanja na podroéju medicine.

Predlagan je bil drufinski in urgentni
zdravnik dr. Matej Strnad z ekipo nujne
medicinske pomoéi in gasilcev, s kateri-
mi so prvi v driavi uvedli sistem prvih
posredovalcev. Strnadova ekipa je kandi-
dirala tudi s projektom uvedbe delavnic
temeljnih postopkov ofivljanja in uporabe
avtomatskega zunanjega defibrilatorja

za uéence mariborskih osnovnih $ol.

MEDICINSKI
DOSEZEK LETA
STAJERSKE REGIJE

Implantacija individualno

= izdelanega kol¢nega vsadka
pri revizijskih operacijah kolka
(Andrej Moliénik)
Center za motnje spanja
otrok in mladostnikov
{Barbara Gnidovec StraZiar)

Uvedba robotsko

asistirane kirurgije

{Sandi Poteko)

Prvi posredevalei

{Matej Strnad)

Delavnice oZivljanja na 08
(Jernej Zavrénik)

Uvedba Veno-venskega ECMO
{Andreja Sinkovi€)

Minimalno invazivni operativni
posegi na stopalu (Matjaz Merc)

Uporaba mezenhimskih mati¢nih
celic (MMC) pri zdravljenju
hondralnih in ostechond poskodb
{Matevz Kuhta)

Zdravo v naravo {cepljenje proti
KME) (Jernej Zavrinik)



Zdravstveni dom pa je prijavil Se projekt
Zdravo v naravo, s katerim so pred sedmi-
mi leti za¢eli intenzivno spodbujati ljudi,
da se cepijo proti klopnemu meningoence-
falitisu (KME).

3D-TISK RESUJE KOLKE

Kaj natanéneje so torej projekti in pose-
gi, ki predstavljajo posebne medicinske
dosezke v preteklem letu na Stajerskem?
Zmagovalec Andrej Moli¢nik, ortoped

v UKC Maribor, je uvedel implantacijo
individualno izdelanega kol¢nega vsadka
pri revizijskih operacijah kolka. Gre za
vstavljanje koléne proteze, ki je pravza-
prav rekonstrukcija bolnikovega kolka,
natisnjena s 3D-tiskalnikom. S pomo¢éjo
CT globinskega slikanja in rekonstrukcije
opravijo najprej ra¢unalnisko analizo
kostnega defekta. Nato po meri izdelajo
vsadek, ki omogota optimalno nado-
mestitev kostnih defektov v medeni¢ni
kosti. Doslej so v UKC Maribor po tej
metodi uspe$no operirali osém bolni--
kov. Funkcionalni rezultat je boljsi, tudi
uporabna doba proteze naj bi bila daljsa,
sama operacija pa je kraj$a od klasi¢ne.
(Pogovor z dr. Moli¢nikom objavljamo na
straneh 12in13)) .

MOTNJE SPANJA OTROK
Drugo najveje Stevilo to&k je od strokov-
ne komisije prejel prvi in za zdaj edini
center za motnje spanja otrok in mlado-
stnikov v Sloveniji, ki je lani za¢el delovati
v Splo3ni bolnignici Celje. Sestavijata
ga ambulanta in laboratorij, vodi pa ga
dr. Barbara Gnidovec StraZifar. Kako
pomembno je spanje za vsakega ¢love-
ka, ni treba posebej poudarjati. Njegovo
pomanjkanje in slaba kakovost pa seveda
lahko imata pomembne posledice -
pomanjkanje energije, slabo razpoloZenje,
motena pozornost in kdn_centracija, slabsa
uéna uspegnost pa tudi slabse odzivanje
v prometu, podkodbe in tvegane oblike

- vedenja. To so kratkoro¢ne, dolgorone
pa so lahko resne zdravstvene teZave -
motnje rasti, debelost, povetan krvni
sladkor, slab imunski sistem, rak. TeZave
s spanjem naj bi imelo od 10 do 35 odstot-
kov otrok in mladostnikov.

V. Celju edini izvajajo metodo PSG {poli-
somnografija), ki velja za "zlati standard”
za diagnostiko motenj spanja. Izvajajo jo
v labdratoriju, kjer med spanjem beleZijo
nevrofizioloke, sréno-dihalne in druge

. biologke signale. Lani so tako posneli ve¢

Ekipa prvega centra za motnje
spania otrok in mladostntkoy v

HIPOKRAT

kot 20 preiskav. Pogosto so kasneje izvedli
$e teste srednje latence uspavanja. In pri
dveh otrocih so postavili novo diagnozo
narkolepsije tipa 1, najmlaj$i je imel komaj
sedem let in pol. To je redka, neozdravljiva
in kroniéna bolezen, ki sodi med najslabSe
prepoznane motnje spanja. Za primerja-
vo, 3e pred leti so potrebovali deset let za
postavitev te diagnoze od zadetka zdra-
vljenja. .

ROBOTSKE OPERACIJE

Se en kirurg je pristal na "zmagovalnih
stopnickah"za strokovno nagrado. Urolog
Sandi Poteko, ki tudi prihaja iz celjske bol-
nisnice, kjer je 11. maja 2010 opravil prvo
robotsko asistirano operacijo, do marca
2018 pa jih je opravil Ze 1764. Gre za robo-

n
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Metoda veno-venske zunajtelesne
—membranske cksigenacije. o
UKC Maribor —_—

ta s $tirimi rokami ob kirurgki konzoli in
sisternu za prenos 3D-glike. Roke robota

so povezane s kirurkimi instrumenti, ki
so v telo vstavljeni skozi majhne odprtine.
Kirurg pa vodi instrumente z ro¢icami,

ki so na konzoli, ob kateri sedi. "Vse te
tehnoloSke prednosti omogocajo kirurgu,
da opravi operacijo zelo natan¢no oziroma
radikalno odstranitev rakave prostate
izpelje z najveéjo moino ohranitvijo zdra-
vih okolnih tkiv," pravijo v obrazlozitvi. To
pa prinasa prednost za paciente, saj imajo
bistveno manjso rano in kasneje brazgo-
tino po operaciji, potrebujejo tudi manj
transfuzij, zapletov naj bi bilo manj, prav
tako holeéin.

UKC: INTENZIVNA
INTERNISTIKA

Mariborska bolni$nica je sicer nominirala
tudi oddelek za intenzivno interno medi-
cino (OIM), kjer so lani uvedli metodo

12

tako imenovane veno-venske zunajtelesne
membranske oksigenacije (ECMO). Kot je
zapisala predstojnica oddelka dr. Andreja _
Sinkovi¢, je to metoda zunajtelesne izme-
njave plinov, ki reduje Zivljenja, saj se
uporablja v primerih hude akutne dihalne
odpovedi. Ta je obi¢ajno posledica okvare
plju¢ zaradi okuzbe - pljuénice, sepse,
vnetja trebusne slinavke ... Na intenzivnih
terapijah, kjer se zdravijo najteZji bolniki,
pa skoraj petina razvije to najhujso obliko
akutne dihalne odpovedi. Zato je tudi
umrljivost brez takoj$njega zdravljenja do
90-odstotna, z ustreznim zdravljenjem

pa do 80-odstotna. Lani so na oddelku
opravili 15.686 omenjenih postopkov, pre-
Zivetje ob odpustu pa je bilo 59-odstotno.
Metodo so v svetu sicer zaéeli uporabljati
Ze pred 25 leti, leta 2008 tudi v ljubljan-
skem UKC. Prav zaradi visoke umrljivosti
bolnikov brez ustreznega zdravljenja pa

je za ljudi vzhodneje od Trojan toliko bolj

pomembno, da so metodo uvedli tudi
v UKC Maribor. PreZivetje se je namreé
izboljSalo za vet kot 20 odstotkov.

OBRABE HRUSTANCA
IN OPERACIJE STOPAL

Stroka, ki se je v zadnjem ¢asu v Mariboru .

- ofitno intenzivno razvijala, je ortopedija.

Z oddelka za ortopedijo namreé priha-
jajo trije kandidati za nagrado. Ortoped
MatevZ Kuhta se je lotil zdravljenja obrabe
hrustanca v sklepih z uporabo mezenhim-
skih mati¢nih celic (MMC). Doslej je za
zdravljenje hrustanénih poskodb kot "zlati
standard" veljala metoda mikrofrakture, |
ko s posebnim ilom na kosti naredijo
luknjice in tako spodbudijo MMC, da |
zapolnijo hrustanec. A ta hrustangc ni |
popolnoma enak "driginalnemu", tudi
same uspesnosti mikrofraktur zdravniki
ne morejo napovedati. Zato z novo meto-
do poleg mikrofrakture na mesto defekta
aplicirajo tudi omenjene matiéne celice, ki
jih s. posebnim postopkom pridobijo med
isto operacijo.

Tretji ortoped, ki je bil nominiran iz UKC
Maribor, je dr. MatjaZ Merc, ki je prviv
drzavi uvedel minimalno invazivne ope-
racije na stopalu. Pri teZjih deformacijah
stopala in prstov bolnika pogosto ¢aka
operacija. Ta navadno poteka tako, da z
nekajcentimetrskim rezom odmaknejo
podkoZna tkiva - tetive, Zile, Zivce - in
prezagajo kost, ki jo nato poravnajo v
pravilnejso obliko. Temu navadno sledi
vedmeseéno okrevanje z otekanjem sto-
pala in boleéinami. Merc je metodo nad--
gradil tako, da operira s posebno napravo,
ki spominja na pripomocdek za vrtanje
Zob, poseg pa nadzoruje z rentgenskim
aparatom. In rezultati? DolZina operacije
je obi€ajno krajsa od klasi¢ne, pomemb-
neje pa je, da ostane veéina mehkih tkiv
nad kostjo nedotaknjena. Okrevanje sé
zato prepolovi, gibljiivost sklepov bistve-
no bolj$a, tudi estetski videz je lep8i. To
metodo kirurg uporablja pri krempljastih
deformacijah noZznih prstov, tudi palca,
pri odpravi ploskega stopala, za zatrditve
nekaterih sklepov ali pri odpravi bole-
¢in zaradi zadebelitve nad narasti¢em
Ahilove tetive na petnico.

ZD MARIBOR: PRVI
POSREDOVALCI Z GASILCI

V Zdravstvenem domu dr. Adolfa Drolca
Maribor (ZD) pa so ocenili, da si strokovno
nagrado zasluZijo trije njihovi projekti.




Prvi v drzavi so denimo uvedli tako imenovane prve posre-
dovalce. Ta projekt se je uvrstil tik pod stopnicke, na éetrto
mesto. Gre za re$evanje #ivljenj v primeru srénih zastojev, ki so
najpogostejii vzrok smrti in pri katerih je klju¢no, da pomo¢ do
bolnika pride ¢im prej. In tukaj osrednjo viogo odigrajo gasilci,

s katerimi so se reevalci povezali in z njimi vzpostavili sistem
prvih posredovalcev. MoZnost preZivetja se sicer zmanjsa za
deset odstotkov z vsako minuto, ko pacient ni dele¥en temeljnih
postopkov ozivijanja. Na ta na¢in pa o¢ividci pomagajo le redko,
zato je ekipa nujne medicinske pomo¢i (NMP) pod vodstvom dr.
Mateja Strnada usposobila priblizno 350 gasilcev iz 23 okoligkih
prostovoljnih gasilskih drustev. Prav ti so obigajno prvina kraju
nesrete. "Ce iz svoje baze v Mariboru do okoliskih vasi potrebu-
jemo povpreéno 15-18 minut, da zaénemo oZivljanje, je ta ¢as
zdaj v povpretju samo okoli pet minut!" pove prijavitelj projek-
ta, urgentni zdravnik dr. Gregor Prosen. V prvih dveh letih so
tako trije ljudje od 46 preZiveli zaradi prvih posredovalcev, je
prepriéan. Pri tem pove tudi, da v povpre&ju v svetu manj kot
pet odstotkov ljudi s srénim infarktom prefivi do odpusta iz
bolnignice.

PREVENTIVA: OZIVLJANJE IN CEPLJENJE
Enako 3tevilo to¢k je prejel projekt, s katerim v zdravstvenem
domu prav tako Zelijo izbolj$ati preZivetje po srénem zastoju.
Ker so ugotovili, da le pri vsakem tretjem zastoju oéividci zaéno
oZivljanije, so v sodelovanju z ob¢ino za uéence mariborskih
osnovnih Sol uvedli delavnice temeljnih postopkov oZivljanja
in uporabe avtomatskega zunanjega defibrilatorja - v Sloveniji
rsicer ni sistematiénega in enotnega pristopa k izobraZevaniju -
+osnovnosolcev na tem podroéju. V lanskem $olskem letu so
tako izvedli deset te¢ajev za devetosolce, v leto$njem so jih raz-
girili e na sedmosolce in na 14 $ol, je v prijavi zapisal direktor
ZD dr. Jernej Zavrénik.

Direktor je prijavil $e en preventivni program, in sicer projekt
‘Zdravo v naravo, s katerim Zelijo dvigniti precepljenost proti
klopnemu meningoencefalitisu (KME) tako, da enkrat letno
ponudijo cepljenje po zniZani ceni. Zadeli so leta 2012, tedaj se
je cepilo 89 ljudi, letos Ppa so bili cepljeni Ze 3404 ljudje. Projekt

2Znak tri srca predstavija li
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Ekipe nujne medicinske pomodt, ki redujejo
zivljenja na mariborskem obmoéju

se je razfiril tudi drugam po drzavi. Slovenija je sicer endemsko
Zari$¢e te nevarne bolezni, po $tevilu obolelih smo zato seveda

v svetovnem vrhu, A drZava ne namenja denarja za cepljenje
ljudi proti KME, zato je cepljenje po znizani ceni "delna reditev,
ozaves¢anje prebivalstva pa neprecenljiva vrednost", je prepri¢an
Zavrinik. - :

icencirano znamke

ltrazvok srca
Preverite kako zdravo je vase srce.

+38625202738 | zdi
www.sava-hotels-resorts.com

You

ZDRAVILISCE RADENCI

SAVA HOTELS & RESORTS
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NAREDIMO VIRTUALNO
OPERACIJO, PREDEN ZAREZEMO

Strokovno nagrado je Zdravniska zbornica Slovenije v sodelovanju z
Vecerom podelila Andreju Moli¢niku, novemu predstojniku oddelka za
ortopedijo v UKC Maribor. V sodelovanju z ekipo profesorja dr. Igorja
Drstvenska s strojne fakultete v Mariboru je razvil inovativen nacin
zamenjave kolCne proteze

= JANA JUVAN
b

elijo pomagati najtezjim bol-
nikom, ki imajo tezave s staro
koléno protezo. Izdelajo novo, ki
se optimalno prilega. To naredijo
s pomo¢jo 3D-tiskalnika, pri podjetju, ki
je za to certificirano. "Ko imamo ustre-
zno slikovno diagnostiko, praviloma
CT, napravimo racunalnisko simulacijo
poskodbe. Potem se lahko na ra¢unalni-
ku igramo - i§¢emo kost, postavljamo
vijake ... Naredimo virtualno operacijo,
preden zareZzemo v bolnika. Potem naro-
¢imo vsadek, ki ga izdelajo iz titanijskega
prahu s 3D-tiskalnikom. Gre za material,
ki je v medicini sicer preizkugen."

Za zdaj edini v Sloveniji delajo po toéno
tej metodi, so pa metodo prilagodili in v
strokovni literaturi za zdaj ni objave, ki
bi kazala, da to modifikacijo kdorkoli na
svetu uporablja. "A has kdo hitro prehiti
Z objavo, saj se v tem segmentu medicine
dogaja ogromno stvari, tehnologija pa

je tako dale¢, da kar klice po tej reditvi,"
ostaja skromen predavatelj ortopedije, ki
zakljucuje doktorski tudij biomedicine.

Sicer je tudi oce treh sinov, ki jim je kot
navdusen ljubiteljski $portnik pribliZal
ljubezen do razli¢nih $portov. V roke naj-
raje vzame smudi (tudi turne) ali surf. Na
polici v pisarni ima tudi pokale z zdrav-
niskih smuéarskih svetovnih prvenstev.
"Vse delam za to, da bom neko¢ potrebo-
val nov kolk," prizna v smehu. Rojen v
Slovenj Gradcu, $olan v Celju (gimnazija)
in Ljuhljani (fakulteta) je po spletu oko-
lis¢in skupaj z Zeno, sedaj psihiatrinjo,
pricel svojo poklicno pot v Mariboru.
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Na nateéaju za medicinski doseZek leta
ste bili nominirani zaradi inovativnega
pristopa k vstavljanju kolénih vsadkov,
ki jih izdelujete s pomocjo 3D-tiskalnika.
Kje ste to prvi¢ videli?

"Metoda zdravljenja z individuaino izde-
lanimi vsadki obstaja Ze kar nekaj ¢asa in

_ je dostopna v nekaterih velikih centrih v

tujini. Najprej se je za izdelavo teh vsadkov
uporabljala drugaéna tehnologija, kot je ta
s 3D-tiskanjem. A tudi 3D-tisk smo v UKC
Ze uporabljali — nevrokirurgi s profesorjem
Tadejem Strojnikom pri defektih lobanje,
mi pa pri kolenski protetiki. Ampak pri
operacijah smo uporabljali in§trumen-.

te, ki so bili narejeni po meri bolnika.

S 3D-tiskom smo jih izdelali, z njihovo
pomo¢jo pa potem vgradili kolensko pro-
tezo na bolj enostaven nain - med takSno

- operacijo imamo namre¢ samo en intru-

ment namesto ogromno vrtanja in merje--
nja, ki ga potrebujemo pri klasi¢ni opera-
ciji. Pacient pa dobi obi¢ajno protezo."

Zakaj ste se potem odlo¢ili za 3D- protezo
kolka in ne kolena?

"Letrio vstavimo od 750 do 800 endo-
protez, najved kolénih in kolenskih.
Vstavitev umetnega kolka je celo ena naj-
uspesnejdih operacij v klrurgm nasploh.
Kolk se je namre¢ mnozi¢no zacel vsta-
vljati bistveno prej kot koleno. Ampak,

povsod, Kjer jih vstavljajo, se prej ali slej -

srecajo s teZavo, da delez protez odpove.
Takine proteze povzrotajo boleéine in
jih je praviloma treba zamenjati - to s0 .
revizijske operacije. Tako imenovano "
revizijsko breme je okoli deset odstotkov
Pri menjavi proteze je lahko operacua

Preden so openrali prvega bolnika,
s0 s 3D-tiskom izdelali tudi niegoyo_
medenico. Foto: Andre) PETELINSEK
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zelo enostavna, véasih pa je zelo zapletena. Pride namre¢ lahko
do velikih poskodb kosti, ¢e se med propadanjem proteze zgodi
izguba kostnine. To se lahko reduje z ve¢ metodami. Mi smo

uporabljali vse, ki so bile dostopne, ampak nobena ni idealna.”

Zakaj?

"Med revizijsko operacijo je bistveno zadostiti trem zahtevam.
Prvi¢, da zapolnimo morebitne poskodbe kostnine, drugi¢, da-
doseZemo stabilen nov implantat, ki bo séasoma vrasel, in tre-
tji¢, da obnovimo kar se da normalno anatomijo in biomehaniko
sklepa. To je pomembrno za dolgoro¢no prezivetje tega novega
vsadka in zadovoljstvo bolnika. Tradicionalne metode lahko
odliéno resijo eno to€ko, a so slabe v drugih dveh. In obratno.
Zato moramo pri njih veckrat sklepati kompromise. Defekte
kostnine lahko polnimo s ¢lovesko kostjo iz kostne banke, naj-
huj$e pa zadnja leta vedinoma re$ujemo s posebnimi poroznimi
kovinami, ki jih vstavimo v bolnika. Te so konfekcijske — gre§ v
trgovino, kupis razliéne Stevilke in oblike. Med operacijo jih vsta-
vljamo in fiksiramo v bolnika ter sestavljamo sliko, ki jo Zelimo
obnoviti, restavrirati. No, ideja, da bi najprej spravili bolnikovo

Poskrbite
za svoje
srcein
ozilje

Edinstvena kombinacija
naravnih hranil, Kardio3Aktiv
ki podpirajo delovanje

» . i “ Omega3
vasega srca in oZilja. gl

razvitov
Sloveniji

Visoka vsebnost omega-3, Abigenola,
koencima Q10 in izbranih vitaminov.

.

3 kljuéne sestavine za vase srce in ozilje
Omega-3 EPK in DHK imata viogo pri delovanju srca™.
Abigenol je slovenska naravna uginkovina iz skorje bele jelke,
ki je iziemno bogat vir bioloSko alivnih polifenolov.

Koencim (10 je prisoten v vseh celicah naSega telesa.

Se posebej veliko ga je v naSem srcu.

Kardio3Aktiv®

Kombinacija treh kljuénih sestavin za srce in oZilie v samo eni
kapsuli, podkrepljena z izbranimi vitamini, ki ojadajo delovanje.
Optimaino razmerje omega-3 namenjeno delovanju srca.
Omega-3 najvisje kakovosti.

$tudija o utinkovitosti Abigenola izvedena s &lani Drugtva
za zdravje srca in ozilja.

Majhne kapsule in enostavno jemanje.

Brez spahovanja in neprijeinega okusa po ribah.

Brez GSO in dodanih arom.
* (z dnevnim vnosom 250 mg EPK in DHK).

€¢¢ ¢¢e ¢

Na voljo v lekarnah, specializiranih prodajalnah in na
www.arspharmae.com T 080 8766

Prehransko dopoinilo ni nadomestilo za uravnoteZeno in raznovrstno prehrano.

Narava je modra
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Dr. Igor Drstvensek, Urska Kosteviek,
Petra Miheli¢ Moli¢nik in Andrej Moli¢nik
Foto: Andrej Pefcéﬁnée‘g__ﬂ

kost v ra¢unalnik, tridimenzionalno, s
pomocijo ustreznega slikanja — z magnetno
resonanco ali CT-jem —, in jo jo virtualno
obnovili, je znana Ze kar nekaj let. Naga
ideja pa je, da na virtualni bolnikovi
medenici v ra¢unalniku napravimo takéné
protezo in dodatrne $ablone za pomo¢ med
operacijo, da lahko optimalno zadostimo
vsem trem prej omenjenim zahtevam.
Optimalna in varna namestitev proteze je
nujna, saj so v medenici zelo pomembne
7ile in druge strukture, ki jih s fiksacijski-
mi vijaki nikakor ne smemo poskodovati."

Kako ste to resili?

"S 3D virtualnim modelom se to poeno-
stavi, ker pred pravo operacijo napra-
vimo naért oziroma virtualni poseg na )
modelu. Tukaj so napake $e dopustne in
jih lahko popravimo.”

In ker imate kopijo originala.

"To¢no. Tako lahko vidimo, kje ima paci-
ent kost, kje je ta kvalitetna, kje so struk-
ture, ki se jih nikakor ne smemo dotakniti
ali jih podkodovati med operacijo. Ko
naértujemo protezo, lahko napravimo
luknje za vijake to¢no tam, kjer Zelimo in
kjer je varno. Na povrsini vsadka je struk-
tura porozna, kar je pomembno za bodoée
vra§€anje vsadka v bolnikovo kost. To je
pomembno za preZivetje vsadka, kar pa je
nas glavni cilj. Vijaki so pomembni za zace-
tno stabilizacijo, kasneje prevzame vlogo
vra$¢anja. V kostnem tkivu so namret
doloéene celice, ki proizvajajo kostnino, ki
se nato razraste skozi te luknjice v protezo
in jo stabilizira. S standardnimi metodami
sicer Ze lahko naredimo stabilno strukturo
.medenice, a lahko pride do zamika, do
nepravilne pozicije vsadka.”

Ima potem ¢lovek krajSo nogo, drugaéno
drzo?
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"Ni nujno, je pa mozno, ¢e pride do
zamika vsadka. Lahko se mu nekoliko
spremeni dolZina noge, predvsem pa gre
za prezivetje implantata. Ce je poloZaj slab
oziroma zamik velik, je preZivetje vsadka
slabge. Tudi klasi¢ni individualno izdelani
vsadki imajo teZavo, da center rotacije
kolka prestavijo. S tem pa spremenijo
anatomijo in biomehaniko. Rezultat so
spremenjene sile, ki prej razmajajo takino
protezo. Z naso metodo pa se ternu
izognemo. Naértujemo tako dolgo, da
optimalno zadostimo zahtevam, preden
operiramo bolnika. Metoda omogoéa celo
to, da vnaprej dobim obcutek, kaksen bo
moj pogled med pravo operacijo, saj se

ta lahko mo¢no razlikuje od bolnika do
bolnika. Ze vnaprej lahko predvidimo in

s 3D-tiskalnikom izdelamo tudi dolo¢ene
indtrumente ($ablone), s katerimi si nato
pomagamo med samo gperacijo."

Kako ste prvega bolnika prepriéali, da
preizkusi to protezo?

"Te operacije so draZje, zato smo v UKC
prijavili interni raziskovalni projekt. Ko
smo dobili zeleno lué, smo §li do primer-
nih bolnikov. Vse te bolnike poznam Ze
od prej, saj so ¢akali na operacijo razma-
jane endoproteze, ob tem pa so utrpeli
tudi obseZno poskodbo kostnine. Ko
sem jim predstavil tudi to moZnost zdra-
vljenja, mi jih ni bilo treba prepricevati.
Bolniki z razmiajano protezo in majhnim
defektom v medenici pa tak$nega vsadka
ne potrebujejo, saj je resitev s konfek- -
cijskimi protezami pri njih enostavna,
varna in poceni.".

In kako je danes z vagimi prvimi osmimi
bolniki?

"Zaceli smo leta 2016. Vse bolnike $e
spremljamo. Vsi imajo stabilen in funkei-
onalen vsadek. Analiza obnovljene ana-

tomije pa je dala zelo spodbudne rezul-
tate. In vsi so brez vedjih teZav. Ravno
pred kratkim pa smo uspe$no operirali Ze
devetega bolnika."

Razmitljate, da bi to raz&irili $e na prote-
ze za kolena ali rame?

"Seveda. So pa na sreco taksni defekti,
kot jih vidimo na medenici, na predelu |
kolena in ramena redkejéi. Nagi kandidati
so namre¢ bolniki, ki so recimo pred 15
do 20 leti dobili koléno protezo in jo pre-
ziveli - razmajala se je in naredila veliko
Skode, ki jo zdaj popravljamo. Zdaj je
sicer Ze ve¢ operacij zamenjave kolena
kot kolka. In ¢ez leta bo z zamikom priélo
do veljega Stevila teZjih revizij tudi pri
kolenu. Takrat bomo videli, ali bo nasa
metoda prisla prav tudi za koleno."

Kako dolgo pa se ¢aka zdaj na takino
operacijo?

"V ortopediji so éakalne dobe kar dolge.
Na prvo vstavitev kolka se v nadi ustano-
vi ¢aka od pol leta do enega leta, razen
pri doloéenih stanjih, kjer je potrebna
prioritetna hitra obravnava. Tudi pri
revizijskih operacijah je podobno, pri
demer se vedno odlo¢amo glede na obseg
pogkodbe. Pri hudih defektih si preprosto
ne moremo privod¢iti, da nekdo ¢aka eno
leto na menjavo proteze. Na sreto je teh
bolnikov z najteZjimi revizijami malo.”

Bi bilo sploh smiseino, da bi vsem bol-
nikom, ki jih potrebujejo, dajali 3D nati-
snjene proteze?

"Individualno izdelani vsadki za prvo
menjavo sklepa Ze obstajajo, a ti do sedaj
niso bili izdelani po metodi 3D-tigka. In ni,
se izkazalo, da bi bili boljsi kot konfekcij-
ski. Pri nas pa, kot refeno, gre za poskod- °
be, ki jih povzrodi prva proteza in so obse-
zne. Tako se ne moremo ve¢ zadovoljiti s
konfekcijskimi protezami. K sreéi ni veliko
teh primerov, kjer pa se pojavijo, pa obsta-
ja velika nevarnost za bolnike. Cakalne
vrste v zdravstvu to problematiko lahko
poslabsajo, saj se s éakanjem potkodbe
kostnine vedajo. Ko bolnik konéno-pride
na vrsto, pa potrebuje poseg, ki je zahtev-
nejsi in draZji. S hitro intervencijo bi teZa-
vo lahko resili enostavneje in ceneje."

To zdravniki veckrat opozarjate, a poli-
tika ne Zeli sli$ati — da so éakalne dobe
zelo drage in da je varéevanje za zdra-
vstvo dolgoroéno drago.

"To ste pa zelo lepo povedali. Popolnoma .
se strinjam."




Za lepsi nasmeh

Kerv &eljusti ni ve¢ nobenega zoba, je treba vanjo najprej
vgraditi dva do $tiri dentalne implantate, da bi lahko nanje
zasidrali protezo. '

Razlika med dentalno protezo, zasidrano na lokatorjih,

ter fiksno proteti¢no reitvijo na implantatih je predvsem v tem,
da je zobna proteza na implantatih polfiksni proteti¢ni izdelek,
ki ga je mogode snemati, kar omogoca redno in temeljito
tisZenje zunanjega dela implantata (bolj§i nadzor

in preprecevanje morebitnih vnetij).

Prednost take resitve je, da pacient laZje vzdriuje ustno higieno,
hkrati pa je mogoce protezo lazje adaptirati, ko je to potrebno
oziroma ob umiku dlesni. V dentalnem laboratoriju na podlagi
preprostega odtisa Celjusti izdelajo nov model, s katerim protezo
podlofijo oziroma zapolnijo prostor z akrilatom, kar je tudi,
finanéno sprejemljivo, saj je zobna proteza po podlozitvi kot
nova.

Zobna proteza na lokatorjih se v ustih prilega bolje in je bolj
stabilna kot klasi¢na dentalna proteza brez dentalnih
implantatov in lokatorjev. To velja predvsem za spodnjo Celjust,
saj je oprijem dentalne proteze na spodnji celjusti precej slabsi
kot na zgornji Celjusti.

Razlika med all-on-4 proteti¢no refitvijo in dentalno protezo
na lokatorjih oz. krogli¢nih vezeh je v tem, da je popravilo
dentalne proteze precej laZje, da je cenejia, da jo je laZje izdelati,

Zobna proteza na lokatorjih ali krogli¢nih vezeh
je proteticna resitev za brezzobo Celjust v kateri se
skeletirana proteza wironit s pomocjo lokatorjev
(kroglicnih vezi) fiksira na vstavljene implantate.

in kar je najbolj pomembno, da 6mogoéa lazji prehod z mobilne
proteti¢ne resitve na fiksno, kar pomeni, da se lahko pacient po
nekaj letih, e se s protezo ne potuti prijetno, odloi

za namestitev keramicnih kron na implantate. To pri all-on-4
sistemu ni mogoce, saj je treba v tem primeru dva od stirih
implantatov vgraditi pod Kotom, zato jih pozneje ni mogoce
uporabiti za namestitev fiksnega proteti¢nega izdelka.

Pri dentalni protezi na lokatorjih pa imamo mozZnost naknadno
vgraditi dva do $tiri dodatne implantate in izdelati kerami¢ni
mosti¢ek kot fiksno, torej nepremicno proteticno resitev.

Stomatoloska klinika Zagorje Zub
Magistratska ulica 18, 49000 Krapina, Hrvatska
ordinacija: +385 (49) 342 500;
mobitel: +385 (98) 794 224
email: info@poliklinika-zagorjezub.hr

. Delovni &as:
ponedeljek - petek 8.00 - 20.00,

sobota po dogovoru

ZagoueZub

MACISTRATSHA 18, XKRAPINA - HRVATIRA

Dr. Renato Skrobot je glavni nosilec idej,
kako ustvariti popoln nasmeh, seveda s
pomocjo svojih kolegov. Preden je diplomiral
na stomatoloski fakulteti, je koncal srednjo
zobotehnisko Solo. Po koncani fakulteti in
:  praksi na podrocju polivalentne stomatologije
:  je opravil specializacijo iz oralne kirurgije. Nekaj
: tasa je bil vodja oddelka za oralno kirurgijo
v SB Zabok. Opravil je tudi vrsto tefajev in
usposabljanj tako na Hrvaskem kot v tujini,
vendar meni, da je prav praksa, ki jo je pridobil
med opravljanjem svojega dela in specializacije,
najvel prispevala k temu, da z lahkoto resuje
~ tudi najbolj zapletene primere.




Vsebino je omogotilo podjetje Pliva Ljubljana

Podjetje Pliva Ljubljana je del Skupine Teva, enega najvecjih svetovnih proizvajalcev
genericnih zdravil. ZaCetek delovanja sega v leto 1907, ko je bilo podjetje ustanovljeno v
danasnjem izraelskem Jeruzalemu. Skozi ve kot stoletno tradicijo so Skupino spremljali
razlicni pretresi, ki jih je profesionalni Tevin tim premagal in podjetje popeljal v vrh
genericnih podjetij. Pogovarjali smo se z direktorico Plive Ljubljana Brigito Teti¢kovi¢ in jo
vprasali, kako krmari med poslovnim in zasebnim

S kak&nimi izzivi se srefujete v vafem prejeli, kaZejo pozitivno bilanco sprejetih nih zdravil in tudi zdravil brez recepta,
podjetju danes? odloéitev, tako da v upanju na svetlo pri- pomeni soustvarjati zgodbo o uspehu. ,
"V Tevi so se konec lanskega leta, znovim  hodnost delamo e z ve&jim zanosom in Teva ni samo vodilno generi¢no podjetje
vodstvom na €elu, odlo¢ili za koreni- ponosom, Biti del podjetja, ki zaposluje na svetu, ampak je zelo konkurenéna tudi
to prevetritev organizacije, vkljuéno z 50.000 ljudi po svetu, deluje v 60 dr2a- pri razvoju inovativnih zdravil. Prav na
delom podrocja, kamor spada tudi Pliva vah ter razpolaga s Sirokim portfeliem tem podro¢ju smo globaino usmerjeni
Ljubljana. Zadnja poro¢ila, ki smo jih generi¢nih, biologko podobnih, inovativ- na $tiri terapeviska podroéja: migrena in
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glavobol, gibalhe in nevrodegenerativne
bolezni, bole¢ina ter bolezni dihal.”

Da je podjetje uspesno, so potrebni dobri
odnosi in veliko sodelovanja med sode-
lavci. Se s tem strinjate in kako to poteka
pri vas? _ !

"V celoti se strinjam. Iskreno sem vese-
la, da delam v timu, ki mu zaupam. Se
pomembnejSe se mi zdi, da tim zaupa
meni, me podpira in me s svojo odprtostjo
in idejami vedno zriova pozitivno prese-
nec¢a. Delujem po naéelu, ¢e ne more$
narediti dobrega, tudi slabega ni treba. To
pri¢akujem in zahtevam od svojih najozjih
sodelavcev, saj sem prepricana, da s stro-
kovnim znanjem, ki ga imamo, in paleto

visokokakovostnih in cenovno dostopnih
zdravil lahko premikamo meje v pozitivno
smer, tako pri zdravstvenih delavcih kot
tudi pri pacientih. Za zgraditev dobrega
odnosa so potrebni £as, volja in energija.
Je pares, da lahko zelo hitro vse tezko pri-
dobljeno izgubimo. Zato sodelavce usmer-
jam tako, da so pri svojih odloéitvah
svobodni, da si upajo iz okvirjev, da so

jim dovoljene 'napake'. Zame je vsekakor
najvecji uspeh, da se skupaj iz teh napak
uéimo in v prihodnje sprejemamo pravil-
ne in prave odloéitve.” 4

Kaj vas pri vasih sodelavcih najbolj nav-
dusuje? !

"Tako pri sebi kot pri drugih najbolj
cenim timsko delo, timski duh, a hkrati
samostojnost pri sprejemanju odloditev.
Prepritana sem, da imam tak tim, zato
vedno izkoristim priloZnost, da se jim
zahvalim za ves trud, vsakodnevno pre-
danost delu in za smeh, ki ga kljub nemir-
nim gospodarskim razmeram ne manjka.
Hvala, ekipa, ponosna sem na vas."

Vas delovnik je verjetno precej naporen.
Kako poteka in kako odganjate stres?

"Ce nisem poslovno odsotna, sem v pisar-
ni malce po 8. uri zjutraj. Dan potem traja
glede na aktivnosti, ki me ¢akajo tisti dan.
Odvisno je torej od projektov, telekonfe-
renc, izrednih dogodkov. Vsak dan posku-
$am najti Cas za kosilo in neformalen
pogovor s sodelavci. Na ta naéin si vsi pol-

nimo baterije in dvigujemo raven delovne
energije. Raven stresnega hormona kor-
tizola pa znizujemo s smehom, osebnimi
praznovanji, poleti s sladoledom na klopci
pred podjetjem, osemurnim delovnikom
in tudi obéasnim osvajanjem slovenskih
hribov in gora." '

Telesna in psihiéna pripravljenost sta pri
opravljanju vodilnih menedZerskih nalog
nujni. Kje si "polnite baterije" in kako
prezivljate prosti éas?-

"Odkar pomnim, je moje Zivljenje ena
sama akcija. Nikoli nisem marala rutine in
pred njo beZim na avanturisti¢na potova-

"nja. Tudi v kuhinjo, kjer rada pripravljam

sladke dobrote ali pa me$am koktajle v

‘sprodéenih vecerih s prijatelji. V zadnjih

letih me ‘navdusujejo izleti v gore, tam se
sprostim, nadiham svefega zraka in sem
v stiku z naravo. Imam sreo, da vecina
sodelavcev prav tako oboZuje lepote gor-
skega sveta, tako smo septembra lani izve-
dli prvi Plivin vzpon na Triglav. Ker smo
¥e takrat vedeli, da to ni zadnji¢, so letos
priprave na ponovno osvojitev nagega naj-
vi$jega vrha v polnem teku."

Kako skrbite za svoje zdravje in tudi za
zdravje zaposlenih?

"Pri nas je poudarek na t. i. zelenih pisar-
nah. To pomeni prijetno in zdravo delov-
no okolje, kjer imajo sodelavci moznost
obiskovanija fitnesa, vodenih vadb, savne
in plavanja. S programom Aktivna pavza,
ko dvakrat na teden namenimo nekaj
minut razgibavanju med delovnikom.
Imamo prilagodljiv delovni ¢as, zaposleni
sedijo na sedezih Spinalis, ki varujejo
hrbtenico, imamo tudi notranji in zuna-
nji prostor za sprod¢anje, druzenije in

za kreativnost. Zdravje vseh krepimo s
sadjem, naravnimi sokovi, s poudarkom
na pitju nestekleni¢ene vode. Ze leta
2016 smo pridobili tudi certifikat Druzini
prijazno podjetje in v skladu s tem tudi

delujemo." ,

So vasa poslovna in osebna priéakovanja
enaka vasim Zeljam?

"Besedi pri¢akovanja in Zelje gresta pri
meni z roko v roki, tako v osebnem kot

v poslovnem svetu. Prepri¢ana sem, da
vsako pri¢akovanje rodi nove Zelje in
vsaka Zelja novo pric¢akovanje. Cilj je nada-
ljevati po poti rasti in razvoja zasebno in’
poslovno. V podjetju smo si za.dolgorocni
cilj zastavili biti med vodilnimi farmacevt-
skimi podjetji v Sloveniji, kratkoroé¢ni pa
je ponovni vzpon na Triglav.”
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"ZAL Ml JE, DA PACIENTI OD
NAS NIMAJO VECJE KORISTI"

'Naziv Stajerski druzinski zdravnik leta 2018 so bralci Vecera podeli
Dejanu Kupniku, vodji organizacijske enote splo3nega zdravstvenega
varstva Zdravstvenega doma dr. Adolfa Drolca Maribor, ki ima ambulanto

v Kamnici
= ANDREJA KUTIN LEDNIK

b prejetju nagrade je slikovito
orisal delo druZinskega zdrav-
nika, ki poleg dela v ambulanti
$e vedno gre tudi na teren:
"Moj teren so hisni obiski. Tudi kontekst
jaj€k in klobas je Se prisoten. In to ni pri-
merljivo z denarjem." Je pa prav ta nagra-
da tista, ki blazi izgorelost, ki je tako
reko¢ predpisana vsakemu "druZincu".

Ministrica za zdravije je v svojem govo-
ru na podelitvi rekla, da je glas, ki ga

zdravniku podeli pacient, tisti, ki poboza.

Kak3na pohvala vam da najveé zadovolj-
stva?

"Kot sem dejal Ze v zahvali na odru, je
ambulanta prostor, v katerega pacienti
prinesejo svojo usodo. Kar se ti¢e odnosa,
8e posebno, ¢e je ta spoétljiv, razumeva-
jo¢ in zaupen, je tisti, ki boZa. Ki ¢loveku
nudi najveé potrditve, da dela prav. Ni
lepse nagrade, kot je to, da ti nekdo.re¢e
hvala. To dale¢ prekasa denarne ali dru-
gacne dodatke. Odnos med pacientom in
zdravnikom je nekaj svetega, tako mora
ostati."

Dejali ste tudi, da je druzinska medici-
na generator fzgorelosti. Ministrstvo je
sicer zniZalo mejo pacientov, ki ste jih
obvezani sprejemati. Ali je to izbolj$alo
razmere?
"Dramati¢no ne. To razumern le kot
enega od zacetnih korakov. Upam, da se
bo ta zacetek prevesil v konéni zastavlje-
“ni cilj. V nekaterih evropskih drzavah
res imajo ved denarja za zdravstvo, a
tam zdravnik pregleda 90 do 100 ljudi
na teden, toliko kot mi v dnevu in pol
ali dveh, Ze ta primerjava da misliti.
Slovenski zdravnik je dober, cenjen je
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tudi v tujini. Tudi druZinski zdravnik.
Ima vsa znanja. Nasa specializacija je
ocenjena kot ena boljsih v Evropi. Velika
$koda je, da se tega znanja v ambulan-
tah ne uporabi. Pa ne, ker si ne bi Zeleli.
Ampak enostavno ni zmoznosti. To me
Zalosti. Zato smo ve¢krat tudi to mini-
strico opozarjali, da se daje premalo
poudarka temu, da je primarna raven
osnova zdravstvenega sistema. Morala
bi biti urejena tako, da bi zadostila veéi-
ni potreb, ki jih ¢lovek ima. Se vedno

je seveda 20 do 30 odstotkov ljudi, Ki
potrebujejo dodatno oskrbo, a velik del

prevzame danes primarni nivo. Ampak v
sedanjih razmerah je primarna raven res

generator izgorelosti. Ljudje (kolegi.

op. p.) me redno kli¢ejo, da veé ne zmo-
rejo, so obupani'in ne vidijo ve¢ poti
naprej.”
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Ni lepse nagrade,
kot je ta, da ti
nekdo rece hvala.
“To dalec prekasa
denarne ali
drugacne dodatke

~

Malo Stevilo mladih se tudi odloéi za

specializacijo druzinske medicine. Zaradi
ugleda? Ker druzZinski zdravniki po mne-

nju nekaterih samo pisejo napotnice?
Kako to spremeniti?

"To Ze dolgo ni res. Sistem se je spreme-
nil in zdravniki so znatno pridobili na
znanju. Ko vstopa$ v medicino, si sicer
zgresil, ¢e vstopa$ z namenom, da bos
pridobil neki ugled. Drufinska medici-

"Izlemno pomembno je, kakéno
medicinske sestro imas. Imam
srefo, da je mojs medicinska sestra,
Tatjana Gedenik, vrhunsia "

Foto: Andrej PETELINSEK




na tudi ni specializacija, ki bi se kazala
navzven. Kjer bi bili neki dramatié¢ni
strokovni uspehi. Ampak je specializaci-
ja, ki lahko na primarni ravni nudi prak-
ti¢no vse. Toda le, &e se bi do tega lahko
dokopali. Sam dvomim, da se mladi ne
odloéajo za specializacijo, ker tane bi -
nudila ugleda. Ko primerjajo razli¢ne
natine dela, enostavno vidijo, da bodo v
druzinski medicini njihove obremenitve
neprimerno veéje za placilo, ki ga bodo
deleni. Zalosti, da smo dobili sedem
prijavijenih specializantov na nekaj ez
40 mest. To je samo po sebi simptoma-
tiéno in bi moralo zdramiti tiste, ki to
spremljajo. Ce ne popolnoma prebuditi.
Ker primarno raven moramo okrepiti.
Potrebujemo ve¢ zdravnikov. Ne stri-

njam se, da ne potrebujemo veé denarja.
Absolutno potrebujemo ve¢ Kadrovskih
in tudi infrastrukturnih kapacitet. V
zdravstvenem domu smo trenutno v
situaciji, ko imamo tri zdravnike, ki bi

jih lahko zaposlili, nimamo pa prostorov
zanje. Upam, da se bodo razmere spreme-
nile. Zdrav zdravstveni sistem v osnovi
pomeni biti zdrav na primarnem nivoju.
Ko se bodo tisti, ki vodijo zdravstveno
politiko, zavedali, da bo tudi napotitev
na sekundarno raven manj, ¢e bodo imeli
kvalitetnega druZinskega zdravnika, ki
bo imel dovolj ¢asa, potem bodo lahko
marsikaj redili. Zavedam pa se, da je bolj
viecno govoriti o tem, da bodo ljudje pla-
¢evali manj prispevkov, kot poskrbeti za
resni¢ne tezave."

HIPOKRAT

Al $tajerska regija pri tem izstopa?
"Bila je prva, ki je Ze predlani sprego-
“vorila o tej stiski. Lani je kolumnirala
s pomanjkanjem zdravnikov, bili smo
primorani, vkljuéno s spremembami, ko
se je zniZal glavarinski koli¢nik na zdrav-
nika, prekinjati vpise pri zdravnikih, ki
so dosegli te dogovorjene normative,
famoznih 2100 koli¢nikov. Niso pa e
dosegli slovenskega povpreéja, ki je okoli '
2400. Se vedno bijemo to bitko. Sligimo
pa, da naj bi bil vsako leto trend upada-
nja teh koli¢nikov. Neprimerno je seveda
primerjati stare ¢ase, ko so v 50. ali 60.
letih imeli druginski zdravniki po 2000,
3000 ali 4000 vpisanih ljudi. Naéin
dela je bil hamreé popolnoma drugacen.
Takrat se je tako imenovana vrhunska
medicina odvijala hospitalno. Zdaj se je
hospitalna medicina v znatnem delu pre-
selila v predbolni$ni¢no okolje. Velik del
‘oskrbe, ki je vezana na hospital, je lahko
izveden na primarnem nivoju. A nimamo
¢asa za to. Zelo mi je Zal, da pacienti od
nas nimajo vecje koristi. Ker bi jo lahko
imeli."

2

Ko vstopas

v medicino,

si zgresil,

Ce vstopas

Z namenom,
dabos
pridobil ugled

Va$imi pacienti pravijo, da je skoraj
neverjetno, da pri vas pridejo na vrsto
to¢éno ob uri, ob kateri so naro¢eni. Tudi
da si vzamete ¢as zanje. Nimajo obéutka,
da jih Zelite éim prej odpraviti. Kako vam
to uspe?

"Moj osnovni moto je, da je vsakemu
pacientu treba dati toliko ¢asa, kot ga
potrebuje. Res pa je, da zato pridem kdaj
v konflikt s kom, ki je ljubosumen, ker
sem drugemu posvetil ve¢ ¢asa. Ampak
gre za naravo teZave. Obifajno apeliram.
na ljudi, naj skufajo razumeti, da niso vsi
enaki. Izjemno pomembno pa je, kakéno
medicinsKo sestro imas. Imamo to sreco,
da je moja medicinska sestra, Tatjana
Bedenik, vrhunska. Obvlada ljudi. Pozna
jih in jih.razvrsti glede na njihove potre-
be. Pozna tudi moj na¢in dela in v 80 do
90 odstotkih nama uspe.”
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| PRIJAZNOSTI TE NE NAUC1JO

Bralci Vecera so naziv Stajerska pediatrinja‘leta 2018 podelili dr. Moijci Svab |
Zavratnik, pediatrinji koncesionarki v Sentilju

» URSKA KEREZI

jutraj rada dolgo spi, kar pa ji

uspe le na morju. Mama 3tirih

sinov, "precej bolj zavitih v

vato, kot je bila v njihovih letih
sama", pravi, da ni mestno dekle. Prihaja
iz majhne vasi pod Pohorjem, kjer sa
od nekdaj navajeni sosedu priskoditina
pomo¢. In verjetno jo je pred letom in
pol to tudi vodilo, da je Zelela iz drugega
najvedjega slovenskega mesta v manjsi
kraj. Kjer delo poteka drugace. Kjer so
ljudje bolj povezani med seboj. A ker se
je s pridobivanjem potrebnih soglasij za
pediatriéno ambulanto v Sentilju zapleta-
lo, je prva pediatrinja Stajerske, dr. Mojca
Svab Zavratnik, na pediatriji mariborske-
ga zdravstvenega doma dala odpoved.
Skrbni in zaskrbljeni starsi pa so ji samo-
iniciativno takoj ponudili jasno in trdno
podporo ter zanjo priceli podpisovati peti-
cijo. In jo, slabo leto in pol kasneje, izbrali
tudi za prvo Stajersko pediatrinjo leta.

99 Vsipediatri
se bojimo
starsev, ki
zavracajo
cepljenje otrok

Vas je ponoven odziv starSev morda kljub
prvi prijetni izku$nji vseeno presenetil?
"Pri prizadevanju za pridobitev koncesije
za delo na podrodju pediatrije v ob¢ini
Sentilj so me starsi resniéno mnoZiéno -
podprli. A takrat me to pravzaprav ni
presenetilo, saj so se zavzemali za pravico
do prisotnosti pediatra v svoji ob¢ini, kar
se je tudi izkazalo za potrebno in upravi-
teno, saj smo Stevilo pacientov za poln
obseg dela pridobili v pi¢lih treh mesecih.
Po drugi strani pa so me nekdanji bolni-
ki, kljub odhodu iz Maribora, Zeleli na
vsak nadin obdrzati, tako so s podpisom
podprli prizadevanja obé¢ine Sentij in
mojo Zeljo, da se tamkaj odpre otroska
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| Rediatyinjy la1a zo1n

ambulanta. Ob izbiri za pediatrinjo leta pa
_ sem resni¢no zelo prijetno presenecena
in jo ob&utim kot nagrado za delo, ki ga
opravijam.”

Kje prepoznate svoje prednosti in kaj
sicer pogresate pri pediatrih?
"Svoje prednosti tefko izpostavim. Zato-
morda raje povzamem nekatere izjave
iz defurne ambulante, Kjer me sre¢ajo

v ambulanti je zgolj del obveznosti.”
Foto: Andrej PETELINSEK

$vab Zavratny,

B v

ljudje, ki me ne pozna]'d. Pogosto recejo,

-da sem res prijazna. To se mi zdi pri stiku

z nekorn, ki je v stiski, bolan, tudi naj-
pomembnejée. Prijazen pogled in toplo
besedo potrebuje najprej in najbolj, nato
seveda 3e vso medicinsko pomo¢ in oskr-
bo. Tega sicer ne uéijo na fakulteti, prav
tako ne na specializaciji, a lahko, s svojim
odnosom, to pokaZe dober mentor mlade-
ga zdravnika. Predvsem pa te tega naucijo
izkusnje pri delu in e bolj osebne, ko si
sam potreben pomo¢i. Pod érto - zdrav-
nikov pristop je zmeraj odvisen od nade
osebnosti. Ker smo "samo ljudje", pa seve-
da 8e od spocitosti, odsotnosti stresnih
dejavnikov, dobrih odnosov v kolektivu,
urejenosti delovnega okolja in $e in e bi
lahko natevala."

So se pogoji dela z odhodom iz zdravstve-
nega doma v zasebno, koncesijsko ambu-
lanto spremenili?

"Vetina kolegov raje dela v centrih, kjer
lahko izmenjajo mnenja o pacientih,
raziskujejo in pridobivajo znanstvene,
pedagoske nazive. Z odlocitvijo za veliko
druZino sem se tem velikim ambicijam iz
Studentskih ¢asov sama morala odreci,

99 Frijazen pogledin

toplo besedo bolnik
potrebuje najprej

in najbolj, nato
seveda Se vso
medicinsko pomot
ter oskrbo

akljub temu zelo rada delam s Studenti
medicine in specializanti pediatrije ter
druZinske medicine. Tudi od njih se je
namre¢ mogoce ogromno nauciti, saj so
mali leksikoni teoreti¢nega znanja, pravi
mojstri pri uporabi aphkacu na pametnih
telefonih.

In ko postane§ koncesionar, seveda
resni¢no o marsi¢em odlo¢i§ sam - racio-
nalno, prakti¢no si opremis delovno oko-
lje, izbere§ sodelavce, imas$ vpliv na urnik
dela, po potrebi lahko podaljsas delovni
¢as, se izobraZuje$ po lastnem interesu,
vzame$ dopust, ko to ustreza drugim
druzinskim ¢lanom ... Vse to pripomore
k dobremu poéutju in zadovoljnosti, ki
sta predpogoi, da si v sluzbi prijazen in
uéinkovit. Seveda pa koncesionarstvo
nikakor ne prinasa samo prednosti in

HIPOKRAT

delo v ambulanti je zgolj del obveznosti.
Treba je skrbeti tudi za opremo, progra-
me, laboratorij, ¢i¢enje, razpored dela
zaposlenih, iskanje nadome$¢anj med
odsotnostjo, izobraZevanja, zavarovanja,
nabavo materiala in kup drugih stvari, za
katere imajo zdravstveni domovi zaposle-
ne pravnike, ekonomiste, administratorje,
ratunovodje, varnostnike, tehni¢no ose-
bje, programerije."

Letos je kar nekaj pediatrov podalo
ugovor vesti zaradi star$ev, ki zavracajo
cepljenje. A stroka je pri tem vpradanju
razdeljena, éeprav podatki kaZejo, da
pojav oipic denimo narasca. Zadnji pri-
mer je iz minulega tedna - oboleli dojen-
¢ek, ki se zdravi v UKC Maribor. Pa vi?
Komu bi pritrdili?
"Vsi pediatri se bojimo starSev, ki zavraca-
jo cepljenje otrok, in posvetimo jim precej
vet Easa, kot je predvideno za obic¢ajen
preventivni pregled, kar posledi¢no pov-
zrodi zastoje in negodovanje v ¢akalnicah.
Ko necepljen otrok zboli, posebej, ¢e zboli
za izpustajno boleznijo, pa smo vedno v
dilemi, kako ga naro€iti na pregled dane
bo ogrozil drugih. Podobno je “ob poskod-
bah, ko kljub nevarnosti okuzbe s tetanu-
som zavracajo cepljenje. Po drugi strani
pa ima vsak otrok pravico do obravnave
pri pediatru in zdi se mi izjemnega pome-
nia, da mu to omogoéimo z upanjem, da
se bo morda sam, ko bo z dologeno staro-
stjo imel to moZnost, odlo¢il za varnost
- torej za cepljenje."

Podatki raziskave NIJZ kaZejo, da starsi
pri svojih odloditvah vendarle najbolj
zaupajo prav vam, pediatrom. Ste morda
tudi vi kako odgovorni za upad ceplje-
nja?
"Starsi zelo zaupajo pediatrom, ampak
menim, da za upad precepljenosti nismo
odgovorni mi. Sistem je tisti, ki mora v
ospredje postaviti varnost, sprejeti ukrepe
po vzoru zahodnih drZav, ki bodo prepri-
¢ali in motivirali star§e za cepljenje.”

Ste vi ugovor vesti ze kdaj podali?
"Ne, nikoli."

V katerem primeru ga bi?

"Verjetno, &e bi v ¢em videla veé gkode
kot koristi. Vest mi namre¢ pravi, da ima
v nekem trenutku verjetno vsakdo razlog
za iskanje pomo¢i. Cetudi se vasih zdita
¢as in kraj popolnoma neprimerna in je
najbolje, da je takrat deleZen vsaj nasve-
ta."
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AMBULANTA JE
MOJA CERKEV

Naziv Stajerska ginekologinja.leta 2018 so bralci Vecera podelili Uniti
Zupanc, ginekologinji v Zdravstvenem domu Celje |

= JANA JUVAN

s\

ajprej seveda &estitke. To je
predvsem priznanje od vasih
pacientk, s katerimi imate
otitno dobre odnose. Ste kaj
preseneéeni?
"Zelo. Sploh ni bilo pri¢akovano. Zahvala
gre mojima sestrama Megi Centrih in
Inge Kobe, ki sta pacientkam pojasnili, za
kaj gre. Sarna sploh nisem vedela, koliko
podpisov je bilo. Delam tudi na $tirih
koncih - v Celju, Podéetrtku in Zalcu, Tako -
da imam ogromno pacientk, okoli 5400 je
samo celjskih."

Odnos je pri ginekologiiji zelo pomemben.
Pacientke pridejo k vam tudi v kocljivih
situacijah, ko imajo vaginalne teZave, in
ob prelomnih Zivljenjskih trenutkih - v
noseénosti, ob sumih na raka ... Kaj je
vas recept za to, da se dobro poveZete s
pacientko?

"Natanénega recepta nimam. Umirjenost.
Pogovor. Najbolj sem sprodéena, ko sem v
ambulanti. Ambuilanta je moja cerkev. In
ko pacientke €utijo, da sem sproiéena, se
tudi one sprostijo.”

99 Vsakaienskamora | = T__

imeti absolutno z . al '
pravico do tega, , i o
da se sama odlodi, 3 ETAJERSKI +

ali ba rodila otroka ; ZDRAVNIK

LETA
2018

Unita Zupanc

i# Stajersha ginekoleginga leta 2013
+

Studirali ste v Beogrady, tam ste tudi
delali prvih deset let svoje zdravnidke
kariere. Kako to, da vas je pot zanesla v
Slovenijo?

"Moj moz je Stajerec. Deset let sva Zivela
v Beogradu, tam sem rodila tudi oba
otroka. Da gremo v Slovenijo, je bil moj
osebni izziv, Zelela sem narediti nekaj ve¢.
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V Beogradu sem opravila specializacijo

in dodatna ginekoloska izobraZevanja za
ultrazvok dojk in nuhalno svetlino. Potem
‘nisem vef videla izziva, poklic sem Zelela
nadaljevati v Evropski uniji. Tudi moz

se je Zelel vrniti. Imela sem sicer teZave

z jezikomn, saj sva se doma pogovarjala v
srbohrvadéini." i

Ste se morali zato bolj dokazovati?
“Morda na zacdetku, sploh zaradi jezika.
So pa¢ taksni in druga¢ni ljudje. Ampak
podasi se tudi tisti, ki potrebujejo veé
¢asa, odprejo in navadijo."

“Vsaka zenska mora imeti
absolutno pravico do tega, da se
sama odloci ali bo rodila otroka.”
Foto: Andrej PETELINSEK

Ob pomanjkanju zdravnikov- zdravstveni
zavodi veckrat poskusajo privabiti tuje
strokovnjake. A véasih se zdi, da je papi-.
rologije potem res veliko, zatika se pri
jeziku, postopki so dolgi ... Kak$na je bila
vasa izku$nja? 7°
"Devet let sem najprej delala kot splo§na
zdravnica v Beogradu. V Srbiji nisi mogel
vpisati specializacije, ¢e nisi najprej dve
leti in pol ali tri leta delal kot splo&ni
zdravnik. Ideja je, da na bolnika potem
ne gledas ozko, ampak imas3 splo&ni vtis.
Tako sem delala na terenu, opravljala
mrlike oglede, deZurala ... Bilo je zelo
zanimivo. A na koncu sem se odlo¢ila

za ginekologijo. Moja mama je splo$na
zdravnica in celo Zivljenje sem poslu-
ala, kako je njeno delo naporno. Poleg
tega sem se Zelela ukvarjati z Zensko
patologijo, ker Zelim Zenskam pomagati.
Na Balkanu so namre¢ Zenske $e vedno

v slabsem poloZaju. Ginekolosko delo
namre¢ ni samo ginekologko. Je tudi
psiholosko. Pacientke mi zaupajo tudi
druge zadeve, teZave s partnerji in podob-
no. Véasih sploh ne pridejo na pregled,
ampak samo na pogovor."

2

Zelela sem se
ukvarjati z Zensko
patologijo, ker
zelim Zzenskam
pomagati. Na
Balkanu so
namrec Zenske Se
vedno v slabsem
polozaju

Tudi druZbeno pomembna vprasanja

so povezana z ginekologijo. In politika

se vanje pogosto vtika. Pred leti je bila
pestra razprava, ko so Zeleli uvesti dopla-
&ila za kontracepcijo. Temu je stroka zelo
nasprotovala. Tudi Zenski lobi.

"Ko sem bila v Nem¢iji, so mi tamkajsnji-
primarni zdravniki povedali, da se recimo
vstavitev vaginalne spirale ne doplac¢a
samo do 20. leta. Slovenija pacientkam
daje veliko zadev, ki so drugje pladljive.
Tako v tujini ni vse krasno in idealno.
Morda pa pacientom tukaj dajemo pre-
vel vseh mozZnosti in zavarovalnica tega
ne prenese. Sama nisem ekonomistka,
sem politi#no neviralna, ampak upam,
da se bodo finanéne teZave v zdravstvu
uredile. Kaj narediti? Morda bo vendarle
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potrebnih kaj doplatil pod doloéenimi -

pogoji. Seveda pa se ne sme brezpla¢na
kontracepcija popolnoma ukiniti, bila bi
katastrofa, ¢e bi mladoletria dekleta zano-
sila in potem splavila."

Tudi splav je politi¢na tema. Sploh v’
leto#nji predvolilni debati. Kako gleda-
te na to idejo, da bi se oteZil dostop do
splava?

"To ne bi bilo prav. Cerkev je ena zadeva.
Ampak vsaka Zenska mora imeti absolu-
tno pravico do tega, da se sama odloéi,
ali bo rodila otroka. Ona najbolje ve, ali je
psihitno zmoZna tega otroka spraviti na
svet. V dolo¢enem Zivljenjskem obdobju

se Zenska morda ne more odlociti za otro-

ka. Zakaj bi jo silili? Zakaj bi naredili dve
bitji, ki ne bi bili sre¢ni?"

" Nose&nost vam bo vedno, kljub napredku

medicine, predstavljala nekaj, fesar ne
morete v popolnosti predvideti. Kljub
vsem ultrazvokom, nuhalnim.

"Zelo rada imam perinatologijo, ker je to_
nekaj najlepiega. Ampak res ne moremo
predvideti, kaj vse se lahko zgodi. Vsaka
nose¢nost, ¢etudi je normalna, lahko pri-
nese preseneenje."” '

Za nosec¢nico so zelo emocionalni trenut-
ki, ko na uitrazvoku slisi bitje srea in vidi
gibe otroka. Kako pa je tedaj vam, je Ze
¢ista rutina?

"Za vsako pacientko sem sre¢na, Ce je
ona sreéna in zadovoljna, da ¢uti to Zivo
bitje, ki zaéne Ziveti v njej. Jutri bo to

en nov tlovek, novo bitje. Se vedno me
prevzame, ko za¢ne sréek biti tam okoli
$estega tedna nosecnosti. Takrat skupaj

‘poslugava.”

Imate dva sinova. Ste zaradi svojega zna-
nja iz ginekologije bili v noseénosti bolj
mirni ali bolj prestraseni, ker ste se zave-
dali vseh teZav, ki lahko nastanejo?

"Ne, nikoli nisem o tem razmisljala. Tudi
o tem, da ne bi mogla zanositi. Rodila sem
dva zdrava otroka. V prvi nose¢nosti sem
delala 3e kot splo¥na zdravnica. Potem
semkonéala specializacijo, a ko sern bila
drugi¢ noseta, sem delala $e kot splo-
$na zdravnica, ker tedaj ni bilo prostega
mesta za ginekologe. Ko je bil drugi sin
star sedem mesecev, pa se je eno mesto’
odprlo in prekinila sem porodnisko, da -
sem lahko zaéela delati kot ginekologi-
nja. Tako zelo rada opravljam ta poklic.
V obeh nosetnostih sem tudi delala do
konca."
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| PRINAS NIC NE BOLI

Naziv $tajerska zobozdravnica leta 2018 so bralci Vecera podelili Vesni
Kaloh, specialistki ¢eljustne in zobne ortopedije, kiima ze sedem let
ortodontsko ambulanto v Mariboru

« TANJA FAINIK MILAKOVIC
& ;

e se malce poSalim, kot kaze,
pacientov ni strah priti v vaso
ordinacijo?

"Ortodonti imamo prednost
pred zobozdravniki, k nam je veliko laze
priti brez strahu, ker ni¢ ne boli in ni¢ ni
urgentno (smeh).”

Kdaj je &as za prvi pregled pri vas?
"Mlade k nam ve¢inoma napotijo zoboz-
dravniki, velikokrat niti ne vedo, zakaj, ali
pa pridejo, ker jim kak zobek 3trli, a to obi-
¢ajno niti ni pravi razlog za aparat. Nase
paciente bi lahko razdelila v dve skupini;
enim pomagamo pri odpravljanju funkci-
onalnih teZav, drugim popravimo estetske
nepravilhosti. Oboje je pomembno. Ce

- nekoga zelo moti, da mu zob trli, mu bo
odprava te estetske pomanjkljivosti ogro-
mno pomenila. Ko pa gre za funkcionaine
nepravilnosti, je zdravljenje pomembno ne
le zaradi tega, da bomo zobe laZe ¢istili in
jih s tem dlje ohranili, ampak tudi zato, da
bomo imeli pravilen ugriz in bomo hrano
lahko bolje prezvedili; da ne bo raznih
vnetij, kar pomembno vpliva na nase
sploéno zdravje in potutje. Dokazana je
namred povezava med nezdravimi zobmi
in kroni¢nimi boleznimi, kot so sladkorna
bolezen, infarkt, prezgodnji porod, pogosti
bronhitisi."

Koliko je star va$ najmlajsi pacient?
“Prvi sisteratski pregledi otrok so pri tre-
tjem letu starosti in takrat tiste, ki imajo
nepravilno postavljene ¢eljusti, Ze napo-
tijo k nam na prvi pregled. Vetkrat se za
prva ortodontska zdravljenja odloéamo,
ko so otroci stari Ze pet, Sest let, torej, ko
zafnejo izgubljati mle¢ne zobe. Vefino
ortodontskih nepravilnosti pa zaénemo
obravnavati v stalnem zoboviju, ko izpa-
dejo vsi mleéni zobje."

Aparate danes nosijo tudi starejsi.
"V ambulanto pridejo ljudje tudi pri 60
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letih. Seveda se v tej starosti pri ortodon--
itu ne da ve¢ vsega popraviti tako kot pri
otroku, ki $e raste, brez pomo¢i maksilo-
facialnih kirurgov. A za estetske popravke
ni prepozno, vse dokler imamo svoje

in 3e zdrave zobe. Tudi sama kot otrok
nisem nosila aparata, éeprav je bil moj
oée zobozdravnik. Vedno je govoril, ah, to
je samo za afne. Nositi sem ga zacela 3ele
pri tridesetih, ko sem se zacela ukvarjati
z ortodontijo, in iz lastne izkudnje vem,
da so mi estetski popravki pomagali k
samozavestnej$emu nasmehu. Sem pa

_"‘lmél sem maeie-nﬂ-\o

d _W?Hﬁf‘ inoat ol
Fote: Andrej PETELINSEK

inela pacientko, ki je Zeléla ohraniti pre-
sledek, med sekalci, ker je bila to njihova
druzinska zna¢ilnost, Ljudje $mo razli¢ni,
vsekakor pa tistim, ki jih motijo neurejeni
zobje, svetujem obisk ortodonta. Cetudi-
so Ze starejsi."

Kako je digitalizacija spremenila vage
delo?

"Zelo. Danes se namesto vidnih aparatov
vse bolj uveljavljajo nemcln,e epormnice, ki

" sonarejene z racunalnxsko tehnologuo

veliko hitreje in bolj natanéno Za paci-
ente so te opornice enosta\me)ée zZa upo-
rabo, nam pa olaj§ajo zdravljenje: Pacient
lahko na kontrolni pregléd prihaja red-
keje, pri njihovi uporabx,tudl ni nobemh
nevietnosti, ki jih poznamo pri klasi¢nih
aparatih, ko se lahko ti tudi zataknejo,
zdravijenje pa je hitrejde, ker jih lahko
nosimo 22 ur na dan - snamemo jih samo,
ko jemo. Omogodajo tudi boljde cis¢enje
zob kot pri fiksnih aparatih, kjer je to kar
zahtevno. Novosti je vse ve¢ in skusamo
jim ¢im bolj slediti, kar zahteva dodatno
izobraZevanije."

?

Aparati niso pocem Zdravstvena zavaro-
valnica né pla¢a Vsega. J
"Zdravstvena zavarovalnica placuje samo
klasi¢ne snemne in fiksne aparate za otro-
ke, ki pridejo na prvi ortodontski pregled
do 16. leta. Nevidnih snemnih opornic
zavarovalnica ne krije. Drugi so samo-
plaéniki za vse ortodontske stontve

Na prvi pregled prl ortodéntu se ¢aka
dve leti, na aparat e sedem let. Zakaj so
¢akalne vrste tako dolge"

"Zaradi zdravstvenega sistema. V
Mariboru dela $est ortodontov, trijev
zdravstvenem domu, trije smo konce-
sionarji. Pri meni je trenutno vpisanih
skoraj 900 pacientov, okoli 150 jih pride
Se vsako leto. Ortodontsko obravnavo -
letno za¢nemo pri 60 pacientih. Nekaj
med ¢akajofimi je takih, ki jih samo opa-
zujemo in ob koncu razvoja zob ne potre-
bujejo aparata. Kljub temu pa so ¢akalne

HIPOKRAT

vrste iz leta v leto daljse. Dodala pa bi Se
svoje opazanje. Ko so e bili samo sne-
miljivi aparati, je zdravljenje pri ortodontu
trajalo veé let, mnogi so obupali in odne-
hali, preprosto jih ni bilo veé k ortodontu.
Letno so tako lahko zaceli obravnavo pri

" bistveno vedjem $tevilu pacientov, posle-
" di¢no je bilo manj¢akajotih. Seveda so

bili rezultati ortodontskega zdravljenja
veliko slabsi kot danes, ko se je doba zdra-
vljenja s fiksnim aparatom skraj$ala na
dve leti in se vztraja do konca. Posleditno
je tudi ve¢ gnece v ortodontskih ambu-
lantah."

In kaj lahko stori§, da prides prej na
vrsto?

"Da se vozi$ k ortodontu na Primorsko,
JXijer so Cakalne vrste krajse, ali se odlo¢is
za ortodontsko zdravijenje v tujini, kar
omogoca evropska direktiva, in kasneje
zaprosi§ zdravstveno zavarovalnico za
povratilo stroikov. Seveda je to zelo
neprijetno, e posebno, ¢e imas$ fiksni
aparat in je v¢asih treba hitro kaj popra-
viti, ko ti8¢i, ko kak nosilec pade in se
moras pogosto, tud1 za samo dve minuti,
pel]atl k ortodontu tako daleé¢. MoZnost je
seveda tudi samopla¢niska obravnava

Kakéna pa je vada izkuénia sfpr'idobiva-
njem koncesije v-Mariboru?

"Najprej sem delala Stiri leta kot $olska
zobozdravnica, potem sem se odlodila za
specializacijo. Vsé se mi je nekako pokri-
lo: Ze specializacije za ortodonta ni lahko
dobiti. Imela sem sreo, da je moj predho-
dnik dr. Rastko Zorec iskal naslednika in
sem jo dobila, potém sem od njega pred
sedmimi leti prevzela tudi koncesijo."

Ste tudi mama dveh otrok. Vam e ostane

_kaj dasa zase?

"Zelo malo. Véasih sem se veliko ukvarja-
la s §portom, zdaj je to bolj na stranskem
tiru. Nazadnje sem tekla, kar zelo rada
poénem in me sproséa, 1. januarja letos.
(smeh) Ker sta otroka $e majhna in je veli-
ko no¢i tudi neprespanih, je utrujenost za
resen trening po delu v ordinaciji in vseh
obveznostih doma prevelika, ¢eprav mi
mo# zelo pomaga. Gremo pa z otrokoma
velikokrat na Pohorje, Piramido ... Seveda
bi za sprostitev v miru z veseljem spet
prebrala tudi kak$no dobro knjigo ali spila
kozarec vina (smeh). Naslednii teden se
odpravljamo na dopust in upam, da mi bo
uspelo najti tudi kaj ve¢ casa zase."

27




Vsebino je omogo¢tilo podjetje Prodent International, d.o.o.

B FropenT

L N

/OBNI VSADKI ZA ZDRAV

Zobje so v zgodovini ¢loveStva vedno imeli pomembno viogo. Gre za del CloveSkega
telesa, ki ima svoj funkcionalen, psiholoski in socialni vidik, ki se ¢asovno in kulturno
spreminja, a ohranja svojo pomembnost. Ko so.nasi zobje lepi in zdravi, se praviloma
njihove vrednosti ne zavedamo. Na nasvete o rednem.umivanju zob, uporabi zobne
nitke, medzobne &¢etke in zobne prhe prehitro pozabimo. Sele ko nastanejo teZave, se
marsikdo soodi z dejstvom, da bo potrebno nujno in takojsnje zdravijenje, najveckrat

znadomestitvijo zob
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Implantologija je ena izmed predvidljivih
in uspesnih metod za nadome3¢anije posa-
meznih zob ali vseh. Zobni vsadki oziroma
implantati iz titana — eno najpomembnej-
$ih stomatolos$kih odkritij v 20. stoletju —
v obliki valjastega vijaka s posebno obde-
lano povrsino tako trenutno predstavijajo
odli¢no osnovo za nadomes$¢anje enega
zoba, skrajSane zobne vrste, tj. fiksnopro-
teti¢ne oblike, ali pa nudijo podporo sne-
mnim protezam. Raziskave potrjujejo, da
so zobni vsadki primerni za vse starostne
skupine, tudi za starejse. V Sloveniji je bila
prva vstavitev implantata opravljena v
sredini osemdesetih let, od leta 1993 pa se
zobne vsadke redno vgrajuje tudi pri nas.
Stevilne strokovne raziskave tudi potrju-
“jejo 95-odstotno uspesnost pri vstavitvi
implantatov, pri upostevanju ustrezne
diagnostike in ustrezne kirurske tehnike.
Zobni vsadki so vsekakor dolgoroéna resi-
tev in vam dajejo lep, naraven nasmeh.
Stevilne gtudije tudi potrjujejo dejstvo,
da zobni vsadki preZivijo floveka, vendar
morajo biti zato izpolnjeni doloéeni pogoji,
kot so pravilno upostevanje indikacij, pra-
vilni kirurgki postopek in pravilno vzdrze-
vanje pri bolniku s poudarkom na izjemn
natanéni in redni ustni higieni. '

Kakovost vsadka in
spretnost oralnega kirurga

Pri zobnih vsadkih je zelo pomembna
njihova kakovost, za uspeh zdravljenja z
njimi oziroma pri vstavitvi implantata pa
je 8e bolj pomembna spretnost oralnega
kirurga ali zobozdravnika. Kot pravi speci-
alist za oralno kirurgijo JoZe Vogelnik, dr.
dent. med., si nih¢e ne Zeli zapletov, zlasti
ne v kirurgiji, zato mora vsak operater



izbrati sistem, ki mu popoinoma zaupa.
"V naéi specialisti¢ni ambulanti za oralno

| kirurgijo in implantologijo Ze od vsega
zaetka uporabljamo implantatni sistem
Ankylos, ki spada med tiste, ki so se z leti
najbolj uveljavili, zlasti v nasem prostoru."

Da je izbira implantnega sistema zelo

; pomembna, pravi tudi specialist maksi-

| lofacialni kirurg doc. dr. Marko Bozi¢, dr.
med., dr. dent. med., in dodaja, da se pri
kirurgiji soo¢ajo z nepovratnimi situaci-
jami in posegi, kjer postanejo pomembne
tudi malenkosti, ki razlikujejo implan-
tolodke sisteme. "Sistem Astra Tech
Implant System kot eden najstarejsih in z
literaturo najbolj podprtih implantolo$kih
sistemov nudi v tak$nih situacijah izje-
mno svobodo pri izbiri dimenzij zobnih
vsadkov. Skupaj s kirurSkimi protokoli,
ki so prirejeni za razli¢ne gostote kostni-
ne, natanéno domisljena oblika zobnega
vsadka in navojev omogo¢a dobro pri-
marno stabilnost tudi v najbolj zahtevnih

primerih, na primer pri takojénjém nado-

me$€anju zoba in takojinji izdelavi provi-

zorija, ob vetjih dograditva'h kostnine.”
Pomembno je $e, pravi doc. dr. BoZi¢, da
smo pazljivi tudi pri izbiri kostnih nado-
mestkov. "Tudi tu'se izkaZe, da se je dobro
drZati z raziskavami dobro podprtih siste-

Mav

mov, ki so na tr¥igtu e dovolj ¢asa, kot je -

na primer Geistlich. Z upostevanjem pra-
vilnih tehnik in z natanénimi navodili za -
bolnike se lahké doseZejo trajni in dobri
rezultati.”

Pasti dentalnega turizma

. V zadnjem ¢asu se je pri nas razcvetel tudi

tako imenovani dentalni turizem. Kot pravi
JoZe Vogelnik, so ga povzrotile dolge éakalne
vrste v javnem zobozdravstvu in na videz
nepregledna cenovna politika pri nas za
samoplaéniski (nadstandardni) segment sto-
ritev, torej implantologtjo, cikronijeve previe-
ke in fiksno ortodontijo odraslih. In Slovenci
v sklopu dentalnega turizma obiskujejo pred-
vsem balkanske drZave.

Najveé jih najcenejée izvajalce za oralno
rehabilitacijo i$¢e na Hrvaskem. Ker pa ni
vse zlato, kar se sveti, bi morali vsi, kise
odlo¢ijo za zahtevnejde posege v oddalje-
nih centrih v tujini, poznati odgovore na
tri vprasanija, opozarja dr. Vogelnik. "Kaj

Svefovno znani in najbolj zonesljivi
funkcionalni implantatni sistemi =

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

Prodent International

Prodent International je voditno podjetje

za prodajo materialov in opreme za
zobozdravstvo pri nas in v regiji. Ze

25 let so priznana blagovna znamka

in zanesljiv in"odgovoren partner,

ki zagotavlja kakovostne storitve za :
zobozdravstvo v celoti; kamor spadajo  ©
tudi najboljsi zobni vsadki premium :
razreda Dentsply Sirona, Astra Tech in
Ankylos, ki dajejo predvidijiv rezultat, -

kot so dokazali s Stevilnimi znanstvenimi
studijami.

bodo storili v primeru zapletov, kakine so
razlike v kakovosti in primerjava ponudbe
in ali pri ponudbi obstajajo prikriti strogki
in komercialne potegavi¢ine?"

Zato je vsekakor smiselno razmisliti,
preden se po nov nasmeh odpravimo v
tujino, pravi dr. Vogelnik. "Dejstvo je, da
ni vse slabo, kar se dela na Hrvadkem, in-
ni vse dobro, kar se dela pri nas. Povsod
obstajajo izvrstni izvajalci in tisti manj
strokovni. Cene uveljavljenih ambulant
in klinik na Hrvaskem pa velikokrat celo
presegajo slovenske cene."

W&, Dentsply
Sirona
Implants ~

Povrnite si kakovostno in

sre¢no Zivlienje

Celovite resitve za vse faze zobne implaniologiie
!

____

Imghanioks e
f—rrp

ANKYLOS'
Zomopeo n prodoin

Ze vet kot 20 let Kiniznih izkuSenj
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| VELIKI PREMIKI ZA ZDRAVSTVO

Resitev tezav ni le v denarju, ampak tudi odnosu, kako se posameznlk
pocuti in kako je cenjeno nJegovo delo

= BRANKA-BEZJAK

‘tem da mora prlredltev §ta]ersk1 zdravnik leta posta-

't1 tradicionalna, so se’ strinjali tudi gostle na okrogli

‘mizi, ki jo je pred podelitvijo priznanj naj zdravnik

in naj medicinski doseZek vodila novinarka Vedera
Jana Juvan. Zlasti generalni direktor UKC Maribor Vojko Flis je
poudaril, da je bil narejen velik premik, zato bi bilo dobro vsako
leto dosezke tudi izpostaviti; "Dobili smo medicinsko fakulteto,
postali smo klini¢ni center, imamo vrhunske zdravnike."

Slovensko zdravstvo se sicer ubada z izgorevanjem in pomanj-
kanjem nekaterit zdravnikov, (ne)ustreznim raziskovanjem
specializacij, s ¢akalnimi dobami. Mar]an Suselj, generalni
direktor ZZZS, je dejal, da reditev teZav ni samo v denar]u
"Potrebnih je vet ukrepov, ved sodelovanja akterjev, spremem-

bolniki vendarle na voljo dologena najsodobnejsa zdravila, ki so
sicer zelo draga in v tujini niso dostopna, Flis je dejal, da ' neka}
ve¢" denarja bo potrebnega: "Koliko, pa je drugo vprasanje.

Zadeve namre¢ niso'¢rno-bele, za zniZevanje stroskov smo Ze

veliko naredili."

Predsednica Zdravniske zbornice Zdenka Cebasek Travmk
meni, da bistvene spremembe pri zman1§an1u éakalmh vrst ne
bo, dokler zdravstvena zavarovalnica ne bo mogla placevatl
tudi storitev pri zasebnikih: "Vsaj za dolocen ¢as." Pri spec1-
alizacijah, pravi, bi morali posamezmka vezati na doloi‘.eno
institucijo, kjer je poman]kan)e zdravnikov. Susel1 pa doda da
k stanju prav tako pripomore to, kako se posamezmk pocuti,
kako je cenjeno njegovo delo, in pri tem v1d1 tudi vlogo medijev,

be v izobraZevanju ..." Poudaril pa je $e, da imajo slovenski da bolj izpostavljajo pozitivne primere.

Kakovostni slusni aparati za razli¢ne izgube sluha.

preprosto

di

JIDEX

preverite
svoj sluh!

SLUSNI APARATI - WIDEX d.o.0.
www.widex.si

Kako je Ze ve¢ kot 50.000 Slovenk in Slovencev
odpravilo tezave s sluhom?

Povprasajte v naSem mariborskem ali murskosoboskem sluShem centru.
Slusna akustika Andrejv Mariboru in Uro$ v Murski Soboti poznata odgovor.

Silikonski

PRISRCNO VABLJENI V WIDEXOVA SLUSNA CENTRA cepki
oraraR
MARIBOR . t:vroi II‘ l:)'l::::t?n]u

Ljubljanska 1a, T: 02 320 5175
Odprto: ponedeljek, sreda, Cetrtek in petek od 8.30 do 16.00 ter torek od 8.30 do 18.00

'MURSKA SOBOTA
Lendavska ulica 18/3. nadstropje, T: 02/526 11 90
Odprto: ponedeljek in Cetrtek od 10.00 do 17.00 ter torek, sreda in petek od 8.00 do 15.00

hrupu.

Ne preslisSite najlepsih trenutkov.




" Cene kompresijskih nogavic:

medi ledvena :
ortOPEdSki hiperekstenzija
viloZki za os_l:a.bljen.; —P ;peodg;:ice
stopala misica Zaanjice " i
“naprej
StevilneteZaves  notranja
sklepi nog lahko f‘:‘facua Y
nastanejo Zaradi stegnenice
nepravilnih valgus kolena
?‘brg?(')emtev Pri. (kolenonaX)
PgC;szlasr?e z PRI
£ pogadica
deformacijami navznoter
stopal.

notranja rotacija
golenice

plosko

stopalo zvralanje gleZnja

navznoter
Ortopedski vloZki za stopala medi footsupport so izdelani za
razliéne teZave s stopali (ploske noge, trn v peti, diabeti¢ne
stopalo, vboklo stopalo) in so preprosti za uporabo in namestitev.

medi medicinske
kompresijske nogavice

Poleti zaradi vroZine noge bolj otekajo
inso boleée, zato je priporoéljivo nositi
kompresijske nogavice.

s kompresijskimi nogavicami stisnemo
vensko stenoinstem pospesimo
pretok venske krviiz gleZnjevnazaj
proti srcu.

Kljub vrocini bodo prinoSenju
kompresijskih nogavic vase
noge manj otekle in bolece.

Ponujamo vam najsiro izbiro
medicinskih kompresijskih
nogavic v Sloveniji!

Prednosti nasih nogavic:

« sodobni materiali, ki dihajo
in odvajajovlagood koZe

@ izredno Siroka izbira barv

» razlicni modeli glede
na razvitost venskih teZav

@ nemska kakovost
» uporabniku prijazne cene

Naj bodo nase kompresijske
nogavice vasa najbolj3a izbira!

dokolenke
0d 27,90 €

nogavice na pas za eno nogo
0d32,38€

samostajece hogavice
0d 44,90 €

hlaéne nogavice . )
0d 57,35 € i i u

Na voljo v salonu Mitral
CelovSka cesta 87,1000 tjubljana
telefon: 059 042 516, www.mitral.si

medi - poCutitese bolie .

Heelspur

@ trn v peti, vnetje plantarne fascije

@ razbremenijo vezivno tkivo,
ki poteka od pete do prstov
{plantarna fascija) in stem

zmanj3ajo boletine vtem predelu

blazenje  opora
o780 @¢800
laj$anje boleCine

LR X X X J

Smo pogadbeni partner

2¢ 2SS

« blaZje oblike ploskega,
valgusnega ali pri prstih
razsirjenega stopala

. zaraditanke in ozke oblike
primerni za poslovne,
elegantne ali modne Cevije

“ blaZenje opora
‘NN Tole TE

vvrotih poletnih dneh si lahko prino3enju
kompresijskih nogavic pomagate z medi
fresh sprejem, ki ga lahko veckrat nadan
razprsite, direktno na nogavico. Tako vas
bosta sveZina in vonj mentola spremljala (ez
celdan.

Ortopedski vloZki

medi Footsupport

so na voljo tudi v postovalnicah .
Sanolabor.

Medicinske kompresijske
nogavice medi

so na voljo tudi v poslovalnicah
Sanolabor, Orfam

terdrugih specializiranih
trgovinah.




Vsebino je omogocilo podietieb'l‘riglav, Zdravstvena zavarovalnica, d.d.

Ko imamo zdravstvene tezave, si najbolj Zzelimo, da bi jih ¢&im prej-odpravili. Nikar naj vam
poskodba ali poslab3anje zdravstvenega stanja ne prepreci uZivanja s svojimi najdrazjimi
na izletu, sprehodu ali teku v naravi. Z ustreznim zavarovanjem si lahko omogotite hiter

dostop do specialistov

Zaradi vse hitrejSega tempa Zivljenja se
vedno bolj pogosto sre€ujemo s stresom
tako v sluzbi kot v prostem ¢asu. Zato se
tudi vse ve¢ ljudi zaveda, da se odgovor-
nost za zdravje za¢ne pri samem sebi. Za
dobro fiziéno in psihi¢no kondicijo ite-
vilni skrbijo tako, da se redno odpravljajo

na sprehode, v hribg ali na kolesarski’
izlet. Ker pa se kaj hitro lahko pripeti
kak3na nezgoda, je pametno poskrbeti,

* da lahko takrat ¢im prej pridete do obrav-

nave pri specialistu. Naj vam morda
neroden padec ne pokvari naslednjega
teka v naravi s prijatelji ali dopusta zato,

ker predolgo ¢akate na obravnavo pri
specialistu.

Prijazni in ucinkoviti

Da se boste lahko ob pogkodbi ali bolezni
¢im prej vrnili k vsakdanjim opravilom
in aktivnostim, poskrbite z ustreznim



Halo zdravje

:  Zadodatne informacije in morebitna
i vpraganja pokli¢ite na brezplaéno
I ! telefonsko &tevilko Halo zdravje, na
080 2664, in z veseljem vam bomo

'i pomagali.

! zavarovanjem, preden do teZav sploh
pride. Z zavarovanjem Specialisti+ si
lahko zagotovite hiter dostop do speci-*
alisti¢ne obravnave, zahtevnih diagno-
sti¢nih postopkov, enodnevnih posegov,
zdravil in ambulantne rehabilitacije. Ko

i vas zdravije postavi na preizkusnjo, se 0

tako lahko vedno obrnete na asisten¢ni

center Zdravstvena totka, kjer vam bodo
prijazne medicinske sestre pomagale

‘ tako pri izbiri specialista kot organizaciji

I termina. Z vami bodo vse od trenutka,

+ ko se zdravstvene tefave pojavijo, do tre-
nutka, ko jih po najboljdih moéeh poma-
gajo reiti. Ce pa bi si Zeleli zagotoviti le

hiter dostop do specialistiéfle obravnave,
zahtevnih diagnosti¢nih postopkov

HItI’O do SPECIaIISta in zdravil, lahko izberete zavarovanje
:  Specialisti.
Kadar je nade zdravje na preizkusniji, si : P
Zelimo &im prej okrevati. Preprecite, da  :  Nikar naj vam ob bolezni ali po8kodbi
bi se vam zdravstveno stanje posiab3alo  :  godatnih skrbi ne povzrota 3e predolgo
zaradi predolgega takanja na pregled i takanje na specialista. Dovolite, da
pri specialistu. Pri Triglavu, Zdravstveni :  takrat za vas poskrbi va$ partner za zdrav-
zavarovalnici si uredite zavarovanje :  je, zato obistite spletno stran

Specialisti ali Specialisti+.

www.triglavzdravje.si in si pravotasno ure-
dite zavarovanje Specialisti ali Specialisti+.




HIPOKRAT

| TAKO JE BILO

Nagrade je ¢asopisna higa Veéer zdravnikom zmagovalcem pode- priloznost za spro§¢eno druienje in pogovor med nagrajenci,
lila v Narodnem domu Maribor, kjer je po slovesnosti bila tudi visokimi gosti, sponzorji, novinariji ... Foto: Andrej PETELINSEX

ﬁéo’s’_'ngiﬂf'}ers' svojo glashi
Boste pabozal po dusil

Waioika Kolar Celare]
" lerne) Zavesnik, Vojko Fiis

/

‘_ -
Matija Stepi$nik, Uro§ Skuhala

Fontana

Medicinsko termalni center

VSE NA ENEM MESTU in :
KRATKE CAKALNE DOBE ZA SAMOPLACNIKE.

: www.fontana.si
*geafE s nsteunecaceseectBstytagan- 882%4¢°, 4 051 0 0t sseesIvanseensREE

SPECIALISTICNE AMBULANTE ' RADIOLOGIIA ' ‘
* Interna medicina in preventivni pregledi & gG = rgntheQ§‘|:a dlagnost}lfa
* Kardiologija s funkcionalno diagnostiko : MR_—r?Y:::gse?:wsa ?et;);;gﬁzi U3
¢ Gastroenterologija * Denzitometrija - meritev kostne gostote
* Nefrologija » Mamografija
» Fizikalna medicina ® UZ - ultrazvolne preiskave
. *® Ortopedija i
» Nevrologija LABORATORU“ -
* EMG - elektromiografija i : E’;T:rtnc_:}:gua
» Ginekologija ¥ RSy =
® Ambulanta za bolezni dojk o TU oznagevald
*» Uroginekologija .
* Denzitometrija ~ diagnostika osteoporoze.  CENTER ZA FIZIOTERAPI}O +50
* Urologija REKREACHA o 8,
« Dermatologija . mz_eini s tlgrmal.no vodo @% e | o  INFORMACIE IN NAROCANJE:
i * Whirlpooli .
e St P * REKREACIJA: 022344 147
* Ambulanta za zdravljenje inkontinence « Energetske totke LTS & : fontana@termemb.si
* Protibolecinska ambulanta + Masaze ess’s% 0%,  MEDICINA: 022344102/022344124
* Fiziatritna revmatoloska ambulanta o Fitnes iy < s .:‘.: zdravstvo@teremb.si
p : & ."l'




DOBRODELNOST LEKARN MARIBOR
2“18 ANIMACIE ZA OTROKE & SALSA

Zdravje N
vV VS_,‘ \‘ ;

Trg svobode Maribor, 9. 6. 2018 od 9.00 do 13.30

_ BREIPLACNO FOTOGRAFIRANJE!
ZA NOSECNICE, MAMICE IN OCKE Z MAJHNIMI OTROKI
s priznano fotografinjo Ursko Golob
Lekarne I . a
Maribor in storitev zdrav nacin zdravilna T ETGl  svetovaine
partnerji Nosecnice zivljenja zelisca meritve storitve

g<_ - - - I o g A R
KUPONCEK ZA MAJHNO PRESENECENJE ZA VASE

Presenetenje prevzamete na stojnici BebiVal in Marifit, v Zasu dogodka.

DZI LEKARNE MARIBOR - nas nasvet za vase zdravje.




Ustvarjamo ...

Vse, kar delamo, delamo za dobro ljudi.

Kakovost je temelj nage predanosti
bolnikom in naSega odnosa do zdravja.
NaSe delovanje temelji na dolgoletnem
znanju in izkusnjah, medsebojnem
zaupaniju, vkljuéevanju in spogtovanju

Stalna vlaganja v raziskave, inovacije

in napredek proizvodnje omogogajo,

da doma in po svetu ponujamo visoko-
kakovostna, varna ter cenovno dostopna

lek

¢lan skupine Sandoz

zdravila. Z dolgoro&no naériovanim
razvojem zagotavljamo pogoje za
nova delovna mesta in izobraZevanje
ter napredovanje strokovnjakov v
vrhunske znanstvenike.

Kot odgovoren delodajailec skrbimo

za razvoj zaposlenih, odgovoren odnos
z lokalnimi skupnostmi ter trajnostni
razvoj okolja.

Lek je cenjen ¢lan Novartisa, vodilne
svetovne druzbe v farmacevtski industriji.

... boljSe Zivljenje za vse.

POLNI CERTIFIKAT ']

® ﬁ @

oODARIEC Drufini  AMBASADOR
LT prijazno - KORPORATIVNE
o podietie  INTEGRITETE

Lek farmaceviska druzba d. d., Verovkova 57, 1526 Ljubljana, Slovenija » www.lek.si



