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Investicije - med potrebami in realnostjo

Sanacija v UKC Maribor

Zdravstvena nega in sanacija

Seja Sveta zavoda UKC Maribor

Redna seja kolegija vodij klinik, sluzb in predstojnikov oddelkov

UKC Maribor obiskal predsednik vlade Marjan Sarec

Obisk ministra za zdravje Sama Fakina v UKC Maribor: Potek sanacije je vspodbuden
Obisk veleposlanika Svicarske konfederacije

Univerzitetni klini¢ni center Maribor postal presejalno-diagnosti¢ni center programa DORA
Uspesna izvedba nekirurske vstavitve aortne zaklopke — TAVI

Priznanje ESMO za dr. Nino Fokter Dovnik

Bolnisni¢ne okuzbe v UKC Maribor

Strokovno srecanje zaposlenih na podrocju ginekologije in porodnistva v Dobrni
12. mednarodni kongres zdravstvene in babiske nege UKC Maribor - zdravstvena
nega sodobnega casa

XIV. mariborsko ortopedsko sre¢anje z naslovom Koleno v ortopediji

Delavnica PODN

Aktualno v zdravljenju sladkorne bolezni 7

2. mariborski dan KVCB

2. mariborski dan KVCB - Predstavitev centrov za aplikacijo bioloske terapije pri KVCB
Drustvo medicinskih sester, babic in zdravstvenih tehnikov podelilo najvisja priznanja
Odkrili kip dr. Ignaza Semmelweisa

30 let uspesnega zdravljenja z hemodializo

Dan odprtih vrat na Oddelku za laboratorijsko diagnostiko

Donacija ob 150-letnici Odvetniske zbornice Slovenije

Starostniki Doma pod gorco ponovno obdarili otroke

Prijazni kamencki v UKC Maribor

Vijol'¢na kri za vse ljudi 2018

23. srecanje krvodajalcev obcine Tisina

S prostovoljci Rdecega kriza na izlet

Clani sindikata UKC Maribor v neznano

Planinska sekcija ORL

Pocitnisko razmisljanje o zdravniski etiki

Pogovarjali smo se z novinarjem Vojo Luki¢em

Nelo¢ljivi odnosi med zdravstveno nego in medicino

Ko preprosto vec ne ves, kaj Se narediti

»To je Ze pravo gibanje ...«

Dan Medicinske fakultete

Prisluhnite bolnikom, vzemite si dovolj ¢asa zanje!

VPMed - prvi virtualni bolnik v slovens¢ini

Kibernetska varnost medicinskih vsadkov

Nevromorfologija difuzne aksonske okvare pri zapretih poskodbah glave

Dekanica Fakultete za zdravstvene vede sprejeta v prestizno Amerisko akademijo
zdravstvene nege

Na Fakulteti za zdravstvene vede gostijo eno najvecjih raziskovalk in poznavalk
zdravstvene nege

Fakulteta za zdravstvene vede aktivno vklju¢ena v No¢ raziskovalcev 2018

§tudent§ki, izobraZevalni in raziskovalni dogodki na Fakulteti za zdravstvene
vede Univerze v Mariboru

Mariborski zdravniki v prvem mesecu prevrata so bili Maistrovi sodelavci
11. svetovni kongres o kapi

Zahvale

Zgodovino UKC Maribor pisemo zaposleni...

Iz kuhinje

Strokovna srecanja Sluzbe zdravstvene nege
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Uvodnik

Blizajo se bozi¢no-novoletni prazniki in izteka se leto. To je
cas, ko se veselimo novega in se oziramo na prehojeno. In ko
pogledamo nazaj, vidimo, da smo naredili ogromno dobrega
in del tega je zapisanega na naslednjih straneh.

Prijetno branje,

Janez Lencl, univ. dipl. ing.
glavni in odgovorni urednik
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Prvo trimesecno obdobje izvajanje
Sanacijskega programa

Svet zavoda UKC Maribor je na svoji seji v mesecu oktobru
obravnaval prvo trimese¢no porocilo o izvajanju sanacij-
skih ukrepov, ki jih je opredelil s strani Ministrstva za zdrav-
je (MZ) v mesecu juniju sprejeti Sanacijski program. Ceprav
je Sanacijski program na predlog sanacijskega odbora spre-
jelo MZ, je predhodno Svet zavoda zelo natan¢no obravna-
val predlog Sanacijskega programa in podal vrsto pripomb
in dodatnih predlogov. Med klju¢nimi je bila pripomba, da
je program pretezno usmerjen v iskanje sistemskih resitev
(le-te niso v pristojnosti UKC Maribor), manj pa v iskanje
izboljsav in posodobitev v organiziranosti delovanja bol-
nisnice, njenem prestrukturiranju in prenovo klju¢nih (po-
slovnih) procesov za vecjo ucinkovitost delovanja. Ob tem
je Svet zavoda pozornost namenil tudi komunikacijskemu
nacrtu znotraj UKC Maribor, ki je opredeljeval seznanitev
s Sanacijskim programom zaposlenih v UKC Maribor 3ele
po njegovem sprejetju in ocenil kot pomanjkljivost, da
se Sanacijski nacrt ni pripravil v sodelovanju s ¢im SirSim
krogom zaposlenih. Obravnava trimese¢nega porocila je
potrdila, da je Svet pravilno ocenjeval vsebino in pomanj-
kljivosti opredeljenega dokumenta, saj je bila realizacija
predvidenih ukrepov v prvem trimesecju le v dobri tretjini.
Na navedeno, le tretjinsko realizacijo, sta opozorila tudi sa-
nacijski odbor in minister za zdravstvo Samo Fakin, ko sta
v sredini novembra obiskala UKC Maribor. Ceprav je mini-
ster ocenil delovanje sanacijske uprave kot spodbudno, je
v isti sapi opozoril na navedeni zaostanek in opredelil zah-
tevo po intenziviranju izvajanja opredeljenih in razmislek
o naboru dodatnih ukrepov. Le-ti bodo nujni Ze s stalisca
ministra, da v naslednjem letu pri¢akuje uravnotezeno po-
slovanje, ne glede na dejstvo, da Sanacijski program pred-
videva izgubo v visini slabih 5 milijonov evrov. Nikakor pa
ne bomo pozabili na njegovo obljubo po enakopravnem
financiranju UKC Maribor v primerjavi z UKC Ljubljana oz.
drugimi javno zdravstvenimi zavodi.

Ker stroski dela predstavljajo okoli 57 % vseh stroSkov v
UKC Maribor, bo to podroc¢je zaradi ze dolgotrajnega po-
manjkanja nekaterih kadrov ter vedno novih zahtev zahte-
valo Se posebno pozornost. Nujno potrebno je spremeniti
dosedanje slabe prakse na tem podroc¢ju. Restriktivho ob-
dobje v ¢asu ekonomsko-gospodarske krize je najverjetne-
je zaposlovanje preve¢ omejilo. Zaposlovanje v letih 2016
in 2017 pa je potekalo dokaj nenadrtno in netransparen-
tno, saj se je zaposlovalo mimo plana kadrov in brez jasne
utemeljitve posameznih zaposlitev. Ob tem je potrebno
pojasniti, da se je po letu 2015 $tevilo zaposlenih povecalo
za vec kot tristo, do konca leta 2018 pa naj bi Stevilo zapo-

slenih preseglo Stiristo, medtem ko se je redni program le
neznatno povecal. Vodstvo UKC bi se moralo intenzivneje
ukvarjati s kadrovsko politiko, kar kazejo anomalije z ne-
pravilnim povzemanjem delovnih mest iz drugih kolektiv-
nih pogodb v sistemizacijo UKC Maribor. TakSno ravnanje
je Se posebej problemati¢no zaradi krsenja pravil, ki bi jih
UKC moral spostovati Ze od uveljavitve novega pla¢nega
sistema v javnem sektorju iz leta 2008. Ceprav je Svet za-
voda opozarjal na nepravilnosti, se vodstvo UKC ni odzvalo
na opozorila. Sele prijava Sveta zavoda na ustrezne in$pek-
cijske sluzbe in izdana odlo¢ba tega organa o ugotovljenih
nepravilnostih (le-te so bile potrjene v dveh pritozbah UKC
Maribor) bo, vsaj upamo, privedla do ustrezne zakonite re-
Sitve.

Izvajanje opredeljenih in novih ukrepov Sanacijskega
programa, reSevanje aktualne problematike na podrocju
kadrov, investicij tako v zgradbe, infrastrukturo kot tudi
v opremo, izvedba projekta osebna izkaznica je le nekaj
pomembnih nalog, ki bodo velik izziv za UKC Maribor tudi
v letu 2019. Te izzive bomo zmogli le s sodelovanjem, kar
ocenjujem kot veliko, $e dokaj neizkoris¢eno priloznost.
Da lahko dosezemo marsikaj, je razvidno iz vrste uspesnih
zdravljenj pacientov in vrhunskega znanja, ki ga izkazujejo
zaposleni v UKC Maribor. Nina Fokter Dovnik, ki je na kon-
gresu v MOnchnu prejela priznanje Evropskega zdruzenja
za internisti¢no onkologijo za izjemen rezultat na izpitu, je
lep primer vrhunskega znanja, za kar ji gredo vse Cestitke.
V letu 2019 zelim vsem zaposlenim predvsem zdravja, mir-
no in ustvarjalno vzdusje ter uspe$nega medsebojnega so-
delovanja v dobrobit vseh pacientov, katerim morajo biti
namenjena nasa skupna prizadevanja.

Sre¢no 2019!

Ljubo Germic¢
Predsednik Sveta UKC Maribor
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Investicije — med potrebami in realnostjo

Avtor: Karin Jurse

Podro¢je investicijskih vlaganj v opremo v UKC Maribor je
izziv iz vec razlogov. Najprej zato, ker povprec¢na starost
opreme presega 10 let, z izjemo aparatov v vrednosti nad
milijon, kjer je povprec¢na starost skoraj 8 let. Aparatov s
presezeno zivljenjsko dobo je skupaj za dobro tretjino.
Drugi¢ zato, ker verjetnost pogostosti okvar in prenehanja
delovanja opreme visi nad nami kot Damoklejev mec. Tre-
tji¢ zato, ker so razpoloZljiva sredstva tako UKC Maribor kot
Ministrstva za zdravje omejena. In Cetrti¢, ker zaradi siste-
ma javnega narocanja in oligopolne konkurence na trgu
ponudnikov ne moremo vedno dobiti tega, kar zelimo ali/
in po najugodnejsi ceni.

Ce se osredotoc¢imo le na prve tri razloge, je jasno, da teza-
va ni nastala danes ali vceraj, ampak je posledica dalj ¢asa
trajajoce sistemske neurejenosti financiranja. Na doloceni
tocki v preteklosti je postalo nemogoce zagotavljati pozi-
tivno poslovanje ob omejenih sredstvih, potrebnih investi-
cijah in hkratnih nujnih izdatkih (npr. za zdravila, place ...).
Ne glede na vse (ne)uspeSne poskuse znizevanja stroskov
v javnem zdravstvu, je UKC Maribor, zaradi zagotavljanja
pozitivhega poslovanja, ta razkorak med potrebami in raz-
polozljivimi sredstvi reSeval na rovas zmanjsevanja investi-
cij v opremo. Z drugimi besedami je amortizacijska sred-
stva porabil za placevanje zdravil in drugih neobhodnih
stroskov. S tem ne trdimo, da so izkoris¢ene vse moznosti
za racionalizacijo poslovanja ali povecevanje prihodkov,
govorimo le o dejstvih, ki so nas pripeljala v stanje, ko v
letu 2018 vecina opreme ze tudi fizicno (ne samo tehnolo-
$ko in tehni¢no) odpoveduje.

V zacetku leta 2018 je bilo tako potrebno izdelati dobrih
20 investicijskih dokumentov (DIIP) za posamezne investi-
cije vopremo, saj so potekali intenzivni pogovori z ministr-
stvom o moznem (so)financiranju prepotrebnih investicij.
Morebiti je bil naklonjen odziv na strani ministrstva spod-
bujen tudi s slabo vestjo zaradi ocitnega »nagrajevanja«
velikih izgubarjev po interventnem zakonu. Samo za pri-
merjavo: UKC Ljubljana je za pokrivanje izgub dobil sko-
raj 80 milijonov evrov, UKC Maribor le dobrih 5,4 milijona
evrov. Rebalans proracuna, volitve in uvedba sanacije v
bolnisnicah z izgubo so od zacetnega financnega plana iz
februarja 2018 pripeljali do kon¢ne potrditve ministrske-
ga (so)financiranja investicij v juliju 2018. Ker tudi drzava
ni imela zagotovljenih sredstev, se nekateri razpisi javnih
narocil odvijajo Sele sedaj in bodo koncani ter placani iz
drzavnega in tudi nasega proracuna 2019.

Iz drzavnega proracuna se bodo tako financirali naslednji
investicijski projekti: gasilsko dvigalo za stolpnico (objavo
JN ministrstva Se ¢akamo); MR 1,5 T (¢akamo na objavo JN,
$e en MR 1,5 T bomo najeli v okviru nasih sredstev); koro-
narograf (cakamo na ponovitev JN ministrstva); 5 postelj-
nih enot na oddelku za kardiokirurgijo (JN konc¢ano, doda-
tnih 5 posteljnih enot za PIT se financira iz sredstev UKC
Maribor); oprema za program DORA (JN koncano, oprema
dobavljena, program pricel z delovanjem); 16 anestezijskih
aparatov (JN delno kon¢ano), 2 CT aparata (JN ministrstva
objavljeno). V zadnji fazi potrjevanja so se dokumenti za
nakup 3 RTG lokov, angiografa ter sistema za nevronaviga-
cijo. Da bi lahko delo v UKC Maribor potekalo nemoteno,
smo pri nabavi nekaterih nujnih aparatov/sistemov priceli
tudi z najemi ali z nakupom potrosnega materiala z brez-
pla¢no uporabo opreme (npr. endoskopski stolpi, UZ, RIS
PACS sistem, laboratorijska platforma itd.).

V oktobru 2018 smo vse organizacijske enote pozvali k pre-
dlozitvi svojih potreb za leto 2019, nekatere od njih smo
realizirali Ze v letosnjem letu, o umestitvi ostalih v predlog
Finan¢nega nacrta za leto 2019 bo potekala razprava v
strokovnem krogu.

Najvecji dobavitelji UKC Maribor v obdobju
2008-2018 (v eur; vir: Erar.si)

Oligopolna konkurenca na trgu ponudnikov pomeni
malo Stevilo ponudnikov, ki zagotavljajo glavni obseg
dobave, in kjer obstajajo pomembne ovire za vstop na
trg (znanje, kapital itd.).
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Sanacija v UKC Maribor

Avtor: Sanacijska uprava UKC Maribor s sodelavci
Foto: N. M.

Na podlagi Zakona o Vladi RS (Ur. I. RS, $t. 24/05 in sprem.)
in Zakona o interventnih ukrepih za zagotovitev financ-
ne stabilnosti javnih zdravstvenih zavodov, katerih usta-
novitelj je Republika Slovenija (Ur. I. RS, $t. 54/17, nadalje
ZIUFSZZ), je Vlada RS dne 30. 11. 2017 sprejela sklep st.
17200-4/2017/2, na podlagi katerega je 1. 12. 2017 uvedla
sanacijo tudi v UKC Maribor.

Ministrica za zdravje je imenovala 7-¢lanski Sanacijski od-
bor, katerega predsednik je mag. Mirko Stopar. Sanacijski
odbor je strokovno-posvetovalni organ ministru.

Na podlagi ZIUFSZZ v bolni$nicah, z dnem uvedbe sana-
cije, vodstva za ¢as sanacije opravljajo delo kot sanacijska
uprava. V UKC Maribor je Sanacijska uprava na podlagi ZI-
UFSZZ 5-¢lanska in jo sestavljajo: direktor prof. dr. Vojko
Flis, dr. med., strokovni direktor iz. prof. dr. Matjaz Vogrin,
dr. med., v.d. pomocnica direktorja UKC za podrocje zdra-
vstvene nege Hilda Rezar, mag. zdr. neg., pomocnica direk-
torja UKC za pravne zadeve mag. Klara Mihaldinec, univ.
dipl. prav. in v.d. pomoc¢nik direktorja UKC za ekonomske
zadeve Milan Sorsak, univ. dipl. ekon..

Na podlagi Izhodis¢ Sanacijskega odbora smo pripravi-
li Sanacijski program za zagotovitev poslovne in placilne
stabilnosti UKC Maribor. Na podlagi drugega odstavka 11.
¢lena ZIUFSZZ je Svet zavoda na 9. redni seji Sveta zavoda
UKC Maribor, dne 10. 4. 2018, predhodno obravnaval Sana-
cijski program in se z njim tako seznanil.

Kot se bili Ze obves¢eni na intranetni strani 20. 6. 2018, je
Ministrica za zdravje Milojka Kolar Celarc v ponedeljek,
dne 18. 6. 2018, potrdila Sanacijski program UKC Maribor.
Ministrica je potrdila Sanacijski program na predlog Sana-
cijskega odbora, ki je ugotovil, da je Sanacijski program
UKC Maribor pripravljen v skladu z izhodis¢i.

Potrjen Sanacijski program je podlaga za sprejem letnih
programov dela in finan¢nih nadrtov javnih zdravstvenih
zavodov, vklju¢no s kadrovskimi nacrti.

Nadzor nad izvajanjem sanacijskega programa izvaja Sana-
cijski odbor. Svet zavoda UKC Maribor obdobno obravnava
3-mesecna porocila o izvajanju sanacijskega programa.
Skladno z navodilom Ministrstva za zdravje je bil ustano-
vljen tudi projektni tim za spremljanje izvajanja sanacijskih
ukrepov, kot vodja Suzana Kranjc, univ. dipl. ekon., vodja
Finan¢no-racunovodske sluzbe, pomocnica vodje mag.
Klara Mihaldinec, univ. dipl. prav., pomocnica direktorja
UKC za pravne zadeve, ¢lana Sasa Nikoli¢, dipl. ekon., univ.
dipl. org., strokovna sodelavka za medicinsko statistiko in
Oliver Kocbek, univ. dipl. ekon., notranji revizor.

Nabor sanacijskih ukrepov objavljamo v nadaljevanju. Iz-

bor ukrepov se bo spreminjal skladno s predlaganim le-
tnim finan¢nim nacrtom, temeljil pa bo na analizi izvajanja
tekocih ukrepov in tekodi analizi delovnih procesov v UKC
Maribor.

Najvec poudarka imajo ukrepi, ki so vezani na izvajanje
zdravstvenih programoyv, na optimizacijo in zmanjsanje za-
log v centralni lekarni, skladis¢ih in oddelkih ter na optimi-
zacijo in produktivnost na delovnem mestu. Prav na izva-
janje slednjih dveh je opozoril Sanacijski odbor Ministrstva
za zdravje, ki je UKC Maribor, skupaj z ministrom Fakinom,
obiskal dne 20. 11.2018.

Skladno z navedenim se opravlja kontrola predlogov za iz-
placila nadur s podatki na registrski uri ter upravicenostjo
namena podaljSanega delovnega ¢asa.V mesecu maju smo
priceli izvajati mesec¢ne inventure na oddelkih, da bi lahko
bolje sledili porabi in posledi¢nim narocilom.V mesecu no-
vembru je bila pripravljena delna programska podpora za
spremljanje zalog in dne 21. 11. 2018 organiziran skupni
sestanek z vsemi ¢lani inventurnih komisij ter drugimi de-
lezniki v procesu nabave in porabe zdravil ter zdravstve-
nega materiala. Na sestanku so bile izpostavljene tezave
popisovalcey, ki jih sedaj odpravljamo, da bodo inventure
potekale lazje in hitreje. Dne 5. 12. 2018 je bila otvoritev
PDC DORA, katerega delovanje smo vkljucili med ukrepe,
saj se bodo pricele izvajati nove zdravstvene storitve.

V spodnji tabeli je nabor sanacijskih ukrepov z navedbo
ocene finan¢nega ucinka, ki se merijo ali v zmanjsanju
stroskov ali v povecanju prihodkov. Ukrepi, kjer je naveden
majhen financ¢ni ucinek, so vkljuceni, ker vplivajo na op-
timizacijo in racionalizacijo obstojecih delovnih procesov,
kar prinasa dolgoro¢ni uc¢inek na poslovanje. Skupna oce-
na varcevalnih ukrepov do leta 2021 je predvidena v visini
13.226.936 EUR, 0z. 4.150.519 EUR v letu 2018, 6.702.626
EUR v letu 2019, 9.727.038 EUR v letu 2020.

UKCMO04 novi program za narocanje in obracunavanje
obrokov.
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St. Naziv ukrepa EUR
ukrepa
UKCM39 | Prenova omrezne infrastrukture 10.000
UKCM40 | Prenova klini¢ne poti Operacija krénih Zil 11.663
UKCM41 | Prenova kliniéne poti Ledvena discektomija 12.753
UKCM42 Prenova klini¢ne poti Vstavitev endopro- 17277
teze kolka
UKCM43 C_entrallzwanl zdrgvstvgnl informacijski 100.000
sistem na drzavni ravni
Skupaj neto ucinek na poslovni izid 13.226.936

= Naziv ukrepa EUR
ukrepa

UKCMO1 Prenc_>va orgamza_cusklh predpisov in Po- 293.986
slovnika kakovosti
Sodelovanje v pilotnem projektu Ministr-

UKCMO2 | stva za zdravje za spremljanje zadovoljstva 2.800
pacientov

UKCMO3 Posodobitev programa za obracun potnih 1500
nalogov

UKCMO04 N.ow program za narocanje in obracunava- 20.000
nje obrokov

UKCMO5 gnotij?a in stalno azurna evidenca podatkov 60.000
Izdelava navodila za fotokopiranje in tiska-

UKCMO6 | nje obrazcevi/tiskovin- veza na ukrep $t. 3 20.000
(2.5.3.)
Povezava programa Medis in programa

UKCMO7 NLZOH Maribor 20.000
Dosledno evidentiranje porabe zdravil in

UKCMO8 .zdra.vst.venega materiala, ki se zavrze med 60.000
izvajanjem zdravstvene oskrbe -veza na
ukrep §t. 13 (2.5.3.)
Nadgradnja informacijskega sistema ka-

UKCMO9 drovskih evidenc in obracuna pla¢ 4.000

UKCM10 PO\{e(':gn obseg de!g na programih, ki so 2.944.964
plagani po realizaciji

UKCM11 | Izvajanje anestezije z lastnim kadrom 1.100.000

UKCM12 | Izvajanje radioterapije 595.536

UKCM13 | Izvajanje EDP 2018 1.729.125
Izvajanje dodatnega programa preiskav s

UKCM14 CTin MR 659.376

UKCM15 | Uvedba programa diagnostika DORA 1.225.980
Kontrola pravilno obrac¢unanih bolni$ni¢nih

UKCM16 storitev (SPP) 931.376

UKCMA7 Kon_trola pravilno obrac¢unanih ambulantnih 3.000
storitev

UKCM18 Prenova izjave o varnosti z oceno tveganja 2000
za vsa delovna mesta
Vklju€itev vseh diagnosti¢nih aparatov v

UKCM19 | sistem RIS-PACS 10.000

UKCM20 | Posodobitev programa za javno naro¢anje 30.000

UKCM21 Opt!mizacijg nabave medicinskega materi- 25000
ala in zdravil

UKCM22 g)lztlmlzacua nabave pisarniSkega materi- 120.000

UKCM23 | Evidenca nad porabo potrosnega materiala 20.000

UKCM24 Uporaba c.enejéih.alternativ zdravil znotraj 50.000
terapevtskih skupin

UKCM25 Red_r_]a prlsotnost_spemahsta klini¢ne far- 250.000
macije na oddelkih
Elektronsko narocanje laboratorijskih prei-

UKCM26 skav v UKC Maribor 20.000

UKCM27 Racupalmskl program za spremljanje na- 9.000
bave in zalog

UKCM28 | Elektronski arhiv in varnostno kopiranje 5.000

UKCM29 ll:lradzor nad Stevilom nadur in koriS¢enjem 350.000
Optimizacija delovnega procesa in ucinko-

UKCM3O0 | vitejSe izvajanje NZV (neprekinjeno zdrav- 480.000
stveno varstvo)

UKCM31 O_ptlmlgacua izvajanja zdravstvene admi- 9.000
nistracije

UKCM32 Elamonalna raba in nadzor nad izdajo zdra- 400.000
ZmanijSanje in nadzor nad zalogami na od-

UKCM33 delkih in skladis¢ih 600.000
Elektronsko spremljanje porabe zdravil in

UKCM34 zdravstvenega materiala po pacientu 1.000.000

UKCM35 Krepitev snglovanja s kqmerglalnlml 50.000
zdravstvenimi zavarovalnicami

UKCM36 | Prenova nabavnega procesa 20.000

UKCM37 ]E’renova podpornih procesov na podro¢ju 15.000
inanc

UKCM38 | Ureditev strezniSke sobe 10.000

Stevilo zaposlenih se je v letih 2016, 2017 in 2018 postopoma zvi-
Sevalo, saj je UKC Maribor v ¢asu veljave ZUJF-a izvajal zelo restrik-
tivno politiko zaposlovanja, kar je pustilo posledice v preobreme-
njenosti oz. izgorelosti zaposlenih. Kadrovska situacija se v zadnjih
letih sicer izboljsuje, vendar $e vedno ni optimalna.

Vse dodatne zaposlitve v zadnjih treh letih so bile izvedene na
podlagi utemeljenih potreb in so bile nujne za zagotovitev nemo-
tenega poteka dela in izvajanja zdravstvenih storitev za paciente.
Kot smo Ze veckrat poudarili, je bilo najve¢ dodatno zaposlenih
medicinskih sester, zdravnikov in ostalih zdravstvenih delavcev.
Vse zaposlitve smo bile izvedene skladno s sprejetim Programom
dela in finan¢nim nacrtom za leto 2016 in 2017, saj realizacija ni
presegla nacrtovanega stevila zaposlenih.

Najvecje povecanje Stevila zaposlenih v zadnjih letih je bilo izve-
deno zaradi novih dejavnosti in Siritev dejavnosti, ki jih je UKC Ma-
ribor dogovoril v pogodbi z ZZZS. Tako je bil ustanovljen nov Od-
delek za onkologijo z Enoto za radioterapijo, Enoto za internisticno
onkologijo in PET CT, zacel je delovati Urgentni center s triazo in
opazovalnico, na Radioloskem oddelku je zacel delovati Diagno-
sticno presejalni center DORA, razsirila se je dejavnost invazivne
kardiologije, vklju¢no s programom TAVI, razsirila se je dejavnost
zdravljenja ocesne makule in presejanje diabeti¢ne retinopatije,
izvajali so se programi EDP in nekatere druge manjse Siritve pro-
gramov (pedopsihiatrija, kardioloska rehabilitacija, kohlearni vsa-
dek, nadzorne kuznine, scintigrafija dopaminskega prenasalca).
Vse navedene nove dejavnosti in Siritve dejavnosti so naceloma
finan¢no pokrite. Velika kadrovska Siritev pa je bila izvedena na
podrocju anesteziologije in perioperativne intenzivne terapije, ker
sta to bili podrogiji, ki sta zaradi kadrovske podhranjenosti pred-
stavljali ozko grlo za vse kirurske stroke v UKC Maribor. Zato je bilo
ogrozeno izvajanje dogovorjenih operativnih programov.

Kot tveganje na kadrovskem podrocju $e zmeraj prepoznavamo
blizino Avstrije in boljSe pogoje dela v manjsih bolnisnicah ali
zdravstvenih domovih, saj gre pri njih za manjse obremenitve v
smislu izmenskega dela in zahtevnosti pacientov ter dvig staro-
stne strukture zaposlenih, kar posledi¢no pomeni tezave pri orga-
niziranju 24-urnega neprekinjenega zdravstvenega varstva.
Posebno pozornost bomo tudi v naslednjem letu namenili izbolj-
$anju kadrovske strukture (predvsem izobrazbene) in zaposlitvi
zadostnega Stevila zaposlenih glede na sistemizirana delovna
mesta, upostevaje omejitve za zagotovitev financ¢ne vzdrznosti
poslovanja, in s tem po eni strani preprecili pretece negativne
posledice pomanjkanja kadra, po drugi strani pa zagotovili boljse
pogoje za delo.

Leto 2018 / letnik XIX / Stevilka 4
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Zdravstvena nega in sanacija

Avtor: Hilda Rezar
Foto: N. M.

Stevilni cilji, ukrepi in aktivnosti, zapisani v sanacijskem
programu, ki bodo osnova za delovanje v naslednjih 4
letih, zadevajo tudi zaposlene v negi. V zdravstven negi
opravljamo dejavnosti oskrbe in nege pacientov in se po-
stavljajo vprasanja, kako bo to vplivalo na nase delo, na
obseg in kakovost zdravstvenih storitev. Klju¢nega pome-
na je sodelovanje timov zdravstvene nege in predstojnikov
oddelkov, ki neposredno identificirajo probleme, nanje ne-
posredno vplivajo in jih resujejo ter gradijo in krepijo orga-
nizacijsko kulturo. Slednja je pomembna, saj gre za krepi-
tev okolja, v katerem delamo vsak dan in vpliva na uspeh
zaposlenih in na rezultate oddelka UKC. Za ucinkovito in
dobro delovanje potrebujemo vodenje, a zavedamo se, da
vodenje ni preprosto. Vodjem primanjkuje znanja, energi-
je, kompetenc in vescin za ucinkovito vodenje zaposlenih.
Vodenje je proces, ki ureja odnose in razmerja znotraj ¢lan-
stva skupine torej vodje vplivajo na odnosne dinamike in
motivacije v skupini. Vodenje je vedenje in preplet nasih
socialnih ves¢in, ki smo se jih naucili v primarni druzini
in vescin aktivnega poslusanja, spodbujanja sodelavcey,
posredovanja informacij, ki so za posameznika ali tim po-
membne.

V sklopu sanacijskega programa igrajo veliko vlogo pro-
cesi zdravstvene obravnave in zaloge materiala. Pri doda-
janju novih nalog in zadolzZitev na posameznem podro¢ju
je nujno potrebno preveriti, kaj lahko opustimo, ker smo to
delali 20 let in vec oz. vpeljemo primere dobrih praks, ki jih
uporabljajo na drugem oddelku, kliniki ali drugi ustanovi.
Popis procesov je nujno potreben, saj nam bo jasno poka-
zal, kaj je narejeno dobro in kaj lahko opustimo. Pri tem se
moramo vprasati, zakaj nekaj delamo, kaj naredimo in kdaj
naredimo, kdo in kje naredi. Proces zdravstvene oskrbe in
nege je potrebno na vseh podro¢jih dogovoriti in doloditi
¢asovnico procesov. V veliko pomo¢ nam bi bila informati-
zacija procesov zdravstvene nege.

Zmanjsanje kolic¢inske porabe materiala je z strani raz-
misljanja medicinskih sester zelo tezko doseci, saj smo
vsi prepri¢ani, da varéujemo Ze od nekdaj. Ce poudarimo
samo nekaj primerov - poraba noc¢nih inkontinen¢nih
predlog. Namestijo se pacientom glede na starost, ne na
dejansko inkontinenco. Z uporabo no¢nih posod pri paci-
entih, ki jim zdravstveno stanje to dopusca, bi zmanjsali
porabo no¢nih inkontinen¢nih predlog. V sobah za kontak-
tno izolacijo nemalokrat naletimo na vecje Stevilo materi-
ala, ki ga v izmeni oz. do odpusta pacienta ne porabimo.
Vsi vemo, kaj moramo narediti z materialom po odpustu
pacienta z dokazano bolnisni¢no okuzbo. Naslednji primer
so nerealno napolnjeni vozi¢ki za deljenje terapije, odvze-
me krvi in preveze. Vprasajmo se, ali res ves material pora-
bimo v izmeni ali vozi¢ek napolnimo zato, ker se je tako ze
leta delalo. Na zmanjsanje koli¢inske porabe materiala so
pomembni roki uporabnosti. Potreben je ve¢ji nadzor nad
zalogami, a hkrati je treba omogociti menjavo materialov
s slabimi roki med oddelki. Zmanjsanje stroskov za draga
zdravila, npr. antibiotike, ki so predpisana na posameznega
pacienta, je nedopustno, da oddelek ob premestitvi paci-
enta zahteva povrnitev dane koli¢ine antibiotika, ki je el s
pacientom na drug oddelek. Nadalje je skrb za ¢isto okolje
in preprecevanje prenosa bolnisni¢nih okuzb, ki je zaveza
vseh zdravstvenih delavcey, in v ta namen se bodo izvajala
Stevilna izobraZevanja znotraj oddelkov in na nivoju UKC.
Zaposleni v zdravstveni negi predstavljamo najstevil¢nej-
$o poklicno skupino, zato bo nas prispevek pri oskrbi pa-
cienta Se kako opazen, kar pa lahko v prvi vrsti stori vsak
posameznik z nenehnim izobrazevanjem, povezovanjem
med institucijami in med poklicnimi skupinami. Pomemb-
no je, da k izboljsavam prispevamo vsi. IzboljSujmo s svo-
jim znanjem, s svojo kreativnostjo, s svojo energijo v luci
zadovoljstva pacientov, njihovih svojcev in nas samih.
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Seja Sveta zavoda UKC Maribor

Avtor:S. T.
Foto:R. G.

Dne 23. 10. 2018 so se ¢lani Sveta zavoda z vodstvom UKC
Maribor sestali na 13. redni seji Sveta zavoda UKC Maribor.
Uvodoma so ¢lani obravnavali in potrdili dnevni red, nato pa
potrdili zapisnik prejsnje, 12. redne seje Sveta zavoda UKC
Maribor zdne 18.9.2018. Sledil je pregled realizacije sklepov
in pobud preteklih sej Sveta zavoda UKC Maribor. Prisotni so
se seznanili s prvim 3-mesec¢nim porocilom po Sanacijskem
programu UKC Maribor in z izvedenimi ter neizvedenimi in-
vesticijami skladno s sprejetim rebalansom Programa dela
in finan¢nega nacrta UKC Maribor za leto 2018. Sejo so skle-
nili z informacijami, vprasanji in pobudami.

Redna seja kolegija vodij klinik, sluzb in
predstojnikov oddelkov

Avtor: Janez Lencl
Foto: Janez Lencl

Dne 6. 11. 2018 je potekala redna seja kolegija vodij klinik,
sluzb in predstojnikov oddelkov UKC Maribor. Na seji so koor-
dinatorji za znanstveno-raziskovalno dejavnost, kakovost in
izobrazevanje predstavili svoja podrocja. Strokovni direktor je
predstavil projekt osebne izkaznice.

Sebastijan Bevc.

Koordinator za izobraZevanje Sebastijan Bevc je med drugim
izpostavil, da se za krepitev izobrazevalne dejavnosti izvaja
podeljevanje stipendij studentom Medicinske fakultete in
Fakultete za zdravstvene vede Univerze v Mariboru — tudi
na nivoju podiplomskega Studija. Sicer je izobraZevanje del

brafevanje.

ko delo.

+ Strategije predstojnikov.

odpora vodstva ravoda.

Leto 2018 / letnik XIX / Stevilka 4



10 Nasa bolnisnica

Milan Reljic.

zdravnikovega poslanstva.

Milan Relji¢, koordinator za znanstveno-raziskovalno dejav-
nost je izpostavil pomembnost povecanja Stevila in u¢inkovi-
tosti raziskovalcev ter izboljsanja financiranja. Za dosego teh
ciljev bodo imenovali koordinatorje po posameznih klinikah
in oddelkih ter ustanovili Projektno pisarno za podporo in ko-
ordinacijo projektnega dela.

Na podrocju kakovosti je koordinator Roman Kosir je povedal,
da bodo sistem kakovosti v UKC Maribor sestavljali zdravniki
in predstavniki zdravstvene nege ob podpori vodstva UKC

Roman Kosir.

{ £ ;
A

Maribor. Tako bodo s Sestimi zaposlitvami na tem podrocju
z internim razpisom poiskali ustrezen kader, ki bo skrbel za
promocijo in razvoj kakovosti v ustanovi.

Strokovni direktor Matjaz Vogrin je povedal, da bo projekt
osebne izkaznice oddelkov vseboval sploSne podatke o ob-
sequ dela, kakovosti, terciarni dejavnosti, ¢akalnih dobabh,
poslovnih rezultatih, zadovoljstvu na delovnem mestu in za-
dovoljstvu pacientov. Oblikovani bosta dve razli¢ici — ena z
manj podatki, ki bo namenjena zunanji javnosti, in obseznej-
$a razli¢ica za interno uporabo, kot osnova za prihodnje cilje.

H

Strokovni direktor Matjaz Vogrin.
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UKC Maribor obiskal predsednik vlade
Marjan Sarec

Avtor: Duska Zolger
Foto:R. G.

Oktobra je UKC obiskal premier Marjan Sarec. Z vod-
stvom bolnisnice si je ogledal oddelke, ki so najbolj po-
trebni obnove. Kot je dejal po sestanku, je $lo za sezna-
nitveni obisk, vseeno pa se zaveda potreb bolnisnice po
nekaterih nujnih investicijah.

Predsednik vlade je dejal, da je tezava v tem, ker se v UKC
Maribor v zadnjih letih ni investiralo. Kot je povedal, investi-
cijski zahtevki niso bili niti podani na ministrstvo za zdravje,
zdaj pa je ustanova v zaostanku z investicijami. Direktor UKC
Maribor, dr. Vojko Flis, sicer poudarja, da so sedaj investicij-
ske zahtevke ministrstvu za zdravje Ze oddali, in sicer janu-
arja, potreb pa je precej:

»Nova kuhinja, recimo, je vredna okrog 30 milijonov, nova
stavba internega oddelka okrog 60 milijonov, da o plju¢nem
oddelku sploh ne govorimo. Ampak seveda ni za pricakova-
ti, da ima katerakoli vlada ¢arobno palico, s kateri lahko to v
hipu resi,« je povedal dr. Vojko Flis.

Dejstvo, da je UKC Ljubljana za sanacijski program prejel ve¢
kot 80 milijonov evrov, mariborski UKC pa vsega stiri milijo-
ne, se premierju Sarcu zdi prevelik razkorak, zato bo potreb-
no ugotoviti, kje so razlogi za to.

V UKC Maribor so izrazili zadovoljstvo, da so vzpostavili dia-
log z vlado in da so predsedniku vlade lahko predstavili svo-
jo vizijo razvoja. Poudarili so, da si Zelijo enakega pristopa
do obeh klini¢nih centrov, saj so tudi bolniki skoraj polovice
vzhodnega dela Slovenije upravi¢eni do enake dostopnosti
do vrhunskih zdravstvenih storitev.
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Obisk ministra za zdravje Sama Fakina v
UKC Maribor: Potek sanacije je spodbuden

Avtor: Duska Zolger
Foto:R. G.

za nacine in vsebine, kjer bodo Se v letosnjem letu in tudi
v prihodnjih letih okrepili svoje aktivnosti, da bo sanacijski
program v popolnosti izpolnjen,« je povedal predsednik sa-
nacijskega odbora Mirko Stopar ter hkrati priznal, da za vse
nujne investicije v UKC Maribor ne bo dovolj denarja.

Direktor UKC Maribor prof. dr. Vojko Flis je kljub temu ozna-
¢il obisk kot uspesen. »Mislim, da je res vzpostavljen ploden
dialog, ki kaze, da bomo v naslednjih letih lahko pogasili Ste-
vilne ognje, ki jih imamo na razli¢nih vogalih,« je dejal. »Ni
vse odvisno samo od zidov, ne gre samo za Stevilke. Imamo
odli¢ne ekipe in s ponosom lahko re¢em, da smo zelo ucin-
koviti pri izpolnjevanju programov. Tu smo zato, da zdravi-
mo bolnike in vse programe presegamo,« je poudaril.

Univerzitetni klini¢ni center Maribor sta novembra obiskala

minister za zdravje Samo Fakin in predsednik sanacijskega
odbora Mirko Stopar. Zelela sta se poblizje seznaniti s pote-
kom sanacije.

Kot je povedal minister, so rezultati spodbudni in dodal, da
pozna tezave bolnisnice. Konkretnih obljub ni zelel dajati, je
pa zatrdil, da si bo prizadeval vsaj za enakovredno financira-
nje: »UKC Maribor je stratesko pomembna bolnidnica, zato
je zelo pomembno, da posluje stabilno in izvriuje svoje po-
slanstvo za ta del Slovenije. Se pa zavedam, v kak$nem sta-
nju je slovensko zdravstvo,« je povedal minister Samo Fakin.
»Bolnidnica je izkazala, da dela skladno s programom. Po-
nekod res zaostajajo za pri¢akovanji, a smo se dogovorili
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Obisk veleposlanika Svicarske

konfederacije

Avtor:S. T.
Foto:R. G.

V petek, 23. 11. 2018, je UKC Maribor obiskal veleposlanik
Svicarske konfederacije v RS, njegova ekscelenca g. Denis
Knobel. Sprejeli so ga na Oddelku za onkologijo, kjer si je
ogledal celoten oddelek, naprave, delovni proces in v Eno-
ti za radioterapijo dva linearna pospesevalnika, ki sta bila
nabavljena v okviru Svicarskega prispevka in prvi¢ klini¢no
zagnana dne 7. 11. 2016. Ob koncu se je direktor UKC Mari-
bor zahvalil veleposlaniku za obisk, izpostavil zadovoljstvo
ob sodelovanju tako na institucionalni kot drzavni ravni ter
izrazil upanje, da bosta podarjena linearna pospesevalnika
v prihodnjem letu do popolnosti izkoris¢ena. Veleposlanik
je dodal, da Svico ta projekt zelo zanima, saj je eden izmed
zadnjih uresnicenih s pomocjo njihovega prispevka v Slove-

niji. Povedal je tudi, da so se odlo¢ili za donacijo finan¢nih
sredstev predvsem iz razloga, ker so prepoznali UKC Maribor
kot stratesko pomembno institucijo, ki pokriva precejsen
del severovzhodne Slovenije in kot takSna nujno potrebuje
tovrstno opremo, naprave in programe zdravljenja.

L ﬁ:Mmm mmm
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Univerzitetni klini¢ni center Maribor
postal presejalno-diagnosticni center

programa DORA

Avtor: Vesna Skrbec
Foto: Matjaz Vertus

V Univerzitetnem klinicnem centru Maribor je s 5. 12.
2018 zacel delovati presejalno-diagnostic¢ni center Dr-
Zavnega presejalnega programa za raka dojk DORA
(PDC programa DORA). Center so slavnostno otvorili
minister za zdravje Samo Fakin, generalni direktor UKC
Maribor prof. dr. Vojko Flis in vodja programa DORA
mag. Maksimiljan Kadivec. V UKC Maribor bodo posto-
poma zaceli izvajati dodatne obravnave za Zzenske v $ir-
Si regiji severovzhodne Slovenije, pri katerih bodo po
presejalni mamografiji v programu DORA ugotovljene
spremembe. Prav tako bodo Zenske, ki jim bodo v PDC
programa DORA Maribor odkrili raka dojk, zdravljene v
UKC Maribor. Na zacetku bo izvajanje dodatnih obrav-
nav potekalo v manjsem obsegu in ob strokovni pomoci
zdravnikov ter ostalega osebja z Onkoloskega instituta
Ljubljana (Ol), ki je nosilec programa DORA v Sloveniji,
nato pa se bo obseg preiskav postopoma vecal.

Dva presejalno-diagnosti¢na centra programa DORA za do-
datne preiskave in zdravljenje raka dojk v Sloveniji

T

Prostori novega presejalno-diagnosticnega centra progra-
ma DORA v UKC Maribor (Samo Fakin in Tomaz Frangez).

UKC Maribor je bil imenovan kot izvajalec zdravstvenih
storitev dodatnih obravnav ob ustanavljanju DrZavnega
presejalnega programa za raka dojk DORA leta 2007.V UKC
Maribor poteka slikanje zensk v okviru programa Dora od
leta 2013. Leta 2015 je Onkoloski institut skupaj z UKC Ma-
ribor zacel intenzivno voditi postopke za vzpostavitev PDC
programa DORA v UKC Maribor. V ta namen sta Ol in UKC
Maribor podpisala pogodbo, v kateri so bile podrobneje
opredeljene zahteve in roki za vzpostavitev PDC programa
DORA. Ol je ob tem izvajal tudi izobrazevanje vsega osebja,
ki je bilo predvideno za PDC programa DORA v UKC Maribor.
Novembra letos je UKC Maribor po pregledu vseh zahtev,
ki so vklju¢evale opremo, osebje in prostore ter ustrezna
dovoljenja, dobil pozitivno zaklju¢no porocilo o pridobitvi
statusa PDC programa DORA.

Minister za zdravje Samo Fakin je na otvoritvi PDC programa
DORA povedal: »S pricetkom delovanja presejalno-diagno-
sticnega centra v Mariboru je program DORA v celoti vzpo-
standardi kakovosti. Pomembno je, da bodo tovrstne sto-
ritve Zenskam iz severovzhodne Slovenije dostopne blizje
domu. Od danes naprej bodo lahko Zenske iz severovzho-
dne Slovenije v UKC Maribor opravile mamografijo, ¢e bo
potrebno pa tudi dodatno diagnostiko in zdravljenje.«

Koncana Siritev programa DORA; cilj ostaja dolgoro¢no
zmanjsevanje umrljivosti zaradi raka dojk

»Po 10 letih, ko so v program zgodnjega odkrivanja raka
dojk DORA vabljene vse slovenske zenske med 50. in 69.
letom, smo izjemno veseli, da je UKC Maribor izpolnil vse
zahteve za vzpostavitev PDC programa DORA. S tem bodo
Zenske iz severovzhodne regije, ki jim bomo po mamografiji
v programu DORA odkrili spremembe na dojki, postopoma
lahko opravljale dodatne preiskave v presejalno-diagnostic-
nem centru programa DORA v UKC Maribor. Sprva bodo v
UKC Maribor dodatne preiskave izvajali v delnem obsegu
in v sodelovanju zdravnikov z Ol, v naslednjih mesecih pa
se bo stevilo obravnav postopoma povecevalo. Z zacetkom
delovanja PDC programa DORA v UKC Maribor smo koncali
Siritev programa DORA, kot je bila nacrtovana pred 10 leti,
in uspeli zagotoviti vse pogoje za nadaljnje izvajanje pro-
grama DORA v Sloveniji. Nas cilj ostaja osvescanje Zensk, da
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Od leve proti desni: Tomaz Frangez, Vojko Flis, Samo Fakin in Maksimiljan Kadivec.

se odzovejo na povabilo v 70 ali ve¢ odstotkih. S tem bomo
uspeli doseci dolgoro¢ni cilj - to je zmanjsanje umrljivosti
zensk med 50. in 69. letom za rakom dojk, ki je najpogostej-
Si rak pri zenskah,« je povedal vodja programa DORA mag.
Maksimiljan Kadivec, dr. med.

Vsa ustrezna oprema in visoko usposobljeni zdravniki za do-
datne preiskave in zdravljenje raka dojk v programu DORA
V PDC programa DORA v UKC Maribor so zdaj zagotovlje-
ni ustrezni prostori, ki so loceni od prostorov, kjer se izvaja
slikanje asimptomatskih Zensk, ter specificna medicinska
oprema in visoko usposobljeno osebje za delo v PDC pro-
grama DORA. Tako so ob strokovni pomoci in nadzoru Ol
dodatno izobrazili in usposobili dva zdravnika radiologa,
tri patologe, dva kirurga, Stiri radioloske inzenirje, dve me-
dicinski sestri in dve administratorki, ki bodo delali v PDC
programa DORA. Poleg tega so za potrebe izvajanja doda-
tnih preiskav v okviru programa DORA kupili tudi posebno
opremo, med katero sta diagnosti¢ni aparat za tomosintezo
(slikanje dojke z razli¢nih kotov in nato dobljene podatke
zdruZi v eno samo trirazsezno podobo, ki radiologu poda
znatno natancnejso sliko) in sodobna miza za stereotaktic-
ne punkcije (tridimenzionalno vodena citoloska punkcija
ob izracunanih koordinatah, ki dolocijo ciljno mesto). V UKC
Maribor je zagotovljeno tudi celovito zdravljenje raka dojk,
vklju¢no z radioterapijo, nuklearno medicino in moZnostjo
rekonstrukcije dojk po operaciji.

»V PDC programa DORA v UKC Maribor bomo izvajali vse
zdravstvene storitve dodatnih preiskav za Zenske, ki jim
bomo po mamografiji v programu DORA odkrili spremembe
na dojkah in zagotovili zdravljenje ter dodatne diagnostic-
ne operacije zenskam, ki jim bomo na dodatnih obravnavah
odkrili raka dojk. Sprva bomo izvajali storitve v omejenem
obsegu za obmocje Maribora ter nato postopoma Sirili ob-

mocje, ki ga bomo pokrivali. Dodatno diagnostiko bomo iz-
vajali za Zenske, pri katerih so bile ob slikanju dojk v stacio-
narno presejalnih centrih programa DORA v murskosoboski,
slovenjgraski in ptujski bolnisnici ter v zdravstvenem domu
Maribor in UKC Maribor ter celjski bolnisnici in zdravstve-
nem domu ugotovljene spremembe. Zenske bodo delezne
enako kakovostnih obravnav tako glede odkrivanja raka kot
morebitnega zdravljenja raka dojk, kot jih zagotavlja Ol,« je
ob otvoritvi dejal vodja PDC programa DORA v UKC Maribor
in nadzorni radiolog v programu DORA Tomaz Frangez, dr.
med.

V programu DORA odkritih ze 2.200 rakov, ve¢inoma na
zacetni stopnji

Od aprila 2008, ko je bila na Ol slikana prva zenska, so v pro-
gramu DORA opravili ze ve¢ kot 330.000 mamografij in pri
2.200 zenskah odkrili raka dojk, ki si jih zenske ve¢inoma
niso same zatipale. Zgodnje odkrivanje raka dojk, ko 3e ni
tipnih ali vidnih sprememb, omogoca vecjo verjetnost oz-
dravitve in bolj kakovostno Zivljenje zensk, pri katerih je bil
rak dojk ugotovljen. Od zacetka uvedbe programa DORA je
udelezba vabljenih zensk 73 %, kar je med drugim potrditev,
da program izvajajo na ucinkovit in Zenskam prijazen nacin.
Za znizevanje umrljivosti v ciljni populaciji je pomembno,
da se najmanj 70 % Zensk odzove vabilu na presejalno ma-
mografijo, ki je edina strokovno priznana metoda za zgo-
dnje odkrivanje raka dojk, ko $e niso vidni ali tipni znaki bo-
lezni. Danes v programu DORA izvajajo slikanje zensk na 20
mamografskih aparatih po vsej Sloveniji kamor letno vabijo
okoli 140.000 zensk; od danes naprej pa se dodatno diagno-
stiko in zdravljenje Zensk z rakom dojk izvaja tudi v dveh
presejalno-diagnosti¢nih centrih v UKC Maribor in na Ol. Vsi
centri programa DORA v Sloveniji delujejo po enotnih stan-
dardih kakovosti, v njih pa poteka stalen strokovni nadzor.
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Uspesna izvedba nekirurske vstavitve
aortne zaklopke - TAVI

Avtor:S. T.
Foto: arhiv UKC Maribor, R. G.

V torek, 9. 10. 2018, so v katetrskem laboratoriju Oddelka
za kardiologijo in angiologijo uspesno izvedli prvo nekirur-
Sko vstavitev aortne zaklopke — TAVI (Transcatheter aortic
valve implantation).

»Zacetek izvajanja perkutane implantacije aortne zaklop-
ke (TAVI) v UKC Maribor predstavlja velik strokovni korak
naprej pri obravnavi bolnikov s kardioloskimi tezavami.
Uvedba nove metode zdravljenja je izredno pomembna
tudi zato, ker omogoca hitrejso obravnavo bolnikov in
posledi¢no krajsanje ¢akalnih dob. Kot strokovni direktor
menim, da je trenutna ¢akalna doba pri bolnikih, ki ¢aka-
jo na operacijo srca 12 mesecev, nedopustna. Poudariti je
treba, da tako dolgo ¢akanje na ustrezno zdravljenje pred-
stavlja izredno visoko tveganje za bolnike, saj so rezultati
zdravljenja bistveno slabsi, kot ¢e bi bolnike obravnavali
v optimalnem casu, stopnja smrtnosti pa obcutno visja.
Ocenjujem, da je nujno potrebno nadaljevati s perkutani-
mi implantacijami aortnih zaklopk v UKC Maribor, in sicer v
obsegu 50-70 posegov letno.«
izr. prof. dr. Matjaz Vogrin, dr. med.
Strokovni direktor UKC Maribor

»V UKC Maribor in na Oddelku za kardiologijo in angiolo-
gijo si ze vrsto let prizadevamo za vpeljavo programa vsta-
vljanja nadomestnih aortnih zaklopk. Zaradi nenehnega

staranja prebivalstva je Stevilo bolnikov, pri katerih pride
do starostne okvare aortne zaklopke vse vecje. Klasi¢na
metoda zdravljenja je sicer Se vedno kirurski poseg, pri ka-
terem je potrebno odpreti prsni kos, ustaviti srce in bolnika
prehodno vzdrzevati pri zivljenju z zunajtelesno Crpalko.
Nasprotno pa z metodo katetrske oziroma nekirurske za-
menjave zaklopke vstavimo nadomestno zaklopko brez
kirurSkega reza. Poseg je primeren predvsem za starejse
bolnike, pri katerih operativni poseg predstavlja veliko
tveganje za zaplete. Zaenkrat je taksno obliko zdravljenja
bilo mozno opraviti le v KC Ljubljana, z naras¢anjem Stevila
bolnikov pa njihove kapacitete niso ve¢ zadoscale za zago-
tavljanje ustrezne dostopnosti za bolnike. Z uvedbo me-
tode v UKC Maribor tako povecujemo dostopnost in obe-
nem omogoc¢amo enako kvaliteto zdravljenja pri bolnikih z
okvaro aortne zaklopke tudi v severovzhodni Sloveniji. Za
redno kontinuiteto dela, ki je pri tako zahtevnih posegih
nujno potrebna, bi morali v UKC Maribor opraviti priblizno
50 posegov letno. Sicer kardiologi ocenjujemo, da je v Slo-
veniji potrebno letno opraviti okoli 200 takSnih posegov.«
Doc. dr. Franjo Husam Naji, dr. med.,

predstojnik Oddelka za kardiologijo in angiologijo

»TAVI je perkutana implantacija aortne zaklopke, ki se
opravlja pri bolnikih s hudo aortno stenozo brez klasi¢ne
operacije in brez odpiranja prsnega kosa. Ocenjujemo, da

o
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je v Sloveniji potrebno opraviti okoli 200 TAVI posegov le-
tno. Pacienti s hudo aortno stenozo imajo zelo visoko smr-
tnost, ki znasa vec kot 30 % na leto. UKC Maribor pokriva
okoli 800.000 prebivalcev in mariborski kardiologi smo pri-
pravljeni opraviti vsaj 1/3 vseh posegov. Univerzitetni kli-
ni¢ni center Ljubljana in prof. Matjaz Bunc so u¢ni center za
Evropo, tako da bomo z njihovo podporo in podporo dru-
gih kardiologov ta program zagotovo uspesno nadaljevali.
V UKC Maribor smo se pripravljali na ta poseg 7 let. Ze leta
2011 smo bili pripravljeni opravljati ta poseg, vendar zal
zaradi drugih zadev takrat nismo bili izbrani. Kljub temu
smo nadaljevali z izobraZzevanjem na tem podrocju, tako
doma kot v tujini. Udelezili smo se izobrazevanj v Avstriji
(dezelna bolnisnica v Lipnici, univerzitetna klinika v Grad-
cu), Italiji ter v Univerzitetnem klini¢cnem centru Ljubljana.

Dne 9. 10. 2018 smo izvedli prva dva uspesna TAVI posega
v nasem klini¢cnem centru. Bolniki so hitro okrevali, nimajo
zapletov in se dobro pocutijo. Predvidevamo, da bodo ¢ez
2 do 3 dni odpusceni. V bolj razvitih drzavah, kot je npr.
Nemcija, se ta poseg uporablja pri ve¢ kot 50 % pacientov
s hudo aortno stenozo. S tem posegom bomo zmanjsali ¢a-
kalne dobe in zvisali prezivetje bolnikov.«
asist. dr. Igor Balevski, dr. med., spec. kardiologije,
vaskularne in interne medicine
Oddelek za kardiologijo in angiologijo

»V UKC Maribor smo opravili uspesna posega s transkate-
trsko vstavitvijo aortne zaklopke (TAVR ali TAVI) pri dveh
bolnikih. Poseg so izvedli kardiologi. V ekipi je tudi kardi-
okirurg, ki poskrbi za transkatetrski Zilni dostop ali dostop
do srca. Ob bolniku je v pripravljenosti tudi kardiokirurska
ekipa, ki intervenira v primeru zapletov, ko je potrebna
kirurska zamenjava aortne zaklopke. Metoda je v svetu
uveljavljena Ze vrsto let. Primerna je za bolnike z visokim
tveganjem za operacijo zaradi spremljajocih boleznih in
bolnikih, kjer je aortna zaklopka okvarjena na tak nacin, da
jo je mozno z dobrim izidom zamenjati na transkatetrski
nacin. Metoda dopolnjuje kirursko zamenjavo aortne za-
klopke (SAVR ali AVR). V UKC Maribor bolnike za program
transkatetrske vstavitve aortne zaklopke izberemo z eki-
po zdravnikov ali na konziliju, ki skrbno preuci primere in
po posvetu z bolnikom svetuje ustrezen nacin zdravljenja
obolele aortne zaklopke.

Z razvojem medicinske tehnologije je pric¢akovati, da bo
Stevilo teh posegov cedalje vecje. S tem se bo pritisk na
kirurski program delno zmanjsal, po drugi strani pa je mo-
Zno s to metodo zdraviti bolnike, ki doslej niso bili primer-
ni ali sposobni za operacijo. V UKC Maribor na operacijo
srca ¢aka 270 bolnikov. Zaradi znanih tezav z anestezijo in
intenzivno terapijo so ¢akalne dobe za operacijo na srcu
nesprejemljivo dolge. V nasi ustanovi je glede na trenutne
moznosti programa operacij ¢akalna doba pod stopnjo
nujnosti redno 14 mesecev, pod stopnjo nujnosti hitro pa
do 12 mesecev. V kolikor bo program transkatetrskih vsta-
vitev aortne zaklopke priznan in pla¢an v UKC Maribor,
pricakujemo najmanj 50 tovrstnih posegov v naslednjem
letu.«
prim. Gorazd Kosir, dr. med., specialist kardiovaskularne
kirurgije,
predstojnik Oddelka za kardiokirurgijo
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Priznanje ESMO za dr. Nino Fokter Dovnik

Avtor: Jagoda Dordevic
Foto: arhiv Nina Fokter Dovnik

Dr. Nina Fokter Dovnik, specializantka internisti¢ne onkolo-
gije z Oddelka za onkologijo UKC Maribor, je konec oktobra
na kongresu ESMO (European Society for Medical Oncology)

prejela posebno priznanje Evropskega zdruzenja za interni-
sticno onkologijo.

Na specialisticnem izpitu iz internisti¢ne onkologije je dose-
gla najvecje mozno Stevilo tock in hkrati tudi najvisje Stevilo
tock med 360 kandidati z vsega sveta.

V Sloveniji in Svici je opravljen tovrstni izpit sicer pogoj za
opravljanje specializacije na podro¢ju internisti¢ne onkolo-
gije. Vsako leto izpit opravljajo predstavniki vseh drzav po
svetu.

»Rezultat izpita mi pomeni veliko priznanje tudi zaradi od-
rekanja, ki ga zahteva tak studij«, je povedala dr. Nina Fokter
Dovnik, ob tem pa dodala, da sicer Slovenci na tem izpitu, ki
poteka enkrat letno, vsako leto dosegajo odli¢ne rezultate.
»Vsekakor je to mednarodno odmevna zadeva, ki posame-
zniku lahko v tujini odpre dolocena vrata. S pomocjo rezul-
tatov tega izpita sem prejela Stipendijo tega zdruzenja za
dodatno izobraZevanje v tujini kot del specializacije«.

Po izpopolnjevanju se bo, pravi, vrnila v UKC Maribor, kjer
bo kadrovsko Se okrepila mariborsko onkologijo.

The European Society for Medical Oncology is pleased to present the

2017 ESMO Best Exam Award

o

Nina Fokter Dovnik, MD

on the occasion of the

ESMO 2018 Congress
Munich, Garmany, 19 -23 Octaber 2018

Josep Tabemero
ESMO President

M’w

Andrés Cervantes
Chair, ESMO Educational Gommittee
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Bolnisni¢ne okuzbe v UKC Maribor

Avtor: Bozena Kotnik Kevorkijan

V novembru 2017 smo v Sloveniji izvedli tretjo slovensko na-
cionalno raziskavo bolnisni¢nih okuzb (SNRBO 3), ki je bila
del evropske raziskave bolnisni¢nih okuzb (BO). V raziskavi
so sodelovale vse slovenske bolnisnice za akutno oskrbo
bolnikov. Rezultati za Slovenijo so pokazali priblizno enak
delez BO kot v prejsnji raziskavi, ki je bila izvedena leta 2011.
V UKC Maribor pa smo zaznali porast deleza BO, kar je bilo
pricakovano, saj smo v tem casu razsirili terciarne dejavno-
sti, tudi z dejavnostmi, kjer so BO bolj pogoste (npr. Oddelek
za onkologijo). Za nas so zanimive predvsem primerjave z
drugimi bolniSnicami za akutno oskrbo po Sloveniji. Poseb-
nost nase bolnisnice je vklju¢enost oddelka za psihiatrijo,
druge slovenske bolnisnica za akutno oskrbo nimajo psihia-
tri¢cnih oddelkov in tudi v Evropi so takSne bolnidnice redke.
Podatke smo zbirali na treh ravneh s tremi razli¢cnimi obraz-
ci. S prvim obrazcem smo zbirali podatke o bolnisnici, z dru-
gim obrazcem smo zbirali podatke o oddelkih, s tretjim pa
podatke o bolnikih in bolnisni¢nih okuzbah in ti podatki so
za nas in bralce Nase bolniSnice najbolj zanimivi.
Raziskava je bila prese¢na na dan, zato pokaze stanje BO na
dolocen dan in predstavlja dober priblizek dejanskega sta-
nja na podro¢ju BO.

V UKC Maribor je bilo zajetih v raziskavo 1031 bolnikov, zaje-
ti so bili vsi oddelki z leze¢imi bolniki. BO smo prepoznali pri
76 bolnikih (7,4 % vseh hospitaliziranih bolnikov), povprecje
za vse slovenske bolnisnice je 6,6 %. Okuzb je bilo nekaj vec,
85, saj imajo nekateri bolniki ve¢ kot eno BO. Najvec bol-
nikov je imelo bolnisni¢no pljuc¢nico (2,4 % vseh vklju¢enih
bolnikov), 2,3 % bolnikov je imelo okuzbo kirurske rane, 1,2
% bolnikov je imelo okuzbo secil. Sepso je imelo 0,6 % vseh
bolnikov, ostalih BO je bilo $e manj. Povzrocitelji BO (mikro-
organizmi) so bili dokazani v dobri polovici vseh BO (51,8
%). Najpogosteje dokazani mikroorganizmi so bile entero-
bakterije (41,9 % delez med dokazanimi povzrocitelji), med
njimi je bil najpogosteje dokazan enterobakter. Druga naj-
bolj pogosta skupina dokazanih povzrociteljev so bili gram-
pozitivni koki (30,6 % vseh dokazanih povzrociteljev), zlati

stafilokoki in enterokoki s po 11,3 % delezem. Delez gliv kot
povzrotiteljev BO je bil 11,3 %. Zal preiskava za dokaz pov-
zroCitelja BO pogosto ni bila opravljena (27,1 % vseh BO).
BO so se najveckrat razvile v drugem tednu hospitalizacije
(mediana 11 dni). 18,8 % BO je bilo prisotnih Ze ob sprejemu
v UKC Maribor (posledica prejsnjih hospitalizacij), 81,2 % jih
je nastalo med trenutno hospitalizacijo. nekatere BO so ve-
zane na dolocene posege in prisotnost tujega materiala v
telesu, najbolj ocitno je bilo to pri okuzbah secil, saj je imelo
91,7 % bolnikov z bolnisni¢no okuzbo secil vstavljen urinski
kateter.

Z raziskavo smo ugotavljali tudi rabo antibiotikov. 287 bol-
nikov (27,8 %) je na dan raziskave prejemalo antibiotik. 20 %
vseh bolnikov je dobivalo antibiotik zaradi zdravljenja doma
pridobljene okuzbe, 7,5 % za zdravljenje BO in 0,9 % zaradi
okuzbe, pridobljene v domu starejsih ob¢anov (DSO). 6,6 %
vseh bolnikov je dobivalo antibiotik kot profilakso, najvec-
krat kot kirursko profilakso. Antibiotiki so bili v UKC Maribor
predpisani predvsem parenteralno. Razlogi za antibioti¢no
zdravljenje so bili navedeni v medicinski dokumentaciji. An-
tibiotiki so bili najveckrat predpisani zaradi plju¢nice (24,3
%), okuzb secil (17,5 %), sistemskih okuzb (14,6 %), okuzb
prebavil (13,1 %) ter okuzb koze in mehkih tkiv (15 %). Naj-
pogosteje predpisani antibiotiki so bili penicilini (25,6 %),
cefalosporini (35 %) in kinoloni (12,5 %). Delez karbapene-
mov, ki so namenjeni zdravljenju najtezjih okuzb, je bil 6,5
%. Med vsemi protimikrobnimi zdravili je bil delez protigliv-
nih zdravil samo 2,8 %.

Glede na rezultate nas ¢aka Se veliko dela na podro¢ju pre-
precevanja in obvladovanja BO ter racionalne rabe antibioti-
kov. Naslednja vseevropska in slovenska presecna raziskava
BO je predvidena leta 2022.

Naj se na tem mestu kot koordinatorka raziskave za UKC Ma-
ribor zahvalim vsem sodelujoc¢im v nasi ustanovi, $e posebej
pa vsem anketarjem, ki so pomagali zbirati podatke ter so-
delavcem iz EOBO.

Opravicilo urednistva

V Nasi bolnisnici, leto 2018, letnik XIX, $tevilka 3 je na strani 35 pri ¢lanku z naslovom »8. september 2018 - svetovni dan
fizioterapije, prislo do napake pri avtorju ¢lanka. Clanek je bil povzet po spletni strani https://www.physio.si/sporocilo-
-za-medije-sdf-2018/. Prava avtorica ¢lanka je Gabrijela Starc.
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Strokovno srecanje zaposlenih na podrocju
ginekologije in porodnistva v Dobrni

Avtor: Danijela Pusnik
Foto: Katja Volmajer

VTermah Dobrna pripravljamo strokovno srecanje za vse zaposle-
ne na podrocju ginekologije in porodnistva Stajerske in pomurske
regije Ze od leta 2013. Na prvi junijski dan smo se tudi letos odpra-
vili zavtobusi v precudovito okolje zdravilis¢a, kjer nudijo kakovo-
stno rehabilitacijo Stevilnim ginekoloskim bolnicam.

Letosnje teme strokovnega srecanja so bile izbrane z razli¢nih
strokovnih podrocij Klinike za ginekologijo in perinatologijo. Pri-
spevki so zbrani v zborniku s CIP kataloskim zapisom.

V sam strokovni del nas je tako kot vsako leto popeljal s svojimi
iziemnimi predavaniji dr. Drago K. Ocvirk, tokrat o iskanju smisla
in znanja kot gonilu nase civilizacije. Znanje za preZivetje osmi-
$lja znanost, znanje za osmisljanje Zivljenja pa religija. V svojem
predavanju je kot nit prepletal misli velikih moz - Einsteina, Tol-
stoja, Nietzscheja in Stevilnih drugih, ki so v svojih delih razpra-
vljali o razli¢nih vrednotah Zivljenja in ¢lovestva, o veri in morali,
o teorijah, o civilizaciji, predvsem o zahodni civilizaciji v global-
nih razvojnih razseznostih. Zakljucil je z mislijo, da civilizacija, ki
razvija znanost brez religije, lahko doseze tehnoloski vrhunec,
vendar bo ta civilizacija brez vrednot in ne bo ¢lovekoljubna ozi-
roma bo za ¢lovestvo pogubna.

V nadaljevanju je predstavil svojo disertacijo asist. dr. Andraz
Dovnik, dr. med., z naslovom »Sezonska nihanja vitamina D pri
nosec¢nicah in novorojenckih v mariborski regijic. Pomanjkanje
vitamina D lahko vpliva na zdravje matere, ploda in novorojenc-
ka. Z raziskavo pri 400 nosecnicah in novorojenckih so spremljali
koncentracijo vitamina D v razli¢nih ¢asovnih obdobjih. Ugoto-
vitve so lahko podlaga za nadaljnje raziskovanje za oblikovanje
smernic za nadomescanje vitamina D pri nosecnicah.

Asist. dr. Danijela Krgovi¢, univ. dipl. biokem., zaposlena v Labo-
ratoriju za medicinsko genetiko, nam je predstavila disertacijo z
naslovom »Analiza klinicno pomembnih strukturnih genomskih
variabilnosti pri slovenskih otrocih z nepojasnjenim razvojnim
ali dusevnim zaostankom s prirojenimi nepravilnostmi in z mo-
tnjami avtisticnega spektra«. Raziskava je dokazala pomembno

vlogo molekularne kariotipizacije v diagnostiki razvojno-nevro-
loskih motenj, s tem pa tudi boljso nadaljnjo obravnavo bolni-
kov ter laZje genetsko svetovanje.

Lucija Nikoli¢, dipl. m. s., iz Oddelka za reproduktivho medicino
in ginekolosko endokrinologijo je predstavila prispevek Alenke
Jelenko, dipl. bab,, ki je bila odsotna. Govorila je o endometrio-
zi kot vzroku neplodnosti. Na podlagi pregleda literature je bilo
ugotovljeno, da endometrioza vpliva na zanositev. Povzroca
tudi pelvicno bolecino, ki vpliva na kakovost Zivljenja Zzensk na
vseh ravneh. Obravnava Zensk z endometriozo, kakor tudi para
v ambulanti za zdravljenje neplodnosti, zahteva Siroko znanje o
endometriozi vseh v timu. ZaZelena je tudi vkljucitev sociologov
in psihologov. Se kot zanimivost — mesec marec je mesec ozave-
$¢anja o endometriozi. Izkazujemo ga z rumeno pentljo.

Zadnje predavanje je bilo namenjeno precej aktualni temi, s ka-
tero se sreCujejo tudi babice in porodnicarji v slovenskih porodni-
$nicah - ravnanju s placento (posteljico). Rosemarie Franc, dipl. m.
s, dipl. bab., je predstavila vlogo posteljice, tako z zgodovinskega
kot kulturnega stalis¢a razli¢nih narodov. Posteljico brez znanstve-
no potrjenih dokazov o ucinkovitosti Zelijo uporabljati za uzivanje
— placentofagija (smutiji, kapsule), za kozmetiko, v najbolj nesko-
dljivih razmerah pa jo pokopljejo. Zahteve po izrocitvi posteljice v
danasnjem casu narascajo, s to izkusnjo smo se srecali tudi v nasi
porodnisnici. Predstavljena je bila vecletna dolga pot pravnega in
okoljevarstvenega reSevanja zastavljenega vprasanja, kaj je do-
voljeno in kaj je sporno, vendar jasnih odgovorov $e do danes ni.
Odlocitev je prepuscena posameznim institucijam.

Strokovno sre¢anje je namenjeno predvsem pridobivanju novih
znanj, zagotovo pa je prijetno tudi neformalno druzenje. Vod-
stvu Term Dobrne smo se zahvalili za vedno dobro organizirano
srecanje, za izdajo zbornika in kulinari¢ne uZitke.

Ker veliko govorimo o kontinuiteti pridobivanja znanj, manj pa
o prenosu le-teh, je morda na mestu ta citat: »Ne pustite, da vas
ucenje vodi le v znanje, naj vas vodi v dejanja« (Jim Roh).
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2. mednarodni kongres zdravstvene in
babiske nege UKC Maribor - zdravstvena

nega sodobnega casa

Avtor: Mojca Dobnik
Foto: arhiv Sluzba zdravstvene nege

Delo, ki ga opravljamo zaposleni v zdravstvu, razkriva nase
najgloblje univerzalne vrednote in nam daje mo¢, da na njih
osnujemo svoje zivljenje.V jesenskih dneh se je bilo nemogo-
Ce izogniti naslovom v medijih, ki tako ali drugace opozarjajo
na tezave zdravstva kot sistema, ko posamezniki govorijo o
velikih rezervah, ¢akalnih dobah in pomanjkanju zaposlenih
v zdravstvuy, tudi ali predvsem o pomanjkanju medicinskih
sester. Z novim druzbenim konceptom so bile opredeljene
tudi nove vloge in naloge zdravstvene in babiske nege, ki jih
stroka mora uresnicevati.

Bolnidnica, stroka, nazivi, programi, vse to se spreminja - a cilj
je ostal isti. Narediti najboljse za pacienta. Velik del dosezkov
je sodelovanje z drugimi ljudmi. Ceprav lahko uspemo sami,
zmoremo z zdruzenimi mo¢mi in izmenjavo zamisli izboljsa-
ti nase sposobnosti, delo, vnesti upanje in spodbudo. Oce-
njujemo, da ce zelimo, nam sodelovanje gre dobro od rok.
Zdravstvena in babiska nega sta stroki, ki delujeta v okviru
zdravstvenega varstva in obsegata splet druzbenih vkljuce-
vanj posameznika, kjer so nase temeljne odgovornosti krepiti
zdravje, preprecevati bolezni, obnavljati zdravje in lajsati tr-
pljenje.

Udelezenci med predavanjem.

V vseh letih zaposlitve se trudimo, da se izobrazujemo za
delo z ljudmi in za ljudi. Poslanstvo zaposlenih v zdravstvu je
iziemnega pomena. Vrednote, o katerih se danes veliko po-
govarjamo, kot so skrb za drugega, solidarnost, znanje, od-
govornost in pravi¢nost, so vrednote, ki jih na izobrazevanjih
prenasamo in na njih opominjamo. Na strokovnih srecanjih
si pridobimo ogromno strokovnih znanj, spretnosti, vescin,
ki jih kasneje s pridom izkoris¢amo tako zase kot za pomoc¢
drugim. Znanja je neprecenljivo. Zivimo v &asih, ko je izjemno
pomembno negovati dobre med¢loveske odnose, biti empa-
ticen in pomagati pomo¢i potrebnim. Ze sedaj smo in bomo
tudi v prihodnje v sodobni zdravstveni in babiski negi v prvih
»bojnih linijah« opozarjali na pacienta. Stalna profesionalna
povezanost nam omogoca redna strokovna srecanja v delov-
nih sredinah, ve¢ja sreCanja pa nas zdruzujejo, ko reSujemo
morda tudi nacelna vprasanja, povezana z nasim strokovnim
delom. Skozi vso poklicno Zivljenje se moramo strokovno iz-
popolnjevati, ker znanje je odgovornost vsakega posamezni-
ka.

Pravo znanje se razkriva v ljubezni, ki jo dozivljamo v izgubah,
ki so nas doletele, v kriznih trenutkih in trenutkih veselja, o
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Pevski zbor La Vita ob otvoritvi secanja.

katerih bomo 3e dolgo razmisljali. Zato je $e kako pomemb-
no, da znanje Sirimo na formalnih in neformalnih srecanjih.
Sodobno strokovno znanje je predpogoj za uspesno uvelja-
vljanje in udejanjenje sodobne zdravstvene in babiske nege
v praksi in za razvoj stroke. Znanje se v praksi ne razvija samo
po sebi. Sodobno zdravstveno in babisko nego je potrebno
najprej razumeti, kar pomeni, da mora ¢im vecje Stevilo zapo-
Vsako znanje pa zastari. Znanje ni nekaj staticnega, ampak se
dinamicno razvija. Pomembno je, kako dogajanje okrog sebe
dozivljamo. Svet ni vesel in ne Zalosten, svet preprosto je.

Ob zaklju¢cku ne moremo mimo zahval. Veliko delo, prepre-
denega z znanjem ter veliko dobre volje in zagnanosti je po-
trebno v vsakdanjem delu ob pacientu, kjer se sre¢ujemo s

Del organizacijskega odbora.

Pozdravni nagovor strokovnega direktorja Matjaza Vogrina.

Stevilnimi vzponi in padci.

Velika zahvala gre vsem predavateljem, recenzentom in ude-
lezencem. Prihodnost v zdravstveni negi je potrebno oboga-
titi z raziskovanjem. Z zavzetostjo, predanostjo in z Zeljo po
nadaljnjem razvoju stroke vabim vse, ki vas zanima, da se
nam kot aktivni udelezenci pridruzite na 3. mednarodnem
kongresu zdravstvene in babiske nege 2019.

Lepo je, kadar spomine in prihodnost prepletamo v praznic-
nem trenutku sedanjosti. Taksni trenutki dajejo lepoto spomi-
nom in smisel prihodnosti. Naj bo ¢as, ki prihaja, v mavri¢ne
barve stkana zgodba.

SRECNO 2019!
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XIV. mariborsko ortopedsko srecanje z
naslovom Koleno v ortopediji

Avtor: Zmago Krajnc
Foto: Drago Wernig Taka

Mariborski ortopedi Ze 14. leto zapored organiziramo or-
topedsko srecanje. Izbrana tematika letoSnjega srecanja —
Koleno v ortopediji, je privabila preko 250 poslusalcev, kar
predstavlja potrditev dobrega dela v preteklosti in hkrati
motivacijo za organizacijo podobnih sre¢anj tudi v priho-
dnje. Na srecanjih je vsako leto predstavljena patologija
posameznega anatomskega podrogja, s katero se srecuje-
mo pri nasem vsakodnevnem delu. Glavno vodilo sre¢anja
ostaja izmenjava znanj, mnenj in izkusenj razli¢nih specia-
listov in terapevtov, ki sodelujemo pri zdravljenju bolniko-
vih tezav s skupnim ciljem — izboljsati zdravljenje nasim
skupnim bolnikom in oplemenititi nase znanje o vzrokih,
klini¢ni sliki, diagnostiki in zdravljenju posameznih orto-
pedskih obolenj.

Letosnje srecanje je bilo namenjeno zdravnikom druzin-
ske medicine, ortopedije, travmatologije, fiziatrom, fizio-
terapevtom in medicinskim sestram, ki se pri svojem delu
srecujemo z bolniki s problematiko kolenskega sklepa. Z
izbranimi predavanji so predavatelji razli¢nih strok na sre-
¢anju predstavili celostno problematiko kolenskega sklepa
vseh starostnih skupin bolnikov s katerimi se srecujemo
specialisti razli¢nih strok. Predstavljena so bila najpogo-
stejsa obolenja kolenskega sklepa, moznosti diagnosti¢ne
obravnave in terapije posameznih obolen;j.

Udelezenci v predavalnici.

| HOLENOY
ORTOPEDII

Predsednik organizacijskega odbora Zmago Krajnc.

Strokovno sre¢anje je bilo smiselno razdeljeno na Stiri
sklope predavanj, v katerih so predavatelji predstavili naj-
pogostejsa obolenja kolenskega sklepa in tudi najsodob-
nejse nacine diagnostike in zdravljenja poskodb in obo-
lenj kolenskega sklepa, ki jim sledimo v nasi ustanovi. Na
Ortopedskem oddelku UKC Maribor operiramo letno okoli
800 bolnikov s kolensko patologijo, neredko tudi zahtevne
revizijske operacije, katerih Stevilo se vsakoletno posto-
poma povecuje (posledica povecanega obsega primarnih
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TomaZz Bajec in Matjaz Vogrin med debato.

operacij v zadnjih letih, vecjega Stevila Sportnih poskodb
in podaljane Zivljenjske dobe ljudi).

V prvem sklopu so predavatelji nazorno predstavili funkci-
onalno anatomijo in tudi klini¢ni pregled kolenskega skle-
pa, klini¢no diferencialno diagnostiko in pomen slikovno
diagnosti¢ne obravnave bolnikov, izpostavljen je bil tudi
pogled zdravnika v ambulanti druzinske medicine na obo-
lenja kolenskega sklepa in moznosti zdravljenja le teh na
primarni ravni. Predstavljena predavanja so bila namenje-
na obnovi nasega znanja in so predstavljala uvod sledec¢im
sklopom, v katerih so bila natan¢no predstavljena najpo-
gostejsa obolenja kolenskega sklepa:

- v drugem sklopu so bile predstavljene novosti pri obrav-

Predavatelji XIV. ortopedskega srecanja.

navi preobremenitvenih sindromov, nestabilnosti patelo-
femoralnega sklepa, poskodb meniskusov, poskodb liga-
mentarnih struktur ter kostno hrustanc¢ne poskodbe;

- v tretjem sklopu celostna obravnava problematike artro-
ze kolenskega sklepa, vklju¢no z epidemiologijo, etiologijo
in patofiziologijo, ter moznosti konservativne in operativ-
ne terapije;

Robi Kelc med uc¢no delavnico.

- v Cetrtem sklopu pa obolenja kolenskega sklepa pri otro-
ku, vnetna obolenja kolenskega sklepa, vsa nujna stanja
kolenskega sklepa, ki zahtevajo takojSnjo obravnavo pri
specialistu, vklju¢no s pomenom dobre in pravilne oskrbe
pooperativne rane ter vloga in pomen terapije pri preobre-
menitvenih sindromih kolenskega sklepa.

Ob koncu sre¢anja smo udelezencem pripravili e mo-
znost sodelovanja na dveh ué¢nih delavnicah (klini¢ni pre-
gled kolenskega sklepa, taping pri bolecini v kolenskem
sklepu), ki sta bili polno obiskani in bosta udelezencem v
prihodnje dodatno olajsali pristop k bolniku s kolensko
problematiko.
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Delavnica PODN

Avtor: Rok Sumak
Foto: N. M.

V sodelovanju Zdruzenja za perinatalno medicino — SZD,
Slovenskega drustva za psihosomatiko v ginekologiji in po-
rodnistvu, Porodnisnice Ljubljana in Ministrstva za zdravje
je 19. oktobra 2018 v UKC Maribor potekal projekt PODN
- Prepoznavanje odvisnosti, dusevnih motenj in nasilja v
obporodnem obdobju.

Kljub dobrim perinatoloskim kazalnikom zdravja nosecnic
in novorojenckov v Sloveniji dusevne bolezni v obporo-
dnem obdobju prepogosto ostajajo neprepoznane in so vo-
dilni vzrok maternalne umrljivosti v obporodnem obdobju.
So pogostejsi vzrok obolevnosti in umrljivosti kot npr. sré-
no-zilna obolenja (preeklampsija) ali obporodne krvavitve.

Cilj projekta PODN je prepoznava in pomoc¢ nosecnicam in
materam z depresivnimi in anksioznimi motnjami, Zrtvam
nasilja ter tistim, ki imajo tezave z alkoholom, kajenjem in
prepovedanimi snovmi. Pri teh nosecnicah je povecano tve-
ganje za slabe izide nosecnosti, kot so prezgodnji porod, za-
stoj plodove rasti, smrt ploda ali novorojencka in celo smrt
nosecnice ali matere. Prepoznavanje teh nosecnic in mater
je zahtevno, saj se na videz ne razlikujejo od drugih, svoje
stiske in teZave skrivajo ter o njih niso pripravljene sprego-
voriti, zlasti Ce jih o tem ne povprasamo na primeren nacin.

Cilj delavnic je bil udelezence nauciti presejanja (odkriti
Zenske z zvisanim tveganjem za prisotnost oz. razvoj te-
zav) v obporodnem obdobju in vzpostaviti poznavanje ter
usmerjanje k nadaljnjim ukrepom. V okviru projekta bodo
v dispanzerje in na hospitalne oddelke vpeljani vprasalniki,
ki bodo poleg dusevnih bolezni, presejalni test Se za druzin-
sko nasilje in odvisnosti od alkohola ter prepovedanih drog.
Prepoznane ogrozene nosecnice in otro¢nice bodo intenziv-
neje spremljane in vodene multidisciplinarno.

Na enodnevno delavnico so bili vabljeni celotni ginekolo-
ki timi, in sicer ginekologi, porodnicarji, babice in medicin-
ske sestre, ki so v stiku z Zenskami v obporodnem obdobju.
Uvodnim besedam predstojnika Oddelka za perinatologijo
UKC Maribor izr. prof. dr. Farisa Mujezinovica so sledila pre-
davanja ter nato e delavnice na temo dusevnih motenj, al-
koholizma, nasilja v druzini in prepovedanih drog v obporo-
dnem obdobju. Delavnice so potekale v manjsih skupinah,
obravnavani so bili razli¢ni klini¢ni primeri. Vloge ogrozenih
nosecnic in otro¢nic so igrali predavatelji. Vsaki obravnavi je
sledila strokovna analiza ter kritika. V naslednjih mesecih bo
delavnica PODN organizirana tudi po ostalih mestih v Slo-
veniji.
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Aktualno v zdravljenju sladkorne bolezni 7

Avtor: Duska Zolger, Miro Cokoli¢
Foto:R. G.

Miro Cokoli¢

14. novembra 2018, ko obelezujemo Svetovni dan sladkor-
ne bolezni, je v veliki predavalnici prim. Zmaga Slokana po-
tekal seminar »Aktualno v zdravljenju sladkorne bolezni 7«.

Po uvodnem pozdravu predstojnika Oddelka za endokrinologi-
jo in diabetologijo, prim. Mira Cokoli¢a, in predavanju »Kje smo
bili in kje smo po 95. letih zdravljenja z inzulini« so med drugim
sledile $e naslednje aktualne teme.

Zanegovalnikader so DMS pripravile zanimive teme, saj se srecu-
jemo vedno z novimi zdravili in peresniki. Rokovanje s peresniki
za aplikacijo inhibitorjev PCSK9 sta predstavili Mateja Herjavec,
DMS in Tatjana Sopinger Lipovnik, DMS. Pravilno izpolnjevanje
profilno-terapevtskega lista diabetika (OB 75 HV 044 Povezava:
OP 75 HV 001), ki je rak rana konziliarnih pregledov, je vodja ZN
nasega oddelka Ksenija Sipek, DMS, predstavila, kako se brez na-
pora obrazec izpolni pravilno in olajsa konziliarno mnenje. Roko-
vanje s peresniki za aplikacijo kombinacije inzulina in GLP-1 AR,
novi trend v zdravljenju sladkorne bolezni je predstavila Simona
Sternad, DMS.

Kolegi zdravniki so predstavili Obravnavo dislipidemije pri slad-
kornem bolniku (Aleksandra Kukovi¢, dr. med.), osnove zdravlje-
nja z inzulini (asist. dr. Mitja Krajnc, dr. med.). Ur3a Ksela, dr. med.

je pripravila Pregled peroralnih antihiperglikemikov, sre¢anje pa
je zakljucil doc. dr. Andrej Zavratnik, dr. med. s Priporocili za vo-
denje sladkorne bolezni v bolnisnici, saj nemalokrat bolniki vedo
o tem vec od osebja UKC.

Prim. Miro Cokoli¢, ki je v svojem predavanju osvetlil 95-letni ra-
zvoj zdravljenja sladkorne bolezni z inzulini, je med drugim tudi
poudaril, da se Zivljenjska doba sladkornih bolnikov iz leta v leto
daljsa, cilj pa je, da se izenadi z Zivljenjsko dobo tistih, ki sladkor-
ne bolezni nimajo:

»Ko sem se zacel pred 35 leti ukvarjati z diabetologijo je bilo za-
gotovo ve¢ amputacij in slepote, tega je danes seveda manj. Na
razpolago so nova zdravila, ki v zadnjem casu izboljsujejo pro-
gnozo, tako da bodo sladkorni bolniki v bodoce lahko Ziveli se
dlje. Je pa vnos sladkorja danes seveda mnogo previsok, mno-
go Visji kot nekog, sladkor v hrani pa povzroca odvisnost. Zato
so nekatere drzave ze uvedle dodatne davke na hrano s prevec
sladkorja. Preventiva je zdravo Zivljenje, zmerna telesna teza,
normalen krvni tlak, telesna aktivnost in zmernost pri vseh raz-
vadah. Tu ni velike filozofije, taka zmernost pomaga prepreciti
razvoj sladkorne bolezni, sladkornemu bolniku pa uravnavati
sladkor ob spremljanju in zdravljenju Se vseh drugih dejavnikov
tveganja.«

Tovrstne seminarje organiziramo Ze 12 let, saj se novosti v dia-
betologiji v 21. stoletju vrstijo zelo hitro in se mi zdi, da je nasa
naloga, da to predstavimo. Prav tako je naloga zaposlenih v UKC,
da se izobrazujejo in se seminarjev udelezujejo v vec¢jem Stevi-
lu.V zadnjem ¢asu pridobivamo tudi kreditne tocke, leto3njega
seminarja se je udelezilo 9 aktivnih in od 67 pasivnih udelezen-
cev 18 zdravnikov. V bodoce pri¢akujem boljSo obiskanost, saj
nemalokrat bolniki vedo o sladkorni bolezni in njihovih zdravilih
vec od osebja, kar zna biti zelo neprijetno za zaposlene in ne po-
vecuje zaupanja in ugleda UKC.
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2. mariborski dan KVCB

Avtor: Andreja Ocepek
Foto: T.S. M.

23. november 2018 je bil poseben dan. Ne samo, da smo Ma-
riborcani praznovali dan Rudolfa Maistra in se veselili, da so
borci za severno mejo le-to ubranili in sedaj lahko govorimo
slovensko, na Oddelku za gastroenterologijo UKC Maribor smo
ze drugo leto zapored uspesno izpeljali Mariborski dan kronic-
ne vnetne ¢revesne bolezni (KVCB), ki je bilo tudi letos medna-
rodno obarvano. Enodnevno strokovno srecanje organizirali v
prostorih hotela City. Prvi¢ smo socasno pripravili del namenjen
zdravnikom in del namenjen medicinskim sestram, ki obrav-
navamo bolnike s to boleznijo. Letos smo se osredotocili pred-
vsem obravnavi izvencrevesnih manifestacij bolezni in k so-
delovanju povabili specialiste drugih strok. V dopoldanskemu
delu srec¢anja smo poslusali zelo zanimivo predavanje o tezavah
otrok in mladostnikov s KVCB, ki ga je pripravil dr. Jernej Dolin-
3ek, dr.med. s Klinike za pediatrijo, ter o obdobju tranzicije teh
bolnikov v odraslo zdravstveno oskrbo. O izvencrevesnih ma-
nifestacijah bolezni in zapletih oz. stranskih ucinkih zdravljenja
na drugih organih in organskih sistemih so nas seznanili kolegi
hepatologi, revmatologi, dermatologi, oftalmologi, infektologi,
kardiologi itd. Predavanja so predstavili skupaj z gastroentero-
logom, ki je predstavil primer bolnika z opisano problematiko
alividenje gastroenterologa o problemu. Zelo smo bili veseli so-
delovanja dveh tujih strokovnjakov, in sicer dr. Marca Daperna,
drmed. iz Turina, Italija, ki je predaval o endoskopskih ocenah
pri KVCB, in prof. dr. Brankice Mijandrusic¢ Sin¢i¢, ki nas je sezna-
nila z najnovejsimi smernicami za prehransko obravnavo bolni-
kov s KVCB. Letos smo prvi¢ omogo¢ili udelezencem sre¢anja
predstavitev zanimivih posterjev na temo KVCB. Prijavilo se jih
je 8, med katerimi je komisija izbrala najboljsi poster z naslovom

N

Ucinkovitost zdravljenja ulceroznega kolitisa z golimumabom
- kohortna analiza enega centra, avtorja Roberta Perneka, in
ga nagradila z udelezbo na naslednjem kongresu Evropskega
zdruZenja za kolitis in Crohnovo bolezen (ECCO) marca 2019
v Kopenhagnu, Danska. Po kosilu in spros¢enem druzenju ter
seznanitvami z novostmi v zdravljenju KVCB pri predstavnikih
farmacevtskih podijetij so sledile Se popoldanske delavnice s pri-
kazi primerov in diskusijo med udeleZenci. Zadovoljni smo bili
z udelezbo na nasem strokovnem srecanju, saj se je dogodka
udelezilo 108 zdravnikov in medicinskih sester. Prav tako smo
bili zelo veseli iziemne podpore in interesa farmacevtskih pod-
jetij, ki sem jim najlep3e zahvaljujemo, saj smo tako lahko izpe-
ljali sre¢anje brez kotizacije za udeleZence.

Hvala vsem, ki so sodelovali pri organizaciji in izvedbi dogodka,
predvsem Tini Skerbinc Muzlovi¢ iz Oddelka za odnose z jav-
nostmiin marketing, vsem predavateljicam in predavateljem ter
medicinskim sestram Oddelka za gastroenterologijo, Petri Kolar,
vodji zdravstvene nege, in Alenki Kramberger za trud in vnemo
pri izvedbi predavanj in okrogle mize medicinskih sester.
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2. mariborski dan KVCB -
Predstavitev centrov za aplikacijo bioloske

terapije pri KVCB

Avtor: Petra Kolar
Foto: T.S. M.

Predstavitev centrov za aplikacijo bioloSke terapije pri kroni¢ni
vnetni ¢revesni bolezni (KVCB) je bila rdeca nit sre¢anja medi-
cinskih sester 23. novembra 2018, ko smo na Oddelku za gastro-
enterologijo organizirali 2. mariborski dan KVCB.

K predstavitvi centrov, nacina dela, organizacije ter dobre pra-
kse smo povabili medicinske sestre, ki se v slovenskem prostoru
ukvarjajo z aplikacijo bioloske terapije in zdravstveno vzgojnim
delom na podro¢ju KVCB. Odziv kolegic s podro¢ja zdravstvene
nege je bil odli¢en. Po skupnih predavanjih s strani zdravnikov

smo organizirali sestrski del predavanj, kjer so sledile predstavi-
tve centrov za aplikacijo bioloske terapije pri KVCB iz KC Ljublja-
na, Splosne bolnisnice Celje, Splosne bolnisnice Izola, Splosne
bolniSnice Novo mesto, Splosne bolnisnice Jesenice. Predstavili
smo tudi svoje izkusnje iz Oddelka za gastroenterologijo, UKC
Maribor.

Posebej smo bili ponosni na vabljeno predstavitev kolegice ga.
Oroz Vesne iz Oddelka za gastroenterologijo, Klinike za notra-
nje bolezni Klini¢nega bolnisni¢nega centra Rebro v Zagrebu, ki
nam je predstavila njihovo organizacijsko ter strokovno napre-
den in pacientu prijazen center za aplikacijo bioloske terapije
pri KVCB.

Po dveh sklopih predstavitev je sledila $e okrogla miza, kjer smo
zdruzili dileme in vprasanja pri obravnavi pacientov s KVCB. Vse-
kakor je bila okrogla miza produktivna, saj smo si medicinske
sestre zacrtale nova izhodi$ca in strokovne teme za 3. maribor-
ski dan KVCB v letu 2019.

Zelela bi se zahvaliti idejni in organizacijski vodji Mariborskega
dneva KVCB, sodelavki Andreji Ocepek, ki je organizirala tako
pomemben dogodek. Pocas¢ena ter ponosna sem, da nas je v
svoji viziji prepoznala kot pomemben ¢len timskega dela, ki je
usmerjen h kvalitetnemu, strokovnemu delu s pacienti s KVCB.
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Drustvo medicinskih sester, babic in
zdravstvenih tehnikov podelilo najvisja

priznanja

Avtor: Ksenija Pir$
Foto: Bostjan Lah

Drustvo medicinskih sester, babic in zdravstvenih tehnikov
Maribor je v soboto, 1. decembra 2018, ob 18. uri v Union-
ski dvorani v Mariboru ponovno zdruzilo stevilne ¢lanice in
clane ter prebivalce mesta Maribor z okolico na prednovo-
letni svecanosti drustva s podelitvijo najvisjih priznanj, na-
ziva Castna élanica drustva in Srebrni znak drustva.
Drustvo zdruZzuje okoli 2.000 ¢lanic in ¢lanov iz SirSe mariborske
regije, dijake, Studente, aktivne in upokojene ¢lanice in ¢lane s
podrocja Polj¢an, Slovenske Bistrice, Maribora, Rus in Lenarta
in je drugo najvecje regijsko drustvo, ki se povezuje v Zbornico
zdravstvene in babiske nege Slovenije - Zvezo strokovnih dru-
Stev medicinskih sester, babic in zdravstvenih tehnikov Sloveni-
je (Zbornico — Zvezo).

Prireditev je bila pospremljena z ze 5. letnim koncertom stano-
vskega pevskega zbora drustva La Vita z gosti, ki je ob tej prilo-
znosti zasedel mesto med prejemniki Srebrnega znaka drustva.
Zbrane je v slavnostnem nagovoru pozdravila predsednica
drustva, Ksenija Pirs. Izpostavila je iziemno delovno, zahtevno,
pa tudi uspesno leto. Med drugim je poudarila, da so sedaj na
preizkusnji vrednote in prepricanja, ko imamo pred seboj paci-
enta, njegove potrebe in neposredno z njimi tudi svoja poklic-
na pricakovanja, saj je pacient lahko ze jutri sleherni med nami,
prepri¢anja, da so le postene moznosti za vse poklicne skupine
v zdravstvu, zagovornistvo potreb pacientov, njihovih svojcev
in medsebojno spostovanje pot, ki vodi k ustreznim izidom za
vse, predvsem za paciente in zdravo druzbo. Da imajo zaposleni
v zdravstveni negi, babistvu in oskrbi na delovnih mestih po-
gosto obcutek, da zahteve presegajo resni¢ne moznosti, da se
izgublja obcutek za koli¢ino in razporejanje dela, ko nepredvi-
dene okolis¢ine postajajo stalnica in se pritisk na zmanjsevanje
stroskov dela le $e povecuje na racun novih in zahtevnejsih na-
log. Ob tem je osvetlila pomen strokovnosti in varnosti za paci-
ente in povzela, da pogovori o osebnih in delovnih priloznostih
vse tesneje navajajo tudi potrebo po izboljsanju medosebnih
odnosov, pripravljenost ljudi in odlocevalcev, v vseh okoljih, na
vseh ravneh, da bodo naredili, kar je prav. Zato v poklicih na po-
dro¢ju zdravstvene nege pri¢akujemo sprejem t. i. kadrovskih
standardov in normativov ter poklicnih aktivnosti in kompe-
tenc.

Zbrane je nagovoril tudi drzavni svetnik za podroc¢je zdravstva,
mag. Peter Pozun, predstavnik Zbornice zdravstvene in babiske
nege Slovenije, Zveze strokovnih drustev medicinskih sester,

70 M
i
babic in zdravstvenih tehnikov Slovenije, Dejan Dobersek, ko-
ordinator strokovnih sekcij pri Zbornici — Zvezi in predsednik
zdravniskega drustva Maribor, prim. asist. dr. Jernej Zavrsnik.
Med glasbenimi gosti so bili dijaki Srednje zdravstvene in koz-
meti¢ne pole Maribor, Tina Kr¢kovnik in Nejc Zaler, Rosanda Vu-
jica Behari¢, solistka, medicinska sestra, zaposlena na Oddelku
za oCesne bolezni UKC Maribor ter instrumentalisti, Leon Poker-
znik, (trobenta), David Con¢ (trobenta), Zan Pecenik (evfonij),
Jaka Mastnak (tolkalo). Zbor zvesto spremljata zborovodkinja,
Klementina Mikec Korpi¢ in korepetitorka, Mirjana Kosti¢. Za
posebno vzdusje je tudi tokrat poskrbel dramski umetnik, Bo-

jan Marosevic.

Regijska priznanja drustva Srebrni znak, ki ga drustvo podeljuje
za strokovni razvoj in dosezke na podro¢ju zdravstvene in ba-
biske nege, krepitev vloge in pomena dela medicinskih sester,
babic, zdravstvenih tehnikov in sodelavcev na podro¢ju oskrbe,
ohranjanje in razvijanje profesionalnih in dobrih medsebojnih
odnosov med sodelavci v negovalnem in zdravstvenem timu
ter pripadnost poklicni skupini in poklicno solidarnost sta pre-
jeli tudi Inge Mesarec in Marija Skafar. Naziv Castna ¢lanica dru-
Stva je bil podeljen gospe mag. Bredi Koban.

Marija Skafar, diplomirana medicinska sestra s specialnimi znanji je
ves ¢as svoje poklicne poti predana Oddelku za interne bolezni, prej
Splo3ne bolnisnice Maribor, danes UKC Maribor. Leta 1987 je pricela
zdelom na endokrinoloskem oddelku. Takratne razmere so nareko-
vale veliko poglobljenega dela z ljudmi, ki so imeli sladkorno bole-
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zen, zato se je redno strokovno izobrazevala doma in v tujini. Leta
1993 je za potrebe edukacije sladkornih bolnikov pricela z delom v
diabetoloski ambulanti, kjer je skupaj z zdravniki diabetologi pripra-
vila program izobraZevanja, ki so ga poimenovali»Sola za sladkorno
bolne«. Ustanovitev Sole za sladkorno bolne je poleg strokovnega
dela in napredka v diabetologiji in endokrinologiji ena najvedjih
pridobitev Oddelka za endokrinologijo in diabetologijo. Tako orga-
nizirane Sole za bolnike s sladkorno boleznijo v tistih ¢asih niimel v
Sloveniji nih¢e. To delo edukatorja opravlja $e danes in vkljucuje ne
samo bolnike s sladkorno boleznijo, temvec tudi njihove svojce in
skrbnike. Leta 1995 se je Marija udeleZila tecaja za oskrbo diabetic-
nega stopala. Delovati je zacela v ambulanti za diabeti¢no stopalo z
izvajanjem presejalnega testa in oskrbe diabeti¢nega stopala.

Ob vsem edukacijskem delu se je tudi redno in aktivho udelezevala
seminarjev, sekcij, kongresov ter predavanj doma in v tujini in s tem
pridobivala nova znanja. Leta 2015 je na FEND-u (Foundation of
European Nurses in Diabetes) tudi aktivno sodelovala. Tri manda-
tna obdobja je bila ¢lanica izvrsnega odbora v Sekciji medicinskih
sester in zdravstvenih tehnikov v endokrinologiji za Stajersko regijo
in organizirala Stevilna strokovna srecanja.

Oskrba pacientov z glukometri, novi pristopi pri aplikacijiinzulina in
skrbno zdravstveno vzgojno delo so privedli do tega, da je odpadla
potreba sladkornih bolnikov po hospitalizaciji.

Marija je v vseh letih dela razvila izredne pedagoske sposobnosti,
ki jih s pridom uporablja pri nesebi¢nem podajanju znanja o slad-
korni bolezni. Nova znanja vedno z velikim elanom vplete v svoje
delo in ga deli z vsemi, ki imajo moznost, da se izobrazujejo na po-
drodju diabetesa in diabeti¢ne noge. Sodeluje pri Stevilnih akcijah v
sklopu preventivnega in zdravstveno vzgojnega dela z izvajanjem
meritev krvnega sladkorja na terenu. Drustvo diabetikov Maribor ji
je leta 2006, ob petdesetletnici organiziranega delovanja, poklonilo
zahvalo za organizirano delovanije in skrb za diabetike.
Nepogresljiv je njen doprinos pri prepoznavnosti in pomembnosti
oskrbe diabeti¢nega stopala sladkornih bolnikov v klinicnem oko-
lju UKC Maribor in v ambulantno diabetoloski dejavnosti ter Sirse
po celi Sloveniji. Posluh za paciente in sodelavce, strokovno znanje,
odgovornost, dobra organizacija dela, profesionalna komunikacija,
sr¢nost, toplina in tudi kolegialnost - to so vrline medicinske sestre
Marije Skafar.

Predlagatelji: Sodelavci Oddelka za Endokrinologijo in diabetolo-
gijo, Kolegij Strokovnih vodij zdravstvene nege Klinike za interno
medicino UKC Maribor, Kolegij Strokovnih vodij zdravstvene nege
UKC Maribor

Clanice stanovskega pevskega zbora La Vita so prejele priznanje
drustva za delo na podro¢ju zdravstvene nege in babistva, kjer kre-

pijo vlogo in pomen dela medicinskih sester, babic in zdravstvenih
tehnikov z izbrano glasbo in umetniskim ustvarjanjem v regiji de-
lovanja drustva, medregijsko, v Sloveniji in tujini. Na podro¢ju zbo-
rovske glasbe povezujejo ljudi, tako v s strokovnem prostoru kot
v $irsi druzbi. To je skupina medicinskih sester, ki ob svojem vsak-
danjem poklicnem delu pojejo tudi v stanovskem pevskem zboru
La Vita in svoj prosti ¢as posvecajo stanovskemu povezovanju ter
nas predstavljajo na gostovanjih, tako doma kot v tujini. Skupino
medicinskih sester, ki so prejele skupinsko priznanje predstavlja-
jo medicinske sestre iz Univerzitetnega klinicnega centra Maribor,
Zdravstvenega doma dr. Adolfa Drolca Maribor, Socialno varstvene-
ga zavoda Hrastovec, Srednje zdravstvene in kozmeti¢ne 3ole, Refe-
ren¢ne ambulante Amigdala d.o.o. in upokojena medicinska sestra.
Clanice pevskega zbora drustva so Anemarija Smonkar, Mirjam To-
polko, Slavica ZdolSek, lvanka Vide¢nik, Petra Lampreht, Valerija Cer-
ne, Darja Grm, Anita Loncari¢, Brigita Heki¢, Marjetka Deucer, Lidija
Vrbnjak, Selma Prejac, Olga Zalar, Martina Kajtna, Janja Zugman, Sil-
va Cerkovnik, Darja Spurej, Damjana Jarc, Danica Kasman Pokerznik,
Simona Podjaver$ek, Majda Drumli¢, Zdenka Dobaj, Metka Kriz, Ani-
ta Bezjak, Marjana Vrhovski, Anja Leopold in Zvonka Auer.

V vec kot dvajsetletnem poklicnem delovanju na razli¢nih strokov-
nih podro¢jih zdravstvene in babiske nege ter oskrbe so ¢lanice
prispevale k humanizaciji odnosov med pacienti in ¢lani negoval-
nega ter zdravstvenega tima, skrbele za kakovostno, u¢inkovito in
uspesno poklicno delo ter prispevale k promociji zdravja pacientov.
Svoje delo posvecajo tudi razli¢nim humanitarnim organizacijam in
drugim drustvom ter na razlicne nacine prispevajo k delovanju re-
gijskega stanovskega zdruzenja, tako k razvoju stroke zdravstvene
in babiske nege ter oskrbe.

Povezuje jih neizmerna ljubezen do petja in notranje zavedanje,
da je smisel Zivljenja v dajanju dobrega tistim, ki to sprejmejo. Po-
klic medicinske sestre, ki ga opravljajo, jim vsak dan razodeva, kako
minljivi smo in enakovredni, ko izbira bolezen. Lepo je osreciti, pa
Ceprav samo s pesmijo, ki je polna custev in ljubezni vsake pevke
posebej. Kolegice so posebne prav zaradi tega, zato, kar pocnejo in
kar so. Predano strokovno delo v delovnih okoljih in predanost pe-
tju v drustvenem pevskem zboru sta pogojena zmnogo nevidnega
in trdega dela, ki ga opravljajo z veliko mero veselja in entuziazma.
»Pojoce medicinske sestre« o sebi pravijo, da ob svoji pripadnosti
poklicu predstavljajo tudi sinergijo - petju predanih src in da Zelijo z
glasbo sporocati tisto, Cesar izgovorjena beseda pogosto ne zmore.
Zaprisezene so stroki zdravstvene in babiske nege, regijskemu
strokovnemu drustvu in krovni organizaciji Zbornici — Zvezi. Zaradi
odgovornosti, ki jo ¢utijo do dela in svoje okolice ter ljubiteljskega
petja, so v stalnem dialogu s svojo vestjo, s presojo svojih misli in
dejan;.

Tako kot je posebno Drustvo medicinskih sester, babic in zdravstve-
nih tehnikov Maribor, tako so posebne tudi medicinske sestre dru-
Stvenega pevskega zbora La Vita, pod vodstvom predsednice zbora
Anemarije Smonkar, zborovodkinje Klementine Mikec Korpi¢, kore-
petitorke Mirjane Kosti¢ in dramskega igralca Bojana Marosevica,
ki je povezovalec njihovega programa in velik prijatelj medicinskih
sester — pevk.
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Opraviceno smo ponosni na njihovo prehojeno pot, na stevilne svo-
jevrstne poklone s pesmijo nam zaupanim pacientom, stanovskim
kolegicam, drustvom, organizacijam, zavodom in $e mnogo vec.
Menijo namre¢, da ljubezen do petja ne more ostati skrita na dnu
srca, temved jo je treba deliti.

Za njimi so Stevilna gostovanja doma in v tujini, kjer predstavljajo
vlogo in pomen dela ter Zivljenja vseh v zdravstveni in babiski negi
ter oskrbi, predstavljajo kulturo in gradijo mostove, ki nas tako po-
membno medsebojno in stanovsko povezujejo. Drage »La Vitke,
hvala vam, da delite vaso ljubezen do petja z vsemi nami!
Predlagatelji: Clani Upravnega odbora Drustva medicinskih sester,
babic in zdravstvenih tehnikov Maribor

Drustvo je letos podelilo tudi najvisje priznanje drustva, naziv Ca-
stna Clanica drustva gospe mag. Bredi Koban. Naziv drustvo pode-
ljuje s posebnim obc¢utkom vrednosti in pomembnosti, za iziemen
prispevek na podroju zdravstvene nege in k ugledu poklica skozi
poklicno pot, za podporo drustvu in doprinos k njegovemu razvoju
ter za aktivno delo pri razli¢nih aktivnostih.

Mag. Breda Koban, vi$. med. ses., univ. dipl. org,, se je na svoji bogati
poklicni poti zapisala zdravstveni negi pacientov. Stroko je razvijala,
plemenitilain za seboj pustila vidne sledi Stevilnim generacijam me-
dicinskih sester v mariborski regiji in sirse. Po koncani Srednji medi-
cinski Soli v Mariboru in zaklju¢enem Studiju leta 1975 je diplomirala
na Visoj skoli za medicinske sestre i zdravstvene tehnicare v Zagre-
bu. Na Visoki oli za organizacijo dela v Kranju, kadrovsko-izobraze-
valna smer, je leta 1983 zakljucila dodiplomsko izobraZevanje in si
pridobila naziv diplomirana organizatorica dela. Magistrski studij je
zakljucila na Fakulteti za organizacijo dela Univerze v Mariboru leta
2005 in pridobila naziv magistrica organizacijskih ved.

Leta 1972 se je zaposlila v Splodni bolnisnici Maribor na internem
oddelku, kjer je bila v letu 1980 imenovana za glavno medicinsko
sestro Oddelka za nuklearno medicino. Velik izziv je sprejela leta
1989, ko je prevzela vlogo glavne medicinske sestre celotne bolni-
$nice. Po enajstih letih vodenja zaposlenih v zdravstveni negi je v
takratni Splosni bolnisnici Maribor postala svetovalka glavne medi-
cinske sestre bolnisnice.

Z organizacijo strokovnih izobraZevanj in izpopolnjevanj, uvaja-
njem spremenjenih oblik dela v bolnisnici z vidika zdravstvene
nege in postopnim spreminjanjem organizacije zdravstvene nege
je izneformalne ustanovila formalno Sluzbo zdravstvene nege.
Mag. Breda Koban je ob uvajanju dokumentacije in timskega dela v

zdravstveni negi ter pripravljanju in uvajanju standardov aktivnosti
zdravstvene nege nudila pomembno podporo zaposlenim. Je so-
avtorica Standardov negovalnih intervencij, ki so bili izdani v okviru
Splosne bolnisnice Maribor. Z vsem zanosom je podprla uvajanje
elektronskega medija na podrocju urnikov, kategorizacije in doku-
mentacije v zdravstveni negi.

Odnosi in uspesno sodelovanije so bili zanjo velik izziv. »U¢inkovito
komuniciranje« in »Pot h kakovostnemu vodenju« je v obliki u¢nih
delavnic podprla v toliksni meri, da so se »teorije izbire«, seveda v
odnosu do sodelavcev in lastnega dela, oprijeli tudi ostali sodelavci
bolnidnice. Sodelovala je pri pripravi visjeSolskega izobrazevalnega
programa za medicinske sestre in pri ustanovitvi Visje zdravstvene
Sole v Mariboru. Leta 1995 je bila prvi¢ habilitirana v naziv predava-
teljica za podrocje zdravstvene nege in habilitacijo redno obnavlja-
la. Bila je ¢lanica Katedre za zdravstveno nego, ¢lanica Senata 3ole,
zavzeta aktivna clanica Zbornice — Zveze, ¢lanica Izvrsilnega odbo-
ra in predsednica Komisije za dodeljevanje finan¢nih sredstev za
strokovna izobrazevanja pri regijskem Drustvu medicinskih sester,
babic in zdravstvenih tehnikov Maribor. Pri Kolaborativhem centru
SZ0 za primarno zdravstveno nego v Zdravstvenem domu dr. Adol-
fa Drolca Maribor se je uspesno vkljucevala v Stevilne projekte in v
strokovno delo. Kreativno je bilo njeno delo s ¢lani Kolegija glavnih
medicinskih sester bolnisnice in v Razsirjenem strokovnem kole-
giju za zdravstveno nego pri takratnem Ministrstvu za zdravstvo.
Kot mentorica diplomantom je odpirala poti raziskovanja na vseh
podrogjih zdravstvene nege, s poudarkom na pridobivanju objek-
tivnih kazalnikov kakovosti ter oblikovanja nacinov uvajanja ucin-
kovitih sprememb.

V zadnjem obdobju poklicnega dela je aktivno sodelovala na po-
drodju strokovnega izpopolnjevanja izvajalcev zdravstvene nege in
na podroc¢ju obvladovanja kakovosti v zdravstveni negi Univerzite-
tnega klini¢cnega centra Maribor.

Ves ¢as poklicnega delovanja je skrbela za svojo strokovno rast. V
okviru Ministrstva za zdravje je opravila tudi specialisti¢cno izpopol-
njevanje za managerje zdravstvenih zavodov in na Medicinski fakul-
teti v Ljubljani podiplomski studij s podro¢ja hospitalne higiene.

Po upokojitvi je mag. Breda Koban aktivno sodelovala pri uvaja-
nju 1SO standarda kakovosti v Univerzitetnem klinicnem centru
Maribor, vse do pridobitve certifikata kakovosti. Kot habilitirana
predavateljica se je vkljucila v Studijski program Zdravstvena nega
Evropskega centra Maribor. Vse od ustanovitve Visoke Sole za zdra-
vstvene vede Slovenj Gradec sodeluje v pedagoskem procesu kot
predavateljica in nosilka predmetov Kakovost v zdravstveni negi in
zdravstvu, Komunikacija v zdravstveni negi ter Komunikacija in od-
nosi v zdravstveni negi in zdravstvu.

Mag. Breda Koban je prejemnica stevilnih pohval in zahval in je no-
silka najvisjega priznanja Zbornice — Zveze, Zlati znak.

Delo mag. Brede Koban je pomemben prispevek v zdravstveni
negi Univerzitetnega klini¢cnega centra Maribor in v celotnem slo-
venskem prostoru. Spostovani mag. Bredi Koban, strokovnjakinji in
zagovornici zdravstvene nege, iskrena hvala.

Predlagatelji: Clani Upravnega odbora Drustva medicinskih sester,
babic in zdravstvenih tehnikov Maribor
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Odkrili kip dr. Ignaza Semmelweisa

Avtor:S. T.
Foto:R. G.

Letos Srednja Evropa obelezuje 200. obletnico rojstva zdrav-
nika, humanista in znanstvenika madzZarskega rodu, dr. Ignaza
Semmelweisa. V Cast dr. Ignaza Semmelweisa smo v sredo, 28.
11.2018, v parku pred stolpnico Klinike za kirurgijo slavnostno
odkrili njegov doprsni kip. Univerza Semmelweis iz Budimpeste
je kip, ki ga je izdelal madzarski kipar Ivan Paulikovics, poklonila
partnerski instituciji Alma Mater Europaea - ECM. Kip je prevzel
UKC Maribor, kot u¢na baza studentov medicine in zdravstve-
nih ved, ter ga postavil na obmocje pred stolpnico Klinike za
kirurgijo UKC Maribor. Na slovesnem odkritju kipa sta bila med
drugimi prisotna nekdanji rektor Univerze Semmelweis in pred-
sednik Semmelweisove spominske komisije na Madzarskem
prof. dr. Laszlo Rosivall ter madzarska veleposlanica nj. eks. Edit
Szilagyine Batorfi. Kip so odkrili prof. dr. Vojko Flis, direktor UKC
Maribor, prof. dr. Laszlo Rosivall, prof. dr. Ludvik Toplak in Arpad
Meszaros. Med slavnostnimi govorniki sta bila tudi veleposlani-
ca Madzarske, gospa Edit S. Batorfi in predstavnik Vlade Repu-
blike MadZarske gospod Arpad Meszaros. V imenu Vlade RS pa
je spregovorila gospa Klavdija Kobal Straus, direktorica Direkto-
rata za dolgotrajno oskrbo.

Ignaz Semmelweis se je rodil 1. julija 1818 v Budimpesti, umrl
pa 13.avgusta 1865 na Dunaju. Znan je kot pionir antisepti¢nih
metod v porodnistvy, s katerimi mu je uspelo drasti¢no zmanj-
Sati pogostost okuzb in s tem smrtnost porodnic v klinikah, dve
desetletji preden je Louis Pasteur objavil svojo teorijo o mikroor-
ganizmih, ki povzrocajo okuzbe. Dr. Semmelweis, MadZar judo-
vskega rodu, je bil sredi 19. stoletja vodja centralne ginekoloske
klinike na Dunaju. Letos, ko mineva 200 let od zdravnikovega
rojstva, so na Madzarskem razglasili leto Ignaza Semmelweisa.

Vlada je ob tem pooblastila Univerzo Semmelweis ter njenega
nekdanjega rektorja Laszla Rosivalla, da vodita in organizirata
akademske aktivnosti s partnerskimi univerzami sosednjih dr-
zav ter celotne srednje Evrope.

»Alma Mater Europaea - ECM je skupaj z Univerzo Semmelweis v
mesecu marcu organizirala znanstveno konferenco, posveceno
Ignazu Semmelweisu. Ob tej priloZznosti nam je Univerza Sem-
melweis poklonila doprsni kip zumetnisko izdelanim granitnim
podstavkom, katerega pa je Alma Mater predala centralni u¢ni
bazi Studentov UKC Maribor. Enake spomenike so prejele tudi
druge partnerske univerze, kot so Medicinska univerza na Du-
naju, Karlova univerza v Pragi itd. Glede na njegov prispevek na
podrocju dezinfekcije in higiene se Steje njegovo delo kot delo
enega najpomembnejsih zdravnikov in humanistov na podro-
¢ju medicine v sredniji Evropi,« je povedal prof. dr. Ludvik Toplak,
predsednik Alma Mater Europaea - ECM.

“Stevilni ga ne poznajo, tisti, ki ga poznajo, pa vedo, da gre za
oceta antisepse, vedo, da gre za enega od ocetov sodobne
medicine in ker gre za klini¢ni center in fakulteto, ki je tukaj, je
pomembno, da oce sodobne medicine dobi svoj kip tukaj v Ma-
riboru v UKC Maribor,” je povedal prof. dr. Vojko Flis, dr. med.,
direktor UKC Maribor in dodal, da sodelujejo z madzarskimi kli-
ni¢nimi centri, s tem kipom pa se bodo vezi samo 3e poglobile.
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30 let uspesnega zdravljenja z
hemodializo

Avtor: Aleksander Trnjar
Foto:R. G.

4. 11. 2018 je dan, ki si ga bo Viktorija Bombek zapomnila za
vse Zivljenje. Na ta dan mineva to¢no 30 let njenega uspesne-
ga zdravljenja z hemodializo v UKC Maribor. Vodstvo drustva
ledvi¢nih bolnikov Lilija Maribor je z sluzbo za stike z javnostjo
mariborskega UKC 6. 11. 2018 sklicalo novinarsko konferenco
v prostorih oddelka za dializo v UKC Maribor. Ta dan so kuharji
in slascicarji mariborskega UKC spekli veliko torto in jo podari-
li nasi slavljenki. Dopoldanski ¢as dialize je nasi slavljenki hitro
minil, saj so jo obiskale Stevilne sestre iz dializnega oddelka in ji
Cestitale. Prisli so tudi zdravniki, tudi dr. Pecovnik, ki je Ze v po-
koju. Po kon¢ani hemodializi je sledila novinarska konferenca.
Izr. prof. dr. Robert Ekart, vodja oddelka za dializo, je spregovoril
o bolezni ledvic in o metodah zdravljenja. Sledila so vprasanja
novinarjev, naslovljena gospe Viktoriji. Kljub zacetni tremi je
zbrano odgovarjala na njihova vprasanja. Prav tako je na vpra-
$anja novinarjev, ki so se nanasala na sam nacin zdravljenja, od-
govarijal dr. Ekart. Po kon¢ani novinarski konferenci se je morala
nasa slavljenka hitro posloviti, saj jo je ze ¢akal prevoznik, ki jo
je odpeljal domov.

Nasi slavljenki zelimo $e mnogo let uspesnega zdravljenja bo-
lezni in da bi ostala Se naprej tako pozitivna kot je bila do sedaj.
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Dan odprtih vrat na Oddelku za
laboratorijsko diagnostiko

Avtorici: Bernarda Jevsnikar, Eva Fliser
Foto: arhiv Oddelka za laboratorijsko diagnostiko

Predstojnik Oddelka za laboratorijsko diagnostiko Mak-
similjan Gorenjak in Evgenija Homsak ob sprejemu obisko-
valcev.

Oddelek za laboratorijsko diagnostiko UKC Maribor se je tudi
letos pridruzil vseslovenski akciji »Dan odprtih vrat medicinskih
laboratorijev«.

Slovenski medicinski laboratoriji beleZzimo 2. oktober kot Dan
klini¢ne kemije in laboratorijske medicine. Pod okriljem Sloven-
skega zdruzenja za klini¢no kemijo in laboratorijsko medicino v
ta namen potekajo Stevilne dejavnosti, s katerimi zelimo $irso
javnost seznaniti s podrocjem laboratorijske medicine. Pobuda
»Dan odprtih vrat« postaja pri tem tradicionalna, letos je bila or-

Ales Goropevsek z dijaki v Laboratoriju za preto¢no citometrijo.

ganizirana ze Cetrti¢, pridruzilo pa se ji je 40 razli¢nih laboratori-
jev po vsej drzavi. V okviru zmoznosti so posamezni laboratoriji
ponudili izvedbo nekaterih preprostih (presejalnih) preiskav.

V nasem laboratoriju smo obiskovalce, ki jih zanima dogajanje
za laboratorijskimi vrati, pospremili v ve¢ vodenih ogledih. Med
njimi so bili tudi osnovno3olci in dijaki, ki se odlocajo za nadalj-
nji poklic. Prikazali smo tako svoje delovno okolje kot tudi razlic¢-
ne postopke za pridobivanje analiznih rezultatov. Radovednost
je bila velika in skozi Zivahne debate smo podali odgovore na
mnoga vprasanja.

Petra Uljarevic¢ z obiskovalci ob analizni opremi za
hematoloske preiskave.
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Donacija ob 150-letnici Odvetniske

zbornice Slovenije

Avtor:S. T.
Foto:R. G.

Odvetniska zbornica Slovenije se je ob letosnjem visokem jubile-
ju odlotila, da bo del zbranih sredstev namenila najhuje bolnim
nedonosenim otrokom, ki se zdravijo v Enoti za intenzivno nego
in terapijo Klinike za pediatrijo Univerzitetnega klinicnega centra
Maribor. Uradna predaja inkubatorja in tople posteljice z reani-
macijskim modulom v skupni vrednosti 32.913,16 EUR je pote-
kala dne 22. 10. 2018 v sejni sobi Klinike za pediatrijo. Prisotna
sta bila predstavnika Odvetniske zbornice Slovenije, predsednik
Roman Zavrsek in Tanja Sedusak. Donacijo je sprejela predstoj-
nica Klinike za pediatrijo, prof. dr. Natasa Marcun Varda, dr. med.,
prisotni so bili zdravniki intenzivisti in negovalno osebje inten-
zivne enote. Enota za intenzivno nego in terapijo je multidisci-
plinarna enota za zdravljenje najhuje bolnih otrok in novorojen-
cev severovzhodnega dela Slovenije. Do sedaj je razpolagala z
osmimi inkubatoriji in Stirimi toplimi posteljicami, kar v zimskem
¢asu ob polni zasedenosti veckrat ni zados¢alo za zdravljenje
vseh bolnikov. Donacije so v enoti zelo veseli, saj bodo lahko z

novo opremo visoko strokovno oskrbo in zdravljenje omogocili
dodatnemu stevilu najhuje bolnih novorojencev. Predstojnica se
je predsedniku zbornice ob predaji v imenu kolegija klinike in v
imenu njenih najmlajsih varovancev za donacijo najlep3e zahva-
lila in hkrati ob visokem jubileju izrekla iskrene cestitke.

Starostniki Doma pod gorco ponovno

obdarili otroke

Avtor:S. T.
Foto: N. M.

Stanovalci doma za starejse, Doma pod gorco, so ponovno raz-
veselili otroke na Kliniki za pediatrijo, tokrat Ze Sesto leto zapo-
red. Ga. Znidari¢, ki skrbi za izvedbo delavnic, v katerih izpod rok
starostnikov nastajajo izdelki, je povedala, da so letos pripravili
50 pun¢k, ki so unikatne in izdelane pretezno iz naravnih ma-
terialov, kot je volna in bombazno blago. Delavnice potekajo
trikrat tedensko, kjer udelezenci krojijo, pletejo in Sivajo punc-
ke. Predaja je v prijetnem vzdusju potekala v sredo, 10. oktobra
2018, ob 10.00 v sejni sobi Klinike za pediatrijo. Prisotni otroki
so si izbrali vsak svojo puncko, preostale pa so medicinske se-
stre razdelile med otroke na oddelkih. Starostnike, ki so puncke
izdelali, sta spremljala njihova delovna instruktorica, ga. Znida-
ri¢, ter direktor Doma po Gorco, g. Zigon, ki je povedal, da mu
tovrstne aktivnosti pomenijo zelo veliko, saj vidi, da premorejo
stanovalci Doma pod gorco veliko empatije ter zelo radi pristo-
pijo k taksnim projektom. Povedal je tudi, da obdarovanje otrok

s punckami ni edini projekt v letu, le-teh je namrec vec in so ve-
¢inoma dobrodelno naravnani. Zakljucil je z obljubo, da bodo
prisli razveseliti otroke tudi prihodnje leto.
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Prijazni kamencki v UKC Maribor

Avtor: Kaja Rukav
Foto: Humanitarcek

»Poglej, sovica je ... in ta z velikimi o¢kami se tako na veliko smeje
... taima pa src¢ke ... in na tem pise »BODI SRECEN«, »NASME)J SE,
...in tisti tam, zgleda kot minioncek ...«. Tak$ne in podobne stavke
smo lahko slisali v mnogih kotickih UKC Maribor, ¢e nas je pot
Cezenj peljala v torek, 13. novembra 2018. Ta dan, ta torek ni bil
le navaden dan, bil je namre¢ mednarodni dan PRIJAZNOSTI, ki
ga je drustvo Humanitarcek s svojo posebno akcijo PRIJAZNIH
KAMENCKOV 3e posebej obeleilo.

Tako so Humanitarcki skupaj s sirno Slovenijo vec tednov iska-
li kamencke, nanje risali, pisali, jih barvali, ustvarjali prave male
mojstrovine, da smo lahko z njimi 13. novembra risali nasmehe
na obraze ljudi, ki smo jih srecevali. Tako je bil dan ob prihodu v
stavbo pediatrije za otroke za tri odtenke lepsi, saj so se jim ocke
zasvetile, ko so pred vhodom zagledali kamencke, ki so se jim

smejali, jim mezikali in posiljali dobro voljo. Morda je kdo iz on-
koloskega oddelka prav na ta dan nasel svoj »kamen upanja« ali
rkamen pogumag, ki mu je vlil dodatno mo¢ in pogum, da se
bo 3e bolj boril, da premaga bolezen. Ali pa je kak$no srce prislo
v roke osebe, ki ga je nato kasneje v dnevu delila z nekom, ki ji
veliko pomeni. Tudi kaksen zdravnik je delal s toliko SirSim na-
smehom, ko mu je nagajiv minioncek pomeziknil, ko je zjutraj
prisel v sluzbo. Ja, kamencki so bili povsod. Na vecjih in manjsih
mestih, nekateri so nasli tudi svoje skrite koticke. A prav vsi so s
seboj nosili isti pomen in Zeljo, da nekomu polep3ajo dan, pa naj

bo to oseba v beli, modri, zeleni halji, ali pa preprosto pacient v
pizami, saj sre¢a ne pozna oblik, nazivov, vlog. Najsrecnejsa je,
Ce se lahko $iri med ljudi. Pa saj vemo, da nas en sam nasmeh
ne stane ni¢, a pomeni veliko, saj je za pikico sre¢nejsi tisti, ki ga
podarja in morda spremeni cel dan tistemu, ki ga povsem po na-
klju¢ju prejme.
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Vijol'¢na kri za vse ljudi 2018

Avtor: Mojca Pepelnik
Foto: Tadej Zlak

Ceprav ¢as neizmerno hitro bezi, se tudi zadnje krvodajalske ak-
cije »Vijol'¢na kri za vse ljudi« spominjam z neizmernim pono-
som, Castjo in predvsem s hvaleznostjo v srcu.

Ce stevilke kaj povedo, potem bi vam rada zaupala, da je kri da-
rovalo 189 ljudi od 219 sprejetih in da jih je preko 30 darovalo pr-
vi¢, na kar smo se dodatno ponosni. Vse to pod vzhodno tribuno
stadiona Ljudski vrt.

Priprave na vijol'¢no krvodajalsko zgodbo potekajo celo leto.
Uskladimo datum, potrdimo uro zacetka, pregledamo prostor,
najdemo krvodajalsko darilo in potem pocasi zacnemo s promo-
cijo, ki je tudi tokrat trajala mesec dni.

Hvalezna sem, da vedno ve¢ medijskih his akcijo podpre Ze prej
in jo napove na svojih radijskih in televizijskih postajah, najdete
nas tudi na raznih spletnih portalih, dogodek sam pa delijo Ste-

vilna podjetja, v vecini sponzorji NK Maribora, ki se zmeraj sréno
in predano odzovejo mojemu vabilu. Vedno ve¢ pa je tudi Spor-
tnih drustev nasega ¢udovitega mesta, ki nam pridejo naproti.
Letos sem izjemno ponosna, da se je akcije udeleZilo tudi vod-
stvo odbojkarskega kluba Nove KBM Branik.

Letos je ponosno kri daroval tudi glavni trener NK Maribora, go-
spod Milani¢, ki je pokazal svojo sr¢nost in predanost. Tudi nas
nogometas Martin Milec je Zelel darovati kri, vendar so ga letos
ustavile zdravstvene tezave.

Izjemni ljudje so prisli na to akcijo in napisali smo izjemne zgod-
be. Od tega, da je nekdo prisel na akcijo ze ob 7.10 zjutraj, da bo
prvi, ker se mu mudi v sluzbo, do tega, da smo vec kot 20 ljudi
imeli na sprejemu Ze pred 8. uro zjutraj. Med t+emi izjemnimi
ljudmi so tudi navijaci, ki se pripeljejo tudi 120 km dale¢, da da-
rujejo kri, ker ljubijo svoj najljubsi klub.

Sem ponosna organizatorka in zasluge za to so predvsem pri

izjiemni ekipi Centra za transfuzijsko medicino Maribor, ki vsako
leto znova pokaze svojo neverjetno profesionalnost, zagnanost,
dobro voljo, spostovanje in predvsem nam vedno znova poka-
ze, kako so predani svojemu delu. Omeniti moram tudi gospo
Tatjano iz Rdecega kriza, ki mi pomaga pri vsem mojih idejah
in mi stoji ob strani vsa leta nadaljevanja izjemne krvodajalske
zgodbe.

Letos smo zbrali 85 litrov, ¢ez 515 litrov pa smo zbrali v vseh sed-
mih letih nase zgodovine.

Hvalezna sem NK Mariboru za vse, kar naredijo za nas, za vso
podporo, za vse podprte ideje, za vso energijo, za vso ljubezen,
ki jo s svojo humanostjo in predanostjo dajejo vsako leto znova.

Hvalezna sem, ker se zbere tako krasna ekipa ljudi, ki jim je mar.
Ki Zeli, ki si pomaga, ki verjame, ki ima ¢ut za socloveka, ki si pri-
zadeva, da bi ta svet za trenutek postal lepsi, prijetnejsi in bolj
moralen.

Ce kaj, je vijol'¢na kri zgodba, ki gre v prihodnost.

Tezko recem, kaj bi vam povedala pet let nazaj, ko sem zacela
nadaljevanje te iziemne zgodbe, danes pa vam lahko povem, da
sem ponosna, da mi je bila dana ta priloznost pomagati.

Moje srce je ponosno in polno energije za prihodnosti. Polno za-
gnanosti, da bomo v prihodnosti ustvarjali $e boljse akcije, da
bomo pripomogli, da bo dovolj krvi za vse, ki nas potrebujejo
in da bomo 3e naprej redevali Zivljenja in ustvarjali lepsi jutri v
okolju, ki ga imamo radi, ki nam je tako ljub in smo ponosni na
mesto Maribor, ki nam je v srcu. A kot bi rekel nas Martin, srce
mesta je stadion Ljudski vrt. Dobrodosli drugo leto tudi vi. Oblju-
bimo vam, da tega nikoli ne boste pozabili.
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23. sreCanje krvodajalcev obcine Tisina

Avtor: Danijela Ulezi¢ Paucic

Foto: arhiv Filip Matko Ficko, arhiv Danijela UleZi¢ Paucic

Stevilni krvodajalci na srecanju.

Pozno avgusta smo se v nedeljo, 26. 8. 2018, na povabilo predse-
dnice Krajevne organizacije RK (KORK) TISINA — Gederovci Lidije
Grah zbrali na 23. tradicionalnem srecanju krvodajalcev in ¢la-
nov Rdecega kriza (RK) na Tisini. Lokacije sre¢anj so se veckrat za-
menjale. Tokrat smo se srecali v velikem prireditvenem Sotoru pri
cerkvi naTisini, ki je bil pravinje velikosti za tevilne krvodajalce.

Srecanja krvodajalcev na Tisini so vedno skrbno organizirana z
veselim in duhovitim kulturno-zabavnim programom. Sre¢anj
se ob $tevilnih krvodajalcih udelezujejo tudi vsi vabljeni gosti, ki
imajo moznost vpliva na skupnost v ob¢ini Tisina in ki s svojo pri-
sotnostjo na srecanju izkazujejo spostovanje ter skrb za krvoda-
jalce kot pomembne ¢lane skupnosti. Povabljeni gosti so tokrat
bili Zupan obcine Tisina Franc Horvat, svetnik obcine Tisina lvan
Horvat, ravnatelj Osnovne 3ole Tisina Janko Duri¢, Zupnik Zu-
pnije Tisina Bostjan Ceh, tidinski zdravnik Dean Koves, dr. med.,
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podpredsednik Obmocnega zdruzenja RK Murska Sobota Joze
Trajber, Filip Matko Ficko, ki spremlja dejavnosti RK in o tem po-
ro¢a v medijih, in avtorica tega prispevka kot transfuziologinja in
predstavnica UKC Maribor oz. Centra za transfuzijsko medicino
Maribor.

Srecanje je predstavljalo priloZznost, da se Lidija Grah e posebej
zahvali peterici krvodajalcev - rekorderjev: Titan Stefan (po po-
datkih transfuzijske sluzbe je daroval kri 111-krat) in Fari¢ Branko
(daroval kri 109-krat) - oba iz Tropovec, Luka¢ Stefan (daroval kri
105-krat) iz Rankovec, Tréek Iztok (daroval kri 100-krat) s TiSine
in Kuhar Franc (daroval kri 100-krat) iz Petanjec oz. zdaj v Domu
starejsih ob¢anov DOSOR Radenci.

Kulturno-zabavni program so uspesno pripravili u¢enci in u¢en-
ke Osnovne 3ole TiSina pod mentorsko taktirko Irene Kutos in
Valerije Trajber. Celotno srecanje je povezovala namestnica rav-
natelja Osnovne Sole Tisina Ema Hanc, ki je to opravila zelo profe-
sionalno. Osnovnosolci so igrali na harmoniko in saksofon, peli,
recitirali ter plesali.

Bilo je zelo prijetno udeleziti se tega srecanja in pokramljati s
krvodajalci ter ostalimi gosti, med katerimi je bil tudi dolgoletni
aktivist in prostovoljec RK Filip Matko Ficko. Njegova Zivljenjska
pot ga je leta 1971 pripeljala iz rojstnega Maribora v Prekmurje
in v letu 2018 praznuje ne le 70. rojstni dan, temvec tudi 45 let
prostovoljstva v RK. Usmeritev k prostovoljstvu ni bila nakljucje,
saj izhaja iz druzine, v kateri so bili krvodajalci Se mama Terezija,
sestra Stefka in brat Anton. Deloval je vrsto let in $e deluje kot
prostovoljec RK, tako da je iziemno natanéno seznanjen z napori
in potjo, ki jo je »prehodil« Rde¢i kriz v Pomurju. Clan Ob¢inskega

’ilﬁlllhlji

Podelitev priznanj krvodajalcem rekorderjem.
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Lidija Grah iz RK z gosti.

odbora RK v Murski Soboti je postal leta 1973 in je bil zadolzen
za delo z mladimi in za povezavo s tedanjo Socialisticno zvezo
delovnega ljudstva, kjer je kar 16 let deloval v funkciji predse-
dnika koordinacijskega odbora za boj proti alkoholizmu vse do
prenehanja dela te organizacije. Sodeloval je tudi z Drustvom za
boj proti raku v Murski Soboti. Po vojni za Slovenijo jeseni leta
1991 je bil dolocen za v. d. predsednika Obc¢inske organizacije RK
Murska Sobota in leto kasneje za njenega predsednika. Jeseni
1991 so organizirali pomoc¢ Hrvaski v vojni in za begunce posla-
li 30 kamionov pomoci (hrana, oblacila, obutev, 3olske potreb-
$¢ine). V tem casu se je udelezil usposabljanja za predavatelja v
RK in od takrat predava o zgodovini gibanja Rdecega kriza ter
Rde¢ega polmeseca, Zenevskih konvencijah, temeljnih nacelih
Rdecega kriza. Najmlajsim v vrtcih in osnovnih $olah pripovedu-
je zgodbice o medvedku Henryju in Krizem Kapici ter jih tako na
za otroke primeren nacin pouci o solidarnosti in ¢love¢nosti ter
jim obenem pribliza vlogo in namen poslanstva Rdec¢ega kriza,
ki nudi pomoc¢ vsem ljudem po svetu. Leta 1992 je v Vidoncih in
nato v Domanjsevcih vzpostavil Center za begunce iz Bosne in
Hercegovine ter se vkljucil v projekt »Psihosocialna pomo¢ be-
guncem na domu« pod pokroviteljstvom RK Slovenije, ki ga je

Aktivist RK Filip Matko Ficko.

sofinanciral Rdeci kriz Belgije. Prostovoljstvo je za Filipa Matka
Ficka postal njegov nacin zivljenja, ki ga Zivi Se danes, ko pise v
medijih o aktivnostih v organizacijah RK in deluje kot predavatelj
v RK. Hvala Vam, Filip Matko Ficko za 45 let prostovoljnega, pre-
danega in pozrtvovalnega dela ter iskrene Cestitke za 70. rojstni
dan!

Prostovoljstvo je v nasi drzavi od leta 2011 regulirano z Zakonom
o prostovoljstvu (ZProst) in je definirano kot »druzbeno koristna
brezplacna aktivnost posameznikov, ki s svojim delom, znanjem
in izkusnjami prispevajo k izboljsanju kakovosti Zivljenja posa-
meznikov in druzbenih skupin ter k razvoju solidarne, humane
in enakopravne druzbe. Prostovoljstvo krepi medsebojno soli-
darnost ljudi, spodbuja razvoj ¢loveskih zmoznosti in vseZivljenj-
skega ucenja, zagotavlja druzbeno povezanost in sodelovanje
pri reSevanju tezav posameznika in druzbe«.

Prepri¢ana sem, da je prostovoljstvo v danasnjih casih, kjer sta
potrosnistvo in materializem postala »modus vivendi« precej-
$njega Stevila ljudi, ena od pravih poti do solidarne in humane
druzbe z Zivljenjskimi vrednotami, zaradi katerih je Zivljenje vre-
dno Ziveti.

Nastopajoci iz OS Tisina.
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S prostovoljci Rdecega kriza na izlet

Avtor: Danijela Ulezi¢ Paucic
Foto: arhiv OZRK Murska Sobota

q

Krvodajalca rekorderja Miso Fafiik in Marjana Gomboc (na levi).

Vsako leto sekretarka Obmocnega zdruzenja Rdecega kriza Mur-
ska Sobota (OZRK MS) s sodelavci, ga. Albina Knapp, organizira
izlet za prostovoljce Rdecega kriza (RK), ki so nepogresljivi za
nemoteno delovanje te humanitarne organizacije in tudi krvo-
dajalstva. S svojim osebnim angaZziranjem in trudom vsako leto
prostovoljci RK pridobivajo nove krvodajalce in ohranjajo Stevilo
rednih krvodajalcev, zato ne preseneca, da Zelijo vodstveni de-
lavci v RK prostovoljcem pokazati, da spostujejo in cenijo njiho-
vo deloin trud, ki ga vlagajo za dobrobit SirSe skupnosti. Vsakole-
tni izleti so tako priloZznost, da se druzimo, izmenjamo izkusnje, si
prijateljsko zaupamo svoje skrbi in se skupaj poveselimo.

Tokrat smo se odpravili na 3-dnevni izlet v jesenskem ¢asu od 19.

Skupinska fotografija izletnikov v mestu Novigrad.

do 21. oktobra na zahodno obalo Istre v bliZino slovenske meje v
neko¢ mirno ribisko mesto in sedaj privla¢no turisti¢cno destina-
cijo Novigrad. Izlet je kot vedno in tudi tokrat bil odli¢no, skrbno
in izletnikom prijazno organiziran, saj smo bili udelezenci iz vseh
starostnih skupin. Program izleta je bil pester, toda ne prevec na-
poren, da je druZenje izletnikov lahko potekalo v spros¢enem in
prijetnem vzdusju.

Izleta se je udelezil tudi krvodajalec rekorder, gospod Miso Faflik,
ki je daroval kri ze 133-krat in ni samo prostovoljec RK, temvec je
aktiven tudi v Drustvu upokojencev Murska Sobota, v Slovenski
filantropiji, Zdruzenju za promocijo prostovoljstva - v Hisi Sade-
Zi druzbe Murska Sobota, prav tako je aktivni ¢lan obmoc¢nega
zdruZenja Zveze slovenskih ¢astnikov in strasten popotnik, ki je
obiskal vse celine nasega planeta. Pri gospodu Fafliku, kot pri-
stnem filantropu-clovekoljubu, Ze ob prvem stiku prepoznamo
naslednje lastnosti: dobrohotnost, naklonjenost in ljubezen do
drugih ljudi ne glede na vero in raso, hkrati pa je nas Miso ugla-
jen gospod z izjemno pozitivno energijo in vedrim znacajem.
Pridruzil se nam je 3e en izjemen izletnik, gospod Milan Osterc, ki
mu je junija 2018 predsednik Republike Slovenije g. Borut Pahor
podelil za leto 2017 najvisje priznanje za izjemne dosezke na po-
dro¢ju prostovoljstva, njegove promocije in razvoja. Aktivnosti
in podrog¢ja, na katerih deluje na$ Milan, so Stevilne in je na tem
mestu nemogoce vseh nasteti — Milan, ne zameri!
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Nepogresljiva sekretarka OZ RK MS Albina Knapp (na desni).

Na zacetku poti je na avtobusu zavladalo veselo vzdusje, saj smo
se »ta pravi« zbrali skupaj. V Novigrad smo prispeli v popoldan-
skih urah in se namestili v bliznjem hotelu ter ¢as do vecerje pre-
ziveli vsak po svoje. Tisti pogumni — praviloma mlajsi udelezen-
ci izleta in tisti mladi po srcu so izkoristili tople sonc¢ne zarke in
so se okopali v morju, ostali smo 3li na sprehod ob lepo urejeni
morski obali, drugi so ob klepetu in pijaci posedeli ob zunanjem
hotelskem bazenu in uZivali na soncu in morskem zraku. Cas je
hitro minil in Ze se je dan prelevil v vecer, ki se je koncal s plesom
ob prijetni glasbi. Hotelski glasbeniki so prisr¢no pozdravili naso
izletnisko skupino kot goste iz Slovenije, saj smo zasedli plesni
podij in ustvarili prijetno vzdusje tudi drugim hotelskim gostom.
Naslednji dan smo obiskali slikovito mestece Motovun, ki je z
bliznjim motovunskim gozdom eno od najbogatejsih obmocij s
tartufi v Evropi. Obisk je sovpadal z otvoritvijo 9. Festivala terana
in tartufa, kjer je bila gneca precejsnja, saj je na sve¢ano otvo-
ritev prispela hrvaska predsednica ga. Kolinda Grabar Kitarovic.

Prejemnik drzavnega priznanja na podrocju prostovoljstva
Milan Osterc.

Festival je bil priloznost, da smo se seznanili s ponudbo domacih
jedi s tartufi, ponudbo izbranih vin, prsuta in drugih delikates.
Ogledali smo si staro motovunsko srednjevesko jedro in majhne
trgovinice z domacimi izdelki.

Zadniji dan izleta smo obiskali grad Socerb, ki je le 19 km odda-
lien od Kopra in se nahaja 30 metrov nad mestom Socerb na
kraskem robu. Ob mo¢nem in mrzlem vetru se nam je z gradu
ponujal izjemen razgled, ki sega od Trsta prek slovenske obale
vse do Istre in zato ne preseneca, da je grad Socerb zaradi izje-
mne strateske lege imel v preteklosti izredno velik pomen. Grad
je vrusevinah, toda kljub temu je en del ohranjen in obnovljen, v
njem pa se nahaja gostis¢e s prelepo dvorano v starinskem slogu
in vinoteka z Zlahtnimi in dragimi vini, ki so bila pokrita s pristno
pajcevino, kar je dajalo poseben ¢ar majhni vinoteki.

Polni lepih vtisov smo nadaljevali pot domov v Prekmurje, se-
daj ze prijetno utrujeni in Zeljni svojega doma. Naslednje leto se
bomo spet kam odpravili. Kaj ne, gospa Albina?

Ob vecerih smo se zavrteli na plesnem podiju.
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Clani sindikata UKC Maribor v neznano

Avtor: Anita Kirbis
Foto: Anita Kirbis

Tradicionalni izleti ¢lanov sindikata UKC Maribor v »nezna-
no« se izvajajo Ze skoraj tri desetletja. Ideja za potepanja v
neznano je leta 1992 presinila dolgoletno in zdaj Ze upo-
kojeno predsednico sindikata UKC Maribor Darinko Augu-
stiner, ki je bila zmeraj polna idej. Pred upokojitvijo je bila
nekaj let tudi predsednica Sindikata delavcev zdravstva in
socialnega skrbstva RS. V teh letih so obredli dobrsen del
Slovenije in kdaj pa kdaj pokukali tudi ¢ez mejo. Omenjeni
enodnevni izleti se praviloma v dobri udelezbi izvajajo v je-
senskem terminu. Vabljeni smo tudi upokojeni sodelavci, ki
$e vzdrzujemo ¢lanstvo v sindikatu. Program izleta je vedno
do skrajnosti varovan in ostaja skrivnosten skorajda do kon-
ca potepanja, in to tako, da niti voznik avtobusa ne pozna
programa in dobiva navodila sproti od vodica. Zato so ti izle-
ti Se toliko bolj mikavni, pri¢cakovanja izletnikov pa vznemir-
ljiva, saj je obicajno prvih nekaj kilometrov poti zavajajocih,
udeleZenci pa kar ne morejo potesiti svoje radovednosti.
Program izleta temelji na odkrivanju lepot in neznanih ko-
tickov nase Slovenije ob spoznavanju zgodovine, kulture in
kulinarike ter ob prijetnem druzenju.

Tudi letos se je zgodba »izleta v neznano« ponovila in naj-
veckrat sliSano vprasanje ob tem je bilo »kam pa se gre«? S
tem vprasanjem se je vse od razpisa izleta pa tudi skorajda
do zaklju¢ka potepanja ubadalo leto3njih 100 udelezencev.

|

Dva avtobusa izletnikov sta zjutraj krenila iz Maribora naj-
prej v smeri proti Avstriji, se kaj kmalu obrnila v smeri proti
Prekmurju in spet po avtocesti nazaj proti oz. mimo Maribo-
ra, vendar sta se avtobusa prav kmalu ustavila na pocivalis¢u
Zrkovci, kjer je bil predviden zajtrk. Vreme je bilo ¢udovito
toplo, zato smo si bili kmalu edini, da gremo na Primorsko,
vendar se je tudi ta ideja izjalovila, saj sta avtobusa krenila
z avtoceste v smeri Rogaske Slatine in kmalu je bila jasna
prva tocka postanka — Jelenji greben, kjer smo degustirali
vina ob odli¢nih sirih z orehi in ocvirkovko, sledilo je hra-
njenje srnjadi in jelenov. Nastalo je Ze nekaj prvih fotografij.
Postanek je bil e v samostanu v Olimju z najstarejso lekarno
v Evropi. Pogledali smo si skrbno obdelan zelis¢ni vrt in obi-
skali ¢okoladnico. Skrivnostna pot se je nadaljevala ¢ez slo-
vensko-hrvasko mejo na grad Veliki Tabor, kjer smo spoznali
zgodovino gradu in legendo o Veroniki Deseniski. Popoldan
smo se za dalj ¢asa ustavili v nostalgi¢ni etno vasici Kumro-
vec in si ogledali stare obrti ter rojstno hiso Josipa Broza Tita.
Na vecer nas je pot vodila v klet Kozjak v srcu hrvaskega Za-
gorja v vasici Kozje, kjer nas je pricakala »Zagorska klapa«
in kulinari¢na dozZivetja tega obmogja. Izlet v neznano je po
celodnevnem potepanju, ob odli¢ni glasbi in vecerji, postal
kon¢no »znankac.

JEEETT LT

Grad Tabor - izletniki UKC Maibor.
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Planinska sekcija ORL

Avtor: Dunja Gornjak
Foto: arhiv Dunja Gornjak

Minilo je Ze vec kot dvajset let, odkar smo se prvi¢ zbrali vsi
hoje Zeljni in se podali na nas prvi planinskiizlet. Idejni vodja
je bila nasa takratna strokovna vodja ZN Justina Varzi¢. Na$
prvi cilj je bil Bohor. Od takrat do danes smo se podali na
ze kar nekaj pohodniskih podvigov. Bili smo na Peci, Ol3evi,
Raduhi, Blego3u, Golici, Menini planini, Bistriskem vintgarju.
Prehodili smo tudi Ze dobrsen del Pohorja.

Z velikim veseljem povemo, da smo tradicijo obdrzali vse do
danes. Na vsak pohod vzamemo s seboj ko$ dobre volje. Ob
zaklju¢ku pohoda vedno poskrbimo za dobro hrano bodisi v
kak3ni dobri gostilni bodisi pri kateri sodelavki doma.

Zelimo si, da nasa tradicija ne biizumrla, ker tako skrbimo za
krepitev telesa in duha.

Upokojila se je sodelavka Metka Doplihar. Na
njeni nadaljnji poti ji Zelimo vse dobro.

Sodelavci in sodelavke Oddelka za endokrino-
logijo in diabetologijo

Foto: Miro Cokoli¢

Metka Doplihar prava iz leve.
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Pocitnisko razmisljanje o zdravniski etiki

Avtor: Pavel Skok
Foto: Pavel Skok

V poletnih mesecih ali ¢asu pocitnic vsaj nekateri med nami
del ¢asa posvetimo branju knjig (Sliki 1in 2). Pri tem si obicaj-
no izberemo lahkotne vsebine, ki nas razvedrijo ali sprostijo
in v razmisljanju usmerijo k drugim vsebinam, pro¢ od tistih,
s katerimi se vsakodnevno srecujemo. Le izjemoma si izbe-
remo branje, kot je knjiga z naslovom »Pogovori o zdravniski
etiki, ki je letos izsla pri Cankarjevi zalozbi. Zdravniska etika
je ena prvih, ki se je razvila izven religijskih sistemov. Pri Ste-
vilnih vprasanjih je vplivala na etiko ¢loveskega vedenja in
ravnanja nasploh. Oblikovala je odnos do bolnikov in drugih
zapostavljenih ali odrinjenih skupin, vsebinsko pa vplivala
tudi na razvoj koncepta ¢lovekovih pravic. Zdravnisko etiko
naj bi vodila stiri temeljna nacela: delati dobro, ne delati sla-
bo, biti pravicen in spostovati odlocitve drugega.

Avtor knjige je prof. dr. Matjaz Zwitter, priznani specialist
onkologije in radioterapije, ki je 41 let deloval na Onkolo-
Skem institutu v Ljubljani, zdaj pa je predstojnik Katedre za
medicinsko etiko in pravo Medicinske fakultete Univerze v
Mariboru. S svojim delovanjem, bogatimi izkusnjami in po-
globljenim razmisljanjem je obogatil ustanovo, sodelavce in
diplomante na zacetku njihove strokovne poti. Stevilni ga
poznamo kot razgledanega, kriticnega in postenega pisca
o tezavah slovenskega zdravstva. Svoja razmisljanja in pre-
dloge resitev je objavljal v razli¢cnih medijih, ko je »osvrknil«
nekatere politi¢ne in zavarovalniske resitve, ki v preteklosti
zal niso pripeljale do izboljsanja razmer. Knjiga ima 202 stra-
ni in je razdeljena na poglavja, ki predstavijo razli¢na podro-
¢ja ter vsebine. Napisana je zgosceno in razumljivo. Pisec v
predgovoru poudari dejstvo, da sicer ni filozof ali teolog, a je
pri poklicnem delu doZivel mnogo zivljenjskih stisk in dilem,
ki so oblikovala njegovo razmisljanje in odnos do eti¢nih
vprasanj ter ga primerno usposobila za predstavitev le-teh.
S hvaleznostjo se v prvem poglavju spomni pionirjev zdrav-
niske etike na slovenskem, ki so zasadili seme razmisljanja o
deontoloskih vprasanjih ter (so)oblikovali generacije, ki so
sledile. V naslednjih poglavjih predstavi odnos etike in pra-
va, eti¢ne kodekse in deklaracije, teorije in analize. Poudari
vlogo avtonomije bolnika in njene omejitve ter pomen po-
Stene in strpne komunikacije. Dotakne se pomena odnosov
v zdravstvenem timu, kriti¢cne, vendar postene obravnave
strokovne napake ter lastnosti, ki naj bi oblikovale »dobrega
zdravnika oz. zdravnico«. Ne pozabi omeniti zdravnika tudi
kot bolnika, z razli¢nimi tegobami, pomanjkljivostmi in od-
visnostmi. Predstavi Se tehtno razmisljanje o primernem od-
nosu zdravnikov do farmacevtske industrije in dobaviteljev

Premantura pri Puli.

medicinske opreme. V luci sodobnih spoznanj na podrocju
genetike in pediatrije predstavi odnos etike na zacetku Zi-
vljenja ter pasti in zmote genetskega testiranja. Opozori na
pomen urgentne medicine, sprejemanja razumnih odlocitev
pri intenzivnem zdravljenju ter dilem, ki se pri tem pojavlja-
jo tudi v luci ugotavljanja smrti in problema presaditve or-
ganov. Dotakne se problema starajo¢ega prebivalstva, opise
eti¢ne dileme obravnave starostnikov in dusevnih bolnikov,
problem izgube kriti¢nosti in avtonomije teh bolnikov, faze
umiranja ter jasno izrazi svoj odklonilen odnos do evtanazi-
je. Zaklju¢na poglavja so namenjena razmisljanju o klini¢nih
raziskavah, ki so lahko bodisi akademska bodisi komercial-
na in z zelo razli¢nimi (tudi spornimi) motivi raziskovalcev.
Opise tudi odnos do nepreverjenih nacinov diagnostike in
zdravljenja.

Obsezen del knjige (strani 131-179) predstavljajo Student-
ski seminarji (skupaj 91), ki so nastali v letih 2009-2017.
Predstavljeni so kot kratek opis zgodbe, ki ji sledijo naloge
ali vprasanja, s katerimi so se ukvarjali Studenti in njihovi
mentorji. Nekatere predstavljene zgodbe so bile medijsko
zelo odmevne tako v svetu kakor tudi pri nas (primer Eluane
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Englaro - bolnica je bila 17 let v vegetativnem stanju, zdra-
vstveno podporo so ukinili na zeljo starsev in sklep sodisca;
Obamacare - problem zdravstvenega zavarovanja v »najbo-
gatejsi« dezeli; smrt po prihodu na urgenco - Bojan Kajtna;
oploditev po smrti; donorstvo zarodnih celic in anonimnost;
oploditev z biomedicinsko pomocjo za zdravo Zensko; ugo-
vor vesti; homeopatija; legalizacija marihuane; zdravniska
stavka...), javnost pa zelo razdeljena. Predstavljene zgod-
be ter na koncu usmerjeno zastavljena vprasanja in naloge
bralca usmerijo v razmisljanje in tehtanje odlo¢itev. Zal (ali k
sreci) vse odlocitve niso ¢rno-bele, ampak obstaja »mnogo
odtenkov sive«. To dejstvo v predstavljenih seminarjih je na-
tan¢no zaznal tudi eden od recenzentov, in sicer akad. prof.
dr. Marjan Kordas, z besedami: »Dileme so prav imenitne,
sem in tja se mi je ustavilo in sem moral zaceti razmisljati; in
vsakokrat mi je odleglo, da (se) mi ni treba odlocati«. Pisec
knjigo zakljuci s pregledom obsezne literature in Kodeksom
zdravniske etike.

Pogovarjali smo se z
Luki¢em

Avtor: Janez Lencl
Foto: Janez Lencl

Pogovarjali smo se z novinarjem, komentatorjem, publi-
cistom, scenaristom in reziserjem dokumentarnih oddaj
Vojo Luki¢em, ki je bil rojen leta 1951 in je Ze kot dvaj-
setletnik, kot najmlajsi ¢asnikar na tedanji Jugoslovanski
radioteleviziji, objavljal svoje prispevke v televizijskem
dnevniku zagrebske televizije. Kot pove, so ga prepoznali v
tedanji Jugoslaviji in tudi SirSe v svetu, ker je dnevno pre-
nasal javnosti sporocila o poteku zdravljenja predsednika
Josipa Broza Tita v Klini¢cnem centru v Ljubljani. Sporocila
so prenasali tudi tuji mediji, ki so se zanimali za stanje v
Jugoslaviji.

Pisal je tudi o znanih profesorjih medicinske fakultete na
Dunaju, npr. o dr. Theodorju Billrotu, Ferdinandu von He-
bru, P. Semmelweisu, in ob tem zmeraj znova poudarjal po-
men Dunaja pri razvoju sodobne medicine.

Gospod Vojislav Luki¢ je bil za svoja dolgoletna prizadeva-
nja ze veckrat odlikovan:

+ 1996 — Slomskova nagrada za prizadevno in resnicoljub-
no porocanje.

+ 2008 — Priznanje Slovenske akademije znanosti in ume-
tnosti za dolgoletna prizadevanja za promocijo znanosti
in znanstvenikov ter za uravnoteZeno in eti¢nim nacelom

Rt dobrega upanja.

Knjigo priporo¢am v branje, razmislek in oporo pri odloca-
nju. Pri eti¢nih vprasanjih pogosto ni pravih ali napacnih
odlocitev ali stalis¢, temvec tehtanje med vrednotami, ki
jim pripisemo razlicen pomen.V Zivljenju in vsakodnevnem
delu se moramo zato zavedati dejstva, da Stevilne sprejete
odlocitve ali stalis¢a dopuscajo tudi moznost alternative.

novinarjem Vojo
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zavezano porocanje.

 Leta 1996 je prejel ¢astni znak svobode Republike Slove-
nije z naslednjo utemeljitvijo: »Za zasluge in delo na po-
dro¢ju casnikarstva, posebej za prispevek k predstavljanju
pomembnih doseZkov slovenske medicine, kot tudi za dru-
go publicisti¢cno delo, pomembno za predstavitev Sloveni-
je v svetu«.

- Leta 2012 pa je bil odlikovan tudi z zlatim ¢astnim zna-
kom za zasluge za Republiko Avstrijo, za njegove zasluge
in prizadevanja za poznavanje zgodovine in kulture ter
tako boljse razumevanje povezanosti sosednjih narodov v

SirSi javnosti.

« Slovenski novinar in publicist Vojislav Luki¢ je prejel naziv
¢astnega mescana hrvaskega mesta Orahovica. Priznanje
so mu podelili 6. maja 2016 ob dnevu mesta Orahovica, ki
je tudi Luki¢evo rojstno mesto.

V svojem dolgoletnem delu je Vojo Luki¢ opravil stevilne
intervjuje z zdravniki in zdravstvenim osebjem, kar nam je
zaupal v daljSem pogovoru. O zanimivostih iz tistega ¢asa
in ozadij ter pogledih, ki jih javnost Se ni slisala, pa v kaksni
od prihodnjih 3tevilk nasega glasila.

S ciljem spodbujanja in izboljSevanja kakovosti znanstve-
no-raziskovalnega dela, ki je usklajen s strateskim razvo-
jem oddelkov in klinik nase ustanove, smo na Oddelku za
znanstveno-raziskovalno delo pripravili nekaj novosti pri
razpisu in prijavi Internih raziskovalnih projektov (IRP) v
letu 2019:

- UKC Maribor bo predvidoma vsako leto financiral stiri
velike projekte v vrednoti 50 000 eurov in dvajset malih
raziskovalnih projektov v vrednosti 10 000 eurov na pro-
jekt. Sredstva so predvidena za celotno obdobje izvajanja
projekta,

- namen posodobljenih velikih IRP bo interdisciplinarno
povezovanje raziskovalcev na posameznih klinikah in od-
delkih,

- prijavitelj za vodjo velikega projekta mora imeti doktorat
znanosti in ustrezno aktivnost na podrocju raziskovalne-
ga dela izkazano v podatkovni bazi Sicris in bazah, ki po-
krivajo podrocje raziskovalnih projektov,

Novosti pri internih raziskovalnih projektih v letu 2019

- ocena vloge bo opravljena ob prijavitvi projekta in ob
zaklju¢ku projekta, z namenom ugotoviti ali so bili cilji
dosezeni,

- letna porocila o poteku projekta in zaklju¢no porocilo
bodo morala vsebovati tudi finan¢no porocilo o namen-
sko porabljenih sredstvih na projektu,

- vsako leto bomo predvidoma pripravili dva razpisa za
IRP,

- uspesnost izvedbe IRP bo vplivala na moznost pridobi-
tve novih projektov.

Novosti bodo objavljene v organizacijskem navodilu (ON)
Obvladovanje internih raziskovalnih projektov. Z uvelja-
vitvijo sprememb bomo povecali preglednost in nadzor
nad znanstveno-raziskovalnim delom v ustanovi. To delo
predstavlja pomemben prispevek k izpolnjevanju kriteri-
jev klini¢nosti, ki jih v zadnjih dveh letih zbiramo za vse
oddelke in njihove zaposlene.

Martina Kos , Dusan Mekis, Milan Relji¢, Pavel Skok
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Nelocljivi odnosi med zdravstveno nego

in medicino
Avtor: Sefik Salkuni¢

Uspesni in dobri medsebojni odnosi med ¢lani zdravstvenega
tima so temeljni za razvoj in doseganje skupnih ciljev. Dobro pro-
fesionalno sodelovanje ni samo pomembno za uspesno zdra-
vljenje pacientoy, je tudi predpogoj za osebno sreco in uspeh
zaposlenih na delovnem mestu. Prav tako so odnosi pomembni
za ucinkovito, kakovostno, varno in osredotoceno zdravstveno
obravnavo pacientov na primarni, sekundarni ter terciarni rav-
ni. Ce so ti odnosi dobri, se izbolj3ajo tako pogoji dela kot tudi
rezultati. Hitre in ucinkovite obravnave so pomembne tako za
pacienta kot tudi za zadovoljstvo zaposlenih, ki posledi¢no radi
opravljajo svoj poklic in z veseljem hodijo v sluzbo.

Vez med medicinsko sestro in zdravnikom ter njuno sodelovanje
je kompleksen proces, ki zahteva namerno Sirjenje znanja in sku-
pno odgovornost za oskrbo pacientov.

Menim, da bi medpoklicno sodelovanje obeh ved bilo treba
umestiti in vkljuciti v u¢ne nacrte in v nacrte zdravstvenih usta-
nov. Zdravnike in medicinske sestre je treba pouciti, da lahko le
z medsebojnim spostovanjem ter obvladovanjem svojih custev
reSujejo nesoglasja in konflikte. Razli¢ne interese je treba sprejeti
in jih sproti in na primeren nacin obvladati ter reSevati, saj zado-
voljen pacient vsem predstavlja skupno tocko.

Strokovno znanje je nujno za nemoteno in stalno opravljanje
delovnih nalog. Vendar je bistvenega pomena tudi odprt in
zaupljiv odnos, spostovanje posameznikove osebnosti ter pri-
pravljenost priskociti na pomog, ko se pojavi potreba ne glede

na dolocene kompetence. TakSen odnos ohrani strokovno so-
delovanje znotraj tima, v katerem se ¢lani odzivajo na potrebe
svojih sodelavcev. Zdravstvena nega in medicina sta nelocljivi in
se v bolnidni¢nem okolju prepletata, iz dneva v dan napredujeta
kot vedi in sta obe pomembni za uspesno zdravljenje. Z roko v
roki gredo tako zdravnikove vescine, obvladovanje diagnostike
in zdravljenja, kot tudi specialna znanja medicinskih sester, ki
so pomembna pri opazovanju pacienta, fleksibilnosti, varnosti,
podpori ter poklicnih spretnosti v komuniciranju in dajanju rele-
vantnih informacij zdravnikom.

Tradicionalna komunikacija med medicinsko sestro in zdravni-
kom $e vedno slovi po hierarhi¢cnem odnosu, vendar se ta zid
pocasi rusi zaradi tempa, ki ga sodobna druzba narekuje.
Diplomirane medicinske sestre oz. diplomirani zdravstveniki
smo zaradi dodiplomskega in podiplomskega Studija, Siritev
znanja, inovativnosti ter sprememb v druzbenih institucionalnih
in strokovnih normah naredili pomemben korak in velik napre-
dek v svojem strokovnem ter druzbenem poloZaju.

Menim, da bodo prihodnje generacije prinesle bolj sodoben in
kakovosten odnos med razli¢nimi poklici. Pomemben je pouda-
rek na zagotavljanju temeljev za nadaljnji razvoj in povezanosti
nepogresljivosti ter nelocljivosti med zdravstveno nego in me-
dicino. Ce lahko izrazamo svoja mnenja ter govorimo o sebi in
zmoremo slisati drug drugega, ustvarjamo pozitivno klimo in
dobre medosebne odnose.

Ko preprosto vec ne ves, kaj Se narediti

Avtor: Mateja Krajnc

Delis objavo, posiljas zasebna spo-
rocila, pove$ ustno, opises svoje
obcutke, kako je, ko storis nekaj
majhnega in lepega.

Najlazje je objavo »lajkati« in po
moznosti po naslovu presoditi in
je niti odpreti, Se lazje je zasebno
sporocilo ignorirati in obracati z
o¢mi, ko razlagam, kaj se je zgo-
dilo, kaj sem storila in si pri tem
misliti »kaj ta spet nabija?«, medtem pa razmisljati, kdaj bo
ze prisel ta Black Friday, ki nam je spral mozgane in nas po-
neumil ...

Ko gres po mestu, v novi bundi ali plas¢u ali v novih debe-

lih nogavicah, je okoli tebe zagotovo mala mnozica ljudi, ki
tega luksuza nimajo. Kaj sele za topli ¢aj v sosednjem kaficu.
Na tebi je, ali bos to uvidel in pristopil ali pa bos hladnokrv-
no s telefonom v roki odpeketal in se delal, kot da nisi ni¢
videl in se tebe to ne ti¢ce. Mene osebno e nihce od ljudi, do
katerih sem pristopila, ni ugriznil.

Prihaja mesec december. Naj bo vsaj ta mesec malo toplejsi
v smislu drobnih lepih dejanj, ki ogrejejo tako tvoje srce kot
srce bodisi upokojenca, brezdomca, smetarja, ki se vsako
jutro, ko se ti v toplem avtu peljes mimo njega, trudi, da bi
Maribor bil videti lepsi. Humanitarcek v ta namen organizira
prav posebno gesto, zato si vzemi tri minute in vsaj preceki-
raj, povej naprej in naredi nekaj lepega - zagotovo bo topli-
na v tvojem srcu vedja.
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»T0 je Ze pravo gibanje ...

Avtor: Zoltan Pap
Foto: Branko Svensek

Udelezenci predavanja.

»To je ze pravo gibanje« je ob koncu predavanja z naslovom
Zmote, porazi, spodrsljaji ... in kako z njimi Ziveti rekla predava-
teljica dr. Maja Rus Makovec, ki so jo sodelavci Enote za bolezni
odvisnosti in Drustva zdravljenih odvisnikov Podravje v torek,
13. novembra 2018, gostili na Oddelku za psihiatrijo. Predavanja
se je namre¢ udeleZilo vec kot 300 poslusalcev, med katerimi
smo lahko srecali zdravljence, njihove svojce, terapevte in stro-
kovnjake razli¢nih usmeritev, ki so v Maribor prisli iz razli¢nih in
bolj ali manj oddaljenih krajev Slovenije. Organizatorji menimo,
da naglo narascajoci interes za nasa predavanja jasno odraza, da

-

Maja Rus Makovec med predavanjem.

je problematika odvisnosti v severovzhodni Sloveniji prav toliko
obsezna, kolikor je tozadevna druzbena skrb skromna. Zal nas
ob problematiki odvisnosti Se vedno (pre)pogosto premami
»pijana slast po pogledu vstran«', zaradi ¢esar mnogi strokovne
pomoci potrebni nimajo zadovoljivih moznosti za dostop do
zdravljenja in rehabilitacije svoje bolezni odvisnosti, bolezni ne-
predstavljivih razseznosti. Upamo, da nasa prihodnja predavanja
ne bodo nudila samo ustrezne vsebine udelezenim, ampak tudi
neudelezene opozarjale, da smo za tezavo odvisnosti — posre-
dno ali ne — odgovorni vsi.

'Friedrich Nietzsche: Tako je govoril Zaratustra.
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NE IZGUBITE VIDA ZARADI SLADKORNE BOLEZNI!
IZKORISTITE MOZNOST PREVENTIVNEGA PREGLEDA OCESNEGA 0ZADJA!

AMBULANTA ZA PRESEJANJE DIABETICNE RETINOPATIJE
§)U KC ‘ Univerzitetni
klini&ni center
MARIBOR | Maribor
Oddelek za ocesne bolezni

~ NAROCANJE BOLNIKOV

po telefonu: 02 321 17 17 ali osebno
Center za narotanje Oddelek za otesne bolezni IIl. nadstropje

od ponedeljka do petka'med 8.00 in 12.00 uro

Kaj potrebujete:
napotnico diabetologa, osebnega zdravnika, oftalmologa ali drugega zdravnika s Sifro
ZZ78: 2325. .

Komu je namenijepa;

novo odkritim'sladkoraim Bolnikom, sladkornim bolnikom brez ali z blagimi
spremembami Na.0CeSnE i Td 5

Kaj je diabetiés A

DR je resna kam za Vid in prispava k invalidnosti prebivalstva.

DR je glavni vzrok

Pomen presejalnih programov
Egudn]a ndkrwan]e ] m pravntasm zdmﬂjmﬁb 5ta izredne

v starosti med 20. in 64. letom.

imena nn"j?iﬁéiﬁjﬁaniu izgube vida.
gm ozadju na novo odkritim sladkornim bolnikam.

Dnsaﬂan}a analize presejalnih programov so pokazale, da .- 24 5% sladkornih bolnikih odkrijemo znake DR.

Normalno oéesno ozadje Proliferativna diabetiéna retinopatija

Obravnava bolnika
Po predhodni naro@itvi popoldan na Oddelku za oesne batezni UKC Maribor 111, nadstropje,

Dipl. med. sestra s posebnimi znanji:
slikanje ofesnoga ozad|a pri Siroki zenici,

Zdravnik specialist oftalmolog: analiza slik v naslednjih dneh, postavitvijo diagnoze, napotitev bolnika v nadaljnjo
obravnavo glede na smemice za spremijanje in zdravljenje DR, izvid po po3ti.

Panoyni kontroln) pregledi v Ambulant za presejanje DR
Za bolnike brez DR ez 1 leto, z znaki zatetne DR £ez 8-10 mesecav, zmerme DR ez 6-8 mesecew.

Pripravila: prof. dr. DuSica Pahor, dr. med,, specialist oftalmolog,

predstojnik Oddelka za oesne bolezni UKC Maribor B
MNacionalni program za obvladovanje sladkome boleani # :h; E
Minisirstva za zdravje Republike Slovenije 20102020 5 E 5
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Strani Medicinske fakultete UM
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Univerza v Mariboru

Medicinska fakulteta

Dan Medicinske fakultete

Avtor: Milan Golob
Foto: Sasa Kos

Slovesnost ob Dnevu Medicinske fakultete Univerze v Maribo-
ru je bila spet priloZnost za nagrade in priznanja, ki jih Medi-
cinska fakulteta in njen senat namenjata posameznikom za
njihov prispevek k razvoju fakultete, studentom pa za izjemne
Studijske uspehe.

Medicinska fakulteta Univerze v Mariboru obelezuje svoj pra-
znik v spomin na dogodke leta 2003, ko je 2.oktobra Drzavni
zbor RS soglasno sprejel Odlok o preoblikovanju Univerze v
Mariboru in na 3. december 2003, ko je Svet za visoko Solstvo
Republike Slovenije potrdil univerzitetni Studijski program
Splosna medicina. Prvi Studentje so se vpisali na mariborsko
fakulteto v Studijskem letu 2004/2005.

Prejemnikom nagrad in priznanj se je prof. dr. lvan Krajnc za-

hvalil za njihov soustvarjalni deleZ pri razvoju Medicinske
fakultete, saj brez tega fakulteta ne bi bila to, kar predstavlja
danes doma in pri prijateljih na tujem.

Dekan je v svojem nagovoru namenil posebno pozornost razi-
skovalnim dosezkom fakultete, ki so temeljni element vsake
fakultete. Nasa fakulteta se je uvrstila na peto mesto med naj-
uspesnejsimi raziskovalnimi organizacijami, za UKC Ljubljana,
MF Univerze v Ljubljani, Onkoloskim institutom in Univerzite-
tno kliniko za plju¢ne bolezni in alergijo Golnik.

Nasi raziskovalci s podro¢ja medicine, vkljuceni v bazo Sicris, ki
sodijo med prvih sto najuspesnejsih v Sloveniji, so:

izr. prof. dr. Zalika Klemenc Keti3, dr. med., dr. Matej Stuhec, red.
prof. dr. Maja Rupnik, dipl. mikrobiolog, red. prof. dr. Radovan

3

e
ey

o

Prejemniki nagrad in priznanj z dekanom prof. dr. Ivanom Krajncem in prodekanjo prof. dr. Dusico Pahor.
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Hojs, dr. med., doc. dr. Uro$ Maver, mag. farm., red. prof. dr. Ma-
tjaz Zwitter, dr. med., izr. prof. dr. Robert Ekart, dr. med., red.
prof. dr. Marjan Slak Rupnik, dipl. biol., izr. prof. dr. Sebastjan
Bevc, dr. med., red. prof. dr. Andreja Sinkovic, dr. med., doc.dr.
Andraz StoZer, dr. med., red. prof. dr.Uro$ Potocnik, univ. dipl.
kem., in izr. prof. dr. Miljenko Krizmari¢, univ. dipl. inZ. el..

Na MF UM je doslej diplomiralo Ze ve¢ kot 675 Studentov, 95 jih
je uspesno zakljucilo tudi doktorski studij.

»Na danasnji dan pred desetimi leti je izSla prva Stevilka nase
revije Acta medico-biotechnica, ki je edina uradna znanstveno
raziskovalna strokovna revija s podro¢ja medicine in bioteh-
nike v nasi drzavi. V reviji, ki je vsa ta leta izhajala redno, je bilo
objavljenih 142 ¢lankov, od tega vec kot polovica izvirnih. Re-
vija $e ni uvrs¢ena na seznam revij z impakt faktorjem, vendar
potekajo v tej smeri vse nase aktivnosti.

Zelimo in verjamemo, da ji bo to v naslednijih letih tudi uspelo,
pri tem pa moramo sodelovati vsi, ki lahko po svojih moceh
prispevamo k njeni prepoznavnosti« je dejal dekan in se za-
hvalil prof. dr. Dusici Pahor za njeno zgledno in uspesno opra-
vljanje nalog glavne in odgovorne urednice revije.
Informaciji, kako potekajo priprave za program Dentalna me-
dicina in Farmacija, je bil namenjen $e en poudarek v dekano-
vem slavnostnem nagovoru.

Prijetno druzenje ob prazniku fakultete je obogatil nastop Me-
$anega akademskega pevskega zbora MF UM.

Prim. prof.dr. Erih Tetickovi¢, dr.med., direktor Fundacije prim.
dr. Janka Drzecnika in Tone Brumen, ¢lan uprave te fundacije
pa sta v okviru slovesnosti podelila Stipendijo Studentki
Medicinske fakultete Univerze v Mariboru Neji Turk. Fun-
dacija podeljuje stipendijo Studentom mariborske Medicin-
ske fakultete Ze vse od leta 2005. Tedaj je ta dobrodelni

Prisluhnite bolnikom,

casa zanje!

Avtor: Milan Golab
Foto: Sasa Kos

Na Medicinski fakulteti Univerze v Mariboru je dekan prof. dr.
Ivan Krajnc na slovesnosti, ki je bila 28. novembra, podelil di-
plome 3e eni skupini diplomantov enovitega magistrskega
Studijskega programa Splosna medicina. Tokrat je bil dekanov
nagovor namenjen 58 novim zdravnikom in njihovim starsem
ter na slovesnosti zbranim sodelavkam in sodelavcev fakultete
ter Studentom.

» Za vas se bo po kon¢anem Sestletnem Studijskem programu
zacelo novo Zivljenjsko obdobje in upam ter verjamem, da ste
dobro pripravljeni na nove strokovne izzive. Med vasim $tudi-
jem ste bili delezni tudi pouka v OSCE laboratorijih in simula-

Stipendijski sklad ustanovilo Drustvo za zdravje srca in oZilja
za Maribor in Podravje na pobudo podpredsednika drustva
prof. dr. Eriha Teti¢kovica.

Nagrade in priznanja ob Dnevu Medicinske fakultete Uni-
verze v Mariboru

Za zgledno delo na podro¢ju sodelovanja s Studenti in peda-
goskega procesa sta prejela Priznanje prof. dr. Zore Janzekovi¢
visokosolski sodelavec asist. dr. Andrej Markota in visokosolski
ucitelj izr. prof. dr. Matjaz Vogrin.

Za izjemne Studijske uspehe v Studijskem letu 2017/2018 so
prejeli Pohvalo Marcusa Gerbeziusa: Matija Rudolf Lovrec, Laura
Lorbek, Luka Oblak, Tilen Senicar, Donata Valand in Jernej Vajda.
Plaketo Zasluzni gostujoci profesor so prejeli: red. prof. dr. Rastko
Goloubh, izr. prof. dr. Kazimir Miksi¢ in izr.prof. dr. Marjan Skalicky
za njihov prispevek k razvoju Medicinske fakultete Univerze v
Mariboru.

Priznanje prof. dr. Edvarda Glaserja je za podporo pri ustanovi-
tvi Medicinske fakultete Univerze v Mariboru prejel prof. dr. Ilgor
Gregoric.

Za aktivno soustvarjanje novega Studijskega programa Dental-
na medicina je prejel Priznanje za posebne zasluge prim. doc.
dr. Jernej Zavrsnik.

Pohvalo za dobro in prizadevno strokovno delo sta prejeli
mag. Milena Oroz Cre3nar in Irena Gorza.

Dekanove zlate, srebrne in bronaste nagrade ter Dekanova
priznanja $tudentom medicine za raziskovalne naloge v leto-
$njem Studijskem letu so prejeli: Kristijan Skok, Jan Zajc, soav-
torici Martina Medved in Laura Ojstersek, Jan Gumilar, soav-
torja Ernestina Bedek in Aljaz Brlek, soavtorici Ana Kenk in Ursa
KoStomaj, Vanja Zamuda ter soavtorji Matija Ambroz, Mirjam
Bartol in Nejc Breznik.

vzemite si dovolj

cijskih laboratorijih. Tako ste dobili ustrezno prakti¢no in teo-
reti¢no zanje, ki ga boste morali poslej uporabljati pri vasem
delu.

Lahko se pohvalimo, da so nasi diplomanti med delom v bol-
nisnicah uspesni in da dobivamo iz tega okolja Stevilne vzpod-
bude. Cedalje bolj uspe$no izvajamo tudi mednarodni izpit
CCSE, ki je predstopnja za licen¢ni izpit USMLE v ZDA.

Tudi v prihodnje si bomo prizadevali, da bi nase u¢ne naérte v
kar najvecji meri priblizali tistim, ki so uveljavljeni v ZDA, kar
pomeni manj memorije in teoreticnega pouka ter vec praktic-
nega, logi¢nega znanja.
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Studentje, ki jim je dekan prof. dr. Ivan Krajnc konec novembra izrocil diplome Medicinske fakultete Univerze v Mariboru

Spostovane kolegice diplomantke in spostovani kolegi diplo-
manti, danes se pridruzujete vsem nasim dosedanjim diplo-
mantom, skupaj vas je ze 675, kar je prav gotovo lep rezultat
15-letnega delovanja Medicinske fakultete Univerze v Maribo-
ru.

Ob tem bi vas rad spomnil na sporocilo, zapisano ob vhodu v
naso hiso znanja, ki pravi, da kdor vec daje, tudi ve¢ prejema,
in da to, kar sejemo, tudi Zanjemo. Zelim, da bi opravljali svoj
poklic tudi ob mislih na to sporocilo.

Nikoli pri svojem delu ne pozabite, da so bolniki, ki prihajajo k
vam v osebni stiski, da jim moramo znati prisluhniti in si vzeti
zanje dovolj ¢asa za pogovor in razlage. Bolniki skrbno prisluh-
nejo vsaki besedi, ki jo izre¢emo, od nas pa pri¢akujejo znanje
in eti¢ni odnos.

Zelimo, da boste vedno ravnali strokovno, v skladu s strokovni-

mi smernicami, da boste ravnali eti¢no in ¢astno, in da se boste
radi vracali na svojo fakulteto, tudi kot ¢lani Alumni kluba.«

Za tem je dekan v svojem nagovoru na kratko orisal nekaj ra-
zvojnih projektov. Povedal je, da so v zaklju¢ni fazi postopki za
akreditacijo novega studijskega programa Dentalna medicina
in da so na Nakvisu Ze dokumenti za akreditacijo nasega nove-
ga Studijskega programa Farmacija.

MF UM bo v naslednjih 2-3 letih zacela z vpisom tujih studen-
tov za program Splo$na medicina v angleskem jeziku.

Dekan je nagovor koncal s citatom svojega ucitelja prof. dr.
Mil¢inskega:

»Poklic zdravnika je potrebno opravijati strokovno in ¢a-
stno, in samo dober clovek z ustreznim znanjem, je lahko
dober zdravnik.«
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VPMed - prvi virtualni bolnik v slovenscini

Avtorja: Matic Mihevc, Monika Sobocan
Foto: Saso Bizjak, Vecer

Prof. dr. Ivan Krajnc, dr.med.spec., dekan Medicinske
fakultete Univerze v Mariboru: »Virtualni bolniki so zelo
kvaliteten ucni pripomocek, pripravijen v sodelovanju
stevilnih strokovnjakov - od racunalnicarjev, tehnologov do
specialistov zdravnikov. Gre za miselni trening pri postavitvi
prave diagnoze in za to, da je Student bolj pripravljen za delo
S pacientom.«

VPMed - razvoj s tehnologijo podprtega ucenja za ucenje in-
terprofesionalnega sodelovanja je nastal kot zdruzen projekt
Medicinske fakultete Univerze v Mariboru, Filozofske fakultete
Univerze v Mariboru in Zdravstvenega doma Murska Sobo-
ta v okviru javnega razpisa »Studentski inovativni projekti za
druzbeno korist 2016-2018«. Svetovna zdravstvena organiza-
cija Ze od leta 2010 zagovarja vedji razvoj interprofesionalnega
ucenja vec strokovnjakov: zdravnik, srednja medicinska sestra,
diplomirana medicinska sestra, fizioterapevt, klini¢ni farmako-
log itd. Njihovo ucinkovito timsko delo je nujno za sodobno
zdravstveno obravnavo. Poleg vsezivljenjskega izobraZevanja
zdravstvenega kadra pa ima tehnologija ¢edalje vecji pomen
tudi v procesu izobrazevanja Studentov medicine in zdravstve-
nih ved.

VPMed projekt je nastal kot odgovor na pomanijkljivo inter-
profesionalno sodelovanje zdravstvenih delavcev kot tudi stu-
dentov razli¢nih profilov. Namen projekta je bil razviti u¢ni pri-
pomocek (modul virtualnega bolnika), osnovan na potrebah
zdravstvenega osebja za ucenje timskega interprofesionalne-
ga pristopa k bolniku na primarni ravni zdravstvenega varstva.
Tovrstnega razvoja se v Sloveniji zaradi nepoznavanja podro-
¢jain velikega ¢asovnega vlozka nilotila e nobena akademska
ustanova.

V projektu je sodelovala desetclanska interdisciplinarna ekipa
Studentov medicine, zdravstvene nege, psihologije, didaktike
in racunalnistva pod vodstvom strokovnih sodelavcev: asist.
Monike Sobocan, izr. prof. dr. Zalike Klemenc-Ketis, prof. dr. De-
jana Dinevskega in prof. dr. Karin Bakracevi¢. Za razvoj virtual-
nega bolnika smo potrebovali $tiri mesece. Zaradi povecanja
prevalence sladkorne bolezni v Sloveniji in stroskov za njeno
obravnavo, je bil za prvi modul izbran bolnik s sladkorno bo-
leznijo tipa 2 z zapleti. Obravnava je bila zasnovana na osnovi
slovenskih smernic za klinicno obravnavo sladkorne bolezni
tipa 2 iz leta 2016.

Modul vodi uporabnika virtualnega bolnika skozi razli¢ne de-
lovne enote in zdravstvene ravni. Vprasanja so razdeljena po
sklopih, ki jim sledi povratna informacija z obsezno obrazlozi-
tvijo problematike. Poleg trenutne uspesnosti pa lahko upo-
rabnik svoje znanje primerja tudi z znanjem preostalih upo-
rabnikov modula. Projekt je razvil dva modula - za Studente
medicine in Studente zdravstvene nege. Modul je brezpla¢no
dostopen na: http://virtualnipacient.ff.um.si/.

Projekt VPMed je omogocil, da je nastal prvi prototip, z njim pa
navodila, kako hitro in efektivno pripravljati tovrstne produk-
te. Studenti so se med delom pri tem projektu priuili, kako
svoje strokovno medicinsko ali zdravstveno znanje uporabiti
pri konkretnem problemu in kako ga s pomocjo sodelovanja
(rac¢unalniska in pedagosko-psiholoska stroka) resiti. Po prvem
prototipu je Ze mogoce lazje oceniti, koliko ¢asa potrebujemo
za potencialne prihodnje vsebine.

VPMed bo dolgoroc¢no vplival na lazje izvajanje vseZivljenjske-
ga izobrazevanja. Z nadaljnjim razvojem klini¢nih primerov
v obliki virtualnih bolnikov bo omogocena tudi vecja dosto-
pnost do izobrazevanja v geografsko razvejanih organizacijah
zdravstvene dejavnosti (odro¢ne ambulante).

Prof.dr. Dejan Dinevski, Medicinska fakulteta Univerze

v Mariboru: » Ko elemente racunalniske igre vkljucimo v
izobrazevanje, postane ucenje laZje, zanimivejse ter zato
tudi ucinkovitejse.«

Leto 2018 / letnik XIX / Stevilka 4



54  Nasa bolnisnica

[Fera——

Strani Medicinske fakultete UM

Kibernetska varnost medicinskih vsadkov

Avtoriji: Vigor Arva, dr. med., prof. dr. Dejan Dinevski in doc. dr. Husam Franjo Naji, dr. med.

Elektri¢ni medicinski vsadki so naprave, ki jih vstavimo v telo
bolnikov in opravljajo razli¢ne funkcije, kot so spremljanje te-
lesnih parametrov, zdravljenje nekaterih bolezenskih stanj,
nadomescanje funkcije razli¢nih organoy, ali celo nadgrajujejo
¢loveske zmoznosti. Velik nabor naprav Ze obstaja, hkrati pa
nenehno razvijamo nove in vsako leto opazamo vecgje Stevilo
implantacij. V prihodnosti, predvsem zaradi staranja popula-
cije, pricakujemo Se pogostejso uporabo teh naprav. Klju¢no
prelomnico pomeni moznost, da s temi napravami komunici-
ramo od dalec. Te aspekte bomo predstavili v prispevku. Videli
bomo tudi, katere groznje lahko nastanejo zaradi tega.

Naprave

Najvec implantabilnih naprav je na podro¢ju kardiologije, kjer
poznamo sréne spodbujevalnike (PM), ki stimulirajo sréno mi-
sico; implantabilne kardioverterje - defibrilatorje (ICD), ki pre-
precujejo nenadno smrt zaradi ventrikularnih aritmij; biventri-
kularne spodbujevalnike (CRT), ki se uporabljajo pri zdravljenju
srénega popuscanja, in druge.

Implantabilne naprave poznamo tudi v drugih vejah medicine.
Nevrostimulatorji se uporabljajo pri nevroloskih boleznih - z
globoko mozgansko stimulacijo lahko pomagamo bolnikom
s Parkinsonovo boleznijo ali tremorjem. Obstajajo Se posebni
nevromodulatorji, ki stimulirajo hrbtenjaco in s tem lajsajo kro-
ni¢no bolecino v lumbalnem predelu. Inzulinske ¢rpalke lah-
ko bolnikom s sladkorno boleznijo olajsajo Zivljenje, obstajajo
tudi druge crpalke z zdravili (baklofen pri spasti¢nih bolnikih,
razli¢ni protibolecinski koktajli ...). Kohlearni vsadki omogocajo
ljudem, da slisijo.

Dolocene naprave e niso komercialno dostopne in se za zdaj
uporabljajo samo v raziskovalne namene - primer teh so bio-
ni¢no oko ter drugi razli¢ni nevralni vsadki, ki omogocajo direk-
tno povezavo z racunalnikom. Tak3ne naprave so bolj prisotne
v znanstvenofantastic¢ni literaturi in filmih.

Telemetrija

Telemetrija je oblika nadzora pacientov na daljavo. Z vecino
teh naprav je mogoce neinvazivno komunicirati, vendar tele-
metrija v SirSem pomenu (imenovana tudi »remote monito-
ring«) postaja popularna $ele v zadnjem casu. To pomeni, da
ima pacient doma svoj aparat, ki se poveze z vstavljeno na-
pravo in posilja podatke zdravniku, ki je na oddaljeni lokaciji.
Komunikacija poteka preko mobilnih povezay, ki varno posi-
ljajo podatke servisnemu centru, ki potem preposilja dogodke
in avtomatsko pripravi povzetek, kar lahko zdravnik vidi preko
spleta. Trenutno so vse naprave komunikacijsko enosmerne in

ni mozno reprogramirati implantirane naprave na daljavo.
Telemetrija ima veliko koristi, predvsem glede zmanjSevanja
nepotrebnih obiskov pri zdravniku. To pomeni, da bolnikom ni
treba redno hoditi na kontrole, ampak jih je mozno opraviti od
doma. Glede na to, da pri vecini bolnikov ni treba spreminjati
parametrov ob vsakem obisku, kvaliteta obravnave bolnika za-
radi tega ni slab3a. Telemetrija omogoca celo bolj varno obrav-
navo - senzorji v razli¢nih napravah lahko opozorijo zdravnika,
Ce pride do sprememb, Se preden so klinicno manifestne. To
pomeni, da lahko zdravnik pravoc¢asno ukrepa — opravi potreb-
no reprogramiranje, uvede novo zdravilo ali poveca dozo.V pri-
meru bolnika z ICD lahko pravocasno ugotovi okvaro elektrode
in s tem tudi resi njegovo Zivljenje.

Nevarnost

V realnem svetu do zdaj ni bilo opisanih dejanskih napadov z
uporabo elektri¢nih medicinskih vsadkov. Vendar ta moznost
potencialno obstaja in napadi so uspesno izzvani v laborato-
rijskih okolis¢inah. Raziskovalcem je uspelo dobiti informacije
iz ICD, reprogramirati terapijo in celo sproziti ok, ki bi lahko bil
potencialno usoden.

Kljub temu da v bliznji prihodnosti ne pri¢akujemo tovrstnih

povazava
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Shema potencionalnih vdorov. Zdravnik lahko z bolnikovo
napravo komunicira direktno preko programatorja (v

bolnisnici) ali od dalec preko naprave,ki jo ima bolnik
doma. Te povezave so varne. Pasivni ali aktivni napadalec
poskusa vdreti v ta zasciten sistem in povzrociti skodo.
Poznamo vec varnostnih mehanizmov, ki odgovarjajo
razli¢nim tipom napadov.
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napadov, lahko Ze vidimo posledice. Prejsnji podpredsednik
ZDA, Dick Cheney, je denimo zamenjal svoj ICD v razli¢ico brez
mozZnosti povezave na daljavo. Znan primer je lanski odpoklic
skoraj 500.000 naprav zaradi pomanjkljive kibernetske varno-
sti.

Napadi na naprave so lahko pasivni ali aktivni. Pri pasivnem
tipu ima napadalec vpogled v podatke iz naprave. Ti vklju¢uje-
jo informacije o sami napravi, posnete podatke, shranjene pa-
rametre, osebne podatke bolnika, ki vklju¢ujejo tudi diagnoze.
Pasivni napadi niso benigni in imajo pomembne medicinsko
legalne posledice (recimo pri iskanju dela). Pri aktivnem tipu
napadov napadalec spreminja programiranje naprave: lahko jo
naredi neucinkovito ali sprozi $ok ICD v to¢no dolo¢enem ¢asu
in s tem povzroci ventrikularne aritmije (R- na T-fenomen). Na-
padalec lahko poskusa konstantno komunicirati z napravo in
ji tako izprazni baterijo. Zanimiva je tudi ideja o kibernetskem
napadu na inzulinske ¢rpalke — napadalec lahko povzrodi pre-
doziranje z inzulinom in nevarno hipoglikemijo.

Kibernetsko varnost lahko klasificiramo po razlicnih shemah.
Ena od teh (STRIDE) je prikazana na sliki 2, skupaj z razlago in
primerom napadov razli¢nih varnostnih aspektov.

Obramba

Kljub temu da tovrstnih napadov 3$e ni bilo, je smotrna pre-
ventivna uporaba obrambnih mehanizmov. Priporocila pro-
izvajalcem naprav celo svetujejo, da so varnostni aspekti ak-
tivno vkljuceni v dizajn naprav. To pomeni, da se uporabljajo
samo zaupne komponente in pro-
gramska oprema in da se moznosti
povezave zmanjsajo na minimum.
Varnostnih mehanizmov je vec in
ustrezajo razli¢nim vrstam kiber-
netskih napadov. Vsak pristop v
napravo naj bo zabelezen v po- p
datkovnem dnevniku. To sicer ne
prepreci napada, omogoca pa pre-
gled nad poskusi vstopa. Kripto-
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Avtentikacija
gantiteta obah strani mora bitl pravilng
Napadalec 34 lahko pratvana, da j&

programalar naprave  all vmesnik

grafske metode in kontrola vstopa Ne-zavracanje
M . Miglpeng v kontekstu shranjevania
onemogocajo pristop napadalca v obvernih podatkovnsh dnevnikow

napravo. S tem so zasciteni osebni

MNapad fega tipa bl lahko Zbrisal vea

Zakljucek

Ultimativno je treba narediti kompromis med zmoznostmi
naprave, baterijo, velikostjo aparata, telemetrijo in varnostjo,
hkrati pa v urgentnih situacijah omogociti hiter dostop do na-
stavitev. Kljub temu da teoreti¢cna moznost napadov obstaja,
nam lahko z aktivnim vklju¢evanjem varnostnih mehanizmov
uspe ohraniti Stevilo napadov na nicli.

Nekaj Sci-Fi predlogov

Prav tematika kibernetskih napadov na sr¢ni spodbujevalnik
je bila obravnavana v drugi sezoni popularne nadaljevanke
Homeland. Predlagamo pa vam 3e nekaj drugih del, ki imajo
elemente kibernetike.

Prvi med njimi je Duh v 3koljki (Ghost in the shell), ki je leta
1995 iz3el kot animirani film in leta 2017 kot film s Scarlett Jo-
hansson v glavni vlogi. Originalni anime je inspiriral nadaljnji
razvoj cyberpunka, med drugim Matrico. V Duhu v koljki je
zastavljeno globoko filozofsko vprasanje, kaj pomeni biti ¢lo-
vek, in pri iskanju odgovora na to nam v originalnem animeju
pomagajo atmosferske meditativne scene Hongkonga.
Nekaj paralel najdemo tudi v filmu Iztrebljevalec (Blade run-
ner, 1982), ki je bil zasnovan po knjigi Ali androidi sanjajo
o elektri¢nih ovcah?, in v nadaljevanju Iztrebljevalec 2049
(2017).

Ce vam navedeni filmi niso blizu, ostajajo filmi Vojne zvezd
(Star Wars) in Zvezdnih stez (Star trek), ki so klasi¢na epska
dela, s katerimi smo mnogi odrascali.

Integriteta
Podatkl, ki =6 posilajo albso shranpon:, moao bit
prasinl In cefovitl, Napadiee posle dodatni del, ki b

. 568 obnasal kot radunainiski virus

Zaupnost
| Predvsem |8 ognidena raseinost boinikoy
Napagakat bl lahko izvecal vee inlormacsgje
0 bolniku, ki vkljuéujeo osebne podatke in

L M dnevnike in zakril svope sledove ORRNIES:
podatki in je onemogoceno upra-
vljanje naprave. Tukaj so zajete
razlicne sheme kriptografskih spo- S
il tifikati . Dostopnost Avtorizacija
roci ’ cert a I’ Zunanje naprave Kontinuirano E&L'Iﬂf.al"jl'-.' stontve: v konfexaiu Nﬂpﬂﬂﬂgﬁc B takem 1|pu nﬂmﬂﬁ dobi dodaine

... Napadi, pri katerih napadalec
poskusa konstantno komunicira-
ti z napravo in ji na ta nacin ¢rpa
baterijo, so odporni proti standar-
dnim kriptografskim oblikam. Pro-
ti takSnim napadom se uporabljajo
metode zaznavanja anomalij. Te
motijo komunikacijo z nezeleno
napravo.

mplantaginih nagray pomeani nameanmao
praznjene batere. Lahko pa ludl poman
nezmodnost komunicirania z napravo,

privilegipe, ki mu omegodajo, of spremina
parameie na aparalu, reprogramira nagavo
izklepl all calo sproki 8ok

Varnostni aspekti v povezavi s kibernetsko varnostjo.
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Nevromorfologija difuzne aksonske okvare
pri zapretih poskodbah glave

Doc. dr. Natasa Davceva,

Institut za sodno medicino, Medicinska fakulteta, Univerza sv. Cirila in Metoda, Skopje
Fakulteta za medicinske znanosti, Univerza Goceta Delceva, Stip

Prof. dr. JoZe Balazi¢, Institut za sodno medicino, Medicinska fakulteta, Univerza v Ljubljani

Klju¢ne besede: kraniocerebralne poskodbe, poskodbe mo-
zganov, difuzna aksonska okvara

uvoD

Spoznanja o obstoju difuzne aksonske okvare (DAL) kot kli-
ni¢no-patoloske entitete pri zaprtih kraniocerebralnih po-
skodbah datirajo ze iz leta 1956, ko je Sabina Strich prvic¢
jasno opozorila na obstoj travmatske okvare bele moZzga-
novine, govore¢ o »difuzni degeneraciji bele moZganovine«
pri skupini pacientov s hudo posttravmatsko demenco [1].
Pojem difuzna aksonska okvara je bil predstavljen v 80. letih
prejsnjega stoletja, ne dolgo zatem je bila ta poskodba defi-
nirana kot klini¢no patoloska entiteta s strani Adams et al. [2,
3,4l

Nekaj pomembnih odkritij sodobne nevrotravmatologije je
vodilo do spoznanj v zvezi z DAL:

1. Prvic je bila eksperimentalno reproducirana poskodba mo-
zganov (kasneje definirana kot DAL) po principu akceleracije
in brez direktnega uc¢inka mehanske sile v glavi. To je jasno
kazalo na vlogo akceleracijsko-deceleracijskih sil pri poskod-
bah mozganov. [5]

2. Uveden je bil koncept fokalne in difuzne mozganske okva-
re in postalo je jasno, da rezultat dolocene zaprte poskodbe
glave ni toliko odvisen od lokalizirane fokalne okvare moz-
ganov (obtol¢enine), kolikor je odvisen od pojava difuznih
mozganskih poskodb [6]. Danes nekateri avtorji menijo, da je
DAL skoraj univerzalna posledica smrtne poskodbe glave [7].
3. Spoznanja na celi¢nem nivoju so pokazala, da je pretres
mozganov, kot najpogostejsa poskodba mozganov, ki se je
zelo dolgo upostevala kot izklju¢no funkcionalna, reverzibil-
na mozganska okvara, pravzaprav najlazja stopnja difuzne
aksonske moZganske okvare [8, 9].

4. Eno najucinkovitejsih odkritij v zvezi z DAL je bilo spozna-
nje, da pri skoraj 50 odstotkih pacientov z zaprto poskodbo
glave z visoko stopnjo mozganske okvare, ki se najpogosteje
konca s smrtjo, ne obstaja nikakrien klini¢ni dokaz za obstoj
intrakranialne masivne okvare [10-12]. Pri tak$nih primerih je
zelo tezko potrditi poskodbo (celo post mortem), dokler moz-
gani niso pred sekcijo dobro fiksirani in dokler niso opravljeni
ustrezni histoloski pregledi [13-15].

Predhodno se je pojavila potreba po novih metodah za post-

mortalno diagnosticiranje DAL in implementacijo popolnega
forenzi¢no-nevropatoloskega pregleda v vsakdanjo prakso.
Postopek popolnega forenzi¢no-nevropatoloskega pregleda
je danes znanstveno potrjen in objavljen v znanstvenih revi-
jah [13-15], pri ¢emer je vkljucen tudi v priporocilih Evropske
unije za uskladitev pravil sodnomedicinske obdukcije [16].
Fenomen DAL, kot klini¢no-patoloska entiteta pri zaprtih po-
skodbah glave, ¢eprav zelo dobro znan znanstveni javnosti ze
20 do 30 let, Se vedno pomeni izziv za klini¢ne nevrokirurge
in forenzi¢ne patologe, ki se neposredno srecajo s patologijo
zaprte poskodbe glave.

Kaj DAL predstavlja ali DAL kot klini¢no-patoloska
entiteta

Najbolj znana imena, ki so delala pri problemu DAL ter njeni
klini¢ni in patoloski manifestaciji, so jo klini¢no opisala na na-
slednji nacin:

»Poskodovanci, ki so utrpeli tezko difuzno lezijo, se onesvesti-
jo v trenutku uc¢inka mehanske sile, brez lucidnega intervala,
in ostanejo v nezavesti, v vegetativnem stanju ali pa resno
onesposobljeni vse do smrti.« [3, 17]

»Neposredna in podaljsana nezavest, ki ni posledica interkra-
nialne masivne poskodbe, se pojavlja pri priblizno polovici
pacientov z resnimi poskodbami glave ter je odgovorna za
okrog 35 odstotkov smrti, povzrocene zaradi poskodb glave.
Etiologija te kome in vzrok smrti pri teh fatalnih primerih je
DAL.«[10-12,17]

»To ni mogoce. Pacient vegetira po resni poskodbi glave, iz-
vid njegove rac¢unalniske tomografije pa je v mejah normale.
Kako bom to razlozil njegovi druzini?« [17] Pacient je prav-
zaprav imel DAL in ta citat predstavlja pogost pogovor med
zdravniki, ki se soo¢ajo z DAL v klini¢nih pogojih.

Obstoj neposredne in podaljsane nezavesti, ki vodi v smrt,
predstavlja pomembno znacilnost pri klini¢cnem opredeljeva-
nju DAL ne samo v zgodnejsih ¢lankih [3, 4, 5], ampak tudi v
nove;jsih studijah [18-20].

Patolosko tako poskodbo opredelijo s spoznaniji in ugotovi-
tvami difuzne okvare aksonov v beli mozganski substanci [3,
4,21,22,23].

Diagnoza difuzne aksonske okvare je klini¢no-patoloska in
nakazuje naslednje: neposredno in prolongirano komo ali
nezavest, ki nastopi po delovanju mehanske sile na podrocju
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glave, tipi¢no brez obstoja lucidnega intervala, ter vodi k re-
sni mozganski okvari, vegetativnemu stanju in zelo pogosto
v smrt, pri ¢emer se postmortalno diagnosticirajo difuzne
okvare aksonov bele mozganovine, vklju¢no z mozganskimi
snopici in mozganskim deblom.

Mehanizem nastanka DAL

Danes je DAL popolnoma reproducirana po eksperimentalni
poti in na ta nacin so pridobljena najboljsa spoznanja o meha-
nizmih, ki jo povzrocajo.

Raziskovanja poskodb glave so pokazala, da imata dva glavna
mehanizma klju¢no vlogo pri poskodbah glave: 1. stik in 2. sile
akceleracije in deceleracije. Akceleracija nastaja pri naglem
gibanju glave in povzroca gradiente pritiska v lobanjski votli-
ni, pri ¢emer se tvorijo sile drsenja, trganja in raztezanja (angl.
shearing and strain) na mozganskem tkivu. Navedeni inercij-
ski fenomeni, kot je znano, so bili odgovorni za nastanek dveh
najsmrtonosnejsih poskodb glave: akutnega subduralnega he-
matoma, povzroc¢eneda s trganjem subduralnih premostitve-
nih ven, ter difuzne okvare aksonov bele mozganovine, nastale
kot posledica drsnega raztezanja in trganja aksonskih vlaken
v trenutku poskodbe [12]. Dokazano je, da akutni subduralni
hematom nastaja pri kratkotrajnem ucinku (5-10 msec) akce-
leracijsko-deceleracijskih sil z ve¢jo intenziteto, DAL pa nastaja
pri dolgotrajnem ucinku (20-25 msec) akceleracijsko-decelera-
cijskih sil zmanj3o intenziteto [12,23,24].

V vsakodnevnem Zivljenju to pomeni, da pogoji za kratkotraj-
nejsi ucinek akceleracijskih sil in nastanek ASDH nastanejo
pri padcu z visine, kadar je glava izpostavljena hitri in mo¢ni
deceleraciji zaradi udarca ob trdo podlago. Po drugi strani pa
prevladuje mnenje, da udarec ob deformirajoce in mehkejse
povrsine, kar je znacilno za prometne nesrece, podaljsuje tra-
janje deceleracije in njene moci, kar pogojuje nastanek DAL.
Nasi rezultati Studije, objavljene leta 2012 [25], so pokazali, da
se ASDH, kot ena od dveh vrst akceleracijskih poskodb, naj-
pogosteje pojavlja pri padcih, v primerih, povezanih s pad-
cem, in pri tistih vrstah prometnih nesre¢, katerih posledica
je padec na trdo podlago (znacilno pri padcih kolesarjev). Po
drugi strani je analiza pokazala, da je DAL najpogostejsa pri
avtomobilskih prometnih nesrecah in padcih z vegje visine
oziroma pri dogodkih, kjer so ucinki akceleracije daljsi.

Dogodki na celi¢cnem nivoju in vloga 3-amiloidnega pre-
kuzor proteina kot osnova za metodo postmortalnega
diagnosticiranja DAL

Prve ugotovitve obstoja aksonskih okvar so nakazovale, da
prekinitev kontinuitete aksonskih vlaken in posledi¢ni umik
prekinjenega vlakna v obliki klob¢ic¢a (angl. retraction ball)
nastaneta v trenutku poskodbe glave oziroma nastaja pri-
marna aksonomija (1, 2). Neposredno po delovanju mehan-
ske sile zaradi inercijskih gibov mozZganov v notranjosti lo-
banjske votline pride do pojava sil raztezanja in trganja (angl.
shearing and strain), pri ¢emer so aksonska vlakna za te sile iz-

jemno obcutljiva. Kasneje je bilo ugotovljeno, da mozganska
poskodba vodi do fokalne preobrazbe aksona, motnje akson-
skega transporta in aksonskega edema s sliko varikoznih
oteklih aksonov v patoloskem preparatu [26, 27, 28]. Moteni
aksonski transport in aktivacija celi¢nih proteaz nato vodita
do proksimalne degeneracije aksona in razvoja retrakcijskih
klobcicev (angl. retraction balls) po klasicnem opisu oziro-
ma se pojavi sekundarna aksotomija. Kljub temu najnovejse
studije ne odklanjajo popolnoma koncepta primarne aksoto-
mije, upostevajo ga kot relativno redek fenomen, znacilen za
primere z najvisjim nivojem aksonske okvare [21, 27].
3-amiloid prekurzor protein (B-amyloid precursor protein,
3-APP) je snov, ki jo akson normalno vsebuje in se v njem
giblje z anterogradnim transportom [29, 30, 31]. Z motnjo
aksonskega transporta, povzroCenega s travmo, pride do
kopicenja B-APP do nivoja, ki ga lahko odkrijemo imunohi-
stokemicno, kar je glavni pomen imunohistokemiéne meto-
de za diagnosticiranje DAL.

Na ta nacin je uvedena metoda imunohistokemi¢nega barva-
nja z uporabo antiteles proti B-APP [33, 34], ki se je pokazala
kot visoko dovzetna ter selektivno oznacuje samo okvarjene
aksone v beli mozganovini [24, 34]. Glavna prednost te me-
tode je v tem, da vizualizacijo okvarjenih aksonov dosezemo
v obdobju nekaj ur po prezivetju v primerjavi s klasi¢nimi
metodami barvanja s hematoksilin-eozinom, kjer so okvar-
jeni aksoni vidni najmanj 24 ur po poskodbi, ter metodami
impregnacije s srebrom (najmanj 12 do 18 ur po poskodbi)
[22, 23, 30].

Ob danasnji stopnji razvoja forenzi¢ne nevropatologije 3-APP
se je pokazal kot zelo koristen zgodnji marker aksonske okva-
re, ki selektivno oznacuje samo okvarjene aksone, kar ima iz-
jemen sodnomedicinski pomen.

Nevropatoloski izvidi pri DAL

V nevropatoloskem izvidu DAL so definirane tri specifi¢cne pa-
toanatomske spremembe, znacilne za stopenjsko diagnostiko
patohistoloskega izvida pri DAL [5, 26, 35]:

1. fokalna lezija kaloznega korpusa (corpus callosum), definira-
na kot druga stopnja DAL;

2. fokalna lezija dorsolateralnega kvadranta rostralnega mo-
zganskega debla — srednji mozgani in most, kar pomeni tretjo
stopnjo DAL;

3. mikroskopski izvid difuzne okvare aksonov bele mozganske
snovi kot prva stopnja DAL.

Diagnoza mora biti vedno potrjena z mikroskopskim izvidom
okvarjenih, otecenih »varikoznih« aksonov ali prekinjenih akso-
nov, ki so se retraktirali v obliki aksonskih klobcicev (angl. retrac-
tion balls), pri cemer bodo kriteriji za mikroskopsko doloc¢anje
travmatskih aksonskih okvar podrobno navedeni v nadaljevanju
[23, 24, 36].

DAL: izzivi, kriteriji za postmortalno diagnosticiranje
Kmalu po uvedbi 3-APP imunohistokemije je bil dokumenti-
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ran nastanek 3-APP imunoreaktivnih aksonov pri netravma-
ti¢nih primerih, zlasti pri hipoksiji in ishemiji [34, 371, multipli
sklerozi, HIV encefalitisu, infarktih, hipoglikemiji, intoksikaciji
z opijati, kar je vrglo senco na postmortalno diagnosticiranje
DAL.

Kot rezultat tega je leta 2000 Geddes predlagal razmeji-
tev kriterijev, po kateri aksonska okvara (angl. axonal injury
- Al) predstavlja nespecifi¢ni pojem, ki se nanasa na okvaro
aksonov iz katerekoli etiologije, najpogosteje kot posledica
ishemije [21, 22, 38]. Aksonsko okvaro kot lokalni izolirani
fenomen moramo lociti od klini¢cno-patoloske entitete difu-
zna aksonska lezija (angl. diffuse axonal injury — DAL), ki ji je
dodan pridevnik »travmatska«. Travmatska DAL je klini¢no
definirana z obstojem neposredne in prolongirane kome ter
patolosko definirana s prisotnostjo Siroko razsirjenih ter v
mozganih difuzno distribuiranih aksonskih okvar, vklju¢no z
mozganskim deblom [38]. Ugotovljeno je, da za diagnostici-
ranje DAL, razen jasne zgodovine poskodbe glave, mora ob-
stajati tudi difuzna in Siroko razsirjena okvara aksonskih vla-
ken v najmanj treh mozganskih regijah, od katerih mora biti
ena nad in ena pod tentorijem, pri ¢emer morajo biti vklju-
Ceni tudi snopi aksonskih vlaken, kot so corpus callosum in
capsulainterna [23, 24].

Poleg tega so se pojavile Studije, ki so kazale nedvomno
razliko v patoloskem izvidu (videz, distribucija in razporedi-
tev okvarjenih aksonov), ki nakazuje na etiologijo aksonskih
okvar [39, 40]. V tem kontekstu izvid linearne ali prostorske
razporeditve B-APP pozitivnih aksonov, ki niso jasno obliko-
vani in so bolj podobni granulatu na osnovi fokalnih spre-
memb zgodnje ishemije (kontuzije, krvavitve in infarkti), gre
v korist ishemi¢ne aksonske okvare

ZAKLJUCEK

Dognanja iz objavljene literature in nasdi objavljeni re-
zultati nedvomno govorijo, da DAL pomeni posamezno
klini¢cno-patolosko dejstvo, ki je sama zase lahko povzrocitelj
resnih motenj mozganske funkcije ter s sodnomedicinskega
gledis¢a lahko pomeni konkreten vzrok smrti. Zaradi ugo-
tovljenih in navedenih dejstev DAL ne smemo zanemariti v
vsakdanji sodnomedicinski praksi.

Smernice za postmortalno diagnosticiranje DAL so podane
v forenzi¢no-nevropatoloski znanosti in so bile do sedaj vec¢-
krat revidirane, dopolnjene in strokovno ovrednotene. Da bi
se diagnosticirala DAL, mora obstajati izvid difuzne okvare
aksonov bele mozganovine, vklju¢no z mozganskimi snopi-
¢i. Aksonske okvare morajo biti Siroko razporejene oziroma
vidne v najmanj treh mozganskih regijah, pri ¢emer morata
njihova razporeditev in distribucija kazati na poskodbeno po-
reklo.

DAL bi se lahko postmortalno prepoznala samo s popolnim
forenzi¢no-nevropatoloskim pregledom, pri ¢emer se je v iz-
biri pri diagnosticiranju DAL do sedaj v praksi pokazala imu-

nohistokemi¢na metoda uporabe antiteles nasproti 3-APP.

LITERATURA

1. Strich SJ. Diffuse degeneration of the cerebral white matter in severe dementia fol-
lowing head injury. J Neurol Neurosurg Psychiatry 1956; 19:163-85.

2. Adams H, Mitchell DE, Graham DI, Doyle. Diffuse brain damage of immediate im-
pact type. Its relationship to “primary brain stem damage” in head injury. Brain 1977;
100(3):489-502.

3. Adams JH, Graham DI, Muray LS, Scott G. Diffuse axonal injury due to nonmissile head
injury in humans: an analysis of 45 cases. Ann Neurol 1982; 12:557-63.

4. Adams JH, Doyle D, Ford I. Diffuse axonal injury: definition, diagnosis and grading.
Histopathology 1989; 15:49-59.

5. Gennarelli TA, Thibault LE, Adams JH, Graham DI, Thompson CJ, Marcinin RP. Diffuse
traumatic injury and traumatic coma in the primate. Ann Neurol 1982; 12:564-74.

6. Lobato RD, Cordobes F, Rivas JJ. Outcome from severe head injury related to the type
of intracranial lesion. A CT study. J Neurosurg 1983; 59:762-74.

7. Gentleman SM, Roberts GW, Gennareli TA. Axonal injury: a universal consequence of
fatal closed head injury? Acta Neuropathol 1995; 89:537-43.

8. Blumbergs PC, Scott G, Manavis J, Wainwright H, Simpson DA, McLean AJ. Staining
of amyloid precursor protein to study axonal damage in mild head injury. Lancet 1994;
344:1055-6.

9. Gennarelli TA. Cerebral concussion and diffuse brain injuries. In: Cooper PR, editor.
Head injury. 3-rd ed. Baltimore: Williams & Wilkins, 1993:137-58.

10. Gennarelli TA. The spectrum of traumatic axonal injury. Neuropathol Appl Neurobiol
1996; 22:509-13.

11. Gennarelli TA. Types and amount of axonal injury in traumatic brain injury. Neuro-
path Appl Neurobiol 1996; 22(1):44-52.

12. Gennarelli TA, Graham DI. Neuropathology of head injuries. Semin Clin Neuropsychi-
atry 1998; 3(3):160-75.

13. Kalimo H, Saukko P, Graham D. Neuropathological examination in forensic context.
Forensic Sci Int 2004; 146:73-81.

14. Kalimo H. Forensic neuropathology: an important heading in legal medicine. Foren-
sic Sci Int 2004; 146:71-2.

15. Davceva N, Janevska V, llievski B, Spasevska Lj, Jovanovic R. The importance of the
detail forensic-neuropathological examination in the determination of the diffuse brain
injuries. Soud Lek 2012; 57(1):2-6.

16. Brinkmann B. Harmonisation of medico-legal autopsy rules. Int J Leg Med 1999;
113:1-14.

17. Di Mayo VS, Di Mayo D, editors. Forensic pathology. NY: CRC Press; 2001: 169-173.
18. Adams JH, Jannet B, Murray LS, Teasdale GM, Gennarelli TA, Graham DI. Neuropatho-
logical findings in disabled survivors of a head injury. J Neurotrauma 2011; 28:701-9.
19. Adams JH, Graham DI, Jennett B. The structural basis of moderate disability after
traumatic brain damage. J Neurol Neurosurg Psychiatry 2001; 71(4):521-4.

20. Graham DI, Adams JH, Murray LS, Jennett B. Neuropathology of the vegetative state
after head injury. Neuropsychol Rehabil 2005; 15 (3-4): 198-213.

21. Graham DI, Maxwell WL, Adams JH, Jennet B. Novel aspects of the neuropathology
of the vegetative state after blunt head injury. Prog Brain Res 2005; 150:445-55.

22. Geddes JF, Whitwell HL, Graham DI. Traumatic axonal injury: practical issues for dia-
gnosis in medico legal cases. Neuropath Appl Neurobiol 2000, 26:105-16.

23. Geddes JF, Vowles GH, Beer TW, Ellison DW. The diagnosis of diffuse axonal injury:

implications for forensic practice. Neuropath Appl Neurobiol 1997; 23:339-47.

Leto 2018 / letnik XIX / Stevilka 4



Strani Medicinske fakultete UM J—

Nasa bolnisnica 59

24. Davceva N, Janevska V, llievski B, Petrushevska G, Popeska Z. The occurrence of acu-
te subdural haematoma and diffuse axonal injury as two typical acceleration injuries. J
For Leg Med 2012; 19:480-4.

25. Davceva N, Janevska V, llievski B, Spasevska L, Popeska Z. Dilemmas concerning the
diffuse axonal injury as a clinicopathological entity in forensic medical practice. J For
Leg Med 2012; 19:413-8.

26. Povlishock JT, Cristman CW. The pathobiology of traumatically induced axonal injury
in animals and human: A review of current thoughts. J Neurotrauma 1995, 12(4):555-64.
27. Povlishock JT. Traumatically induced axonal injury: Pathogenesis and pathobiologi-
cal implications. Brain Pathol 1992; 2:1-12.

28. Povlishock JT, Jenkins JW. Are the pathobiological changes evoked by traumatic bra-
in injury immediate and irreversible? Brain Pathol 1995; 5: 415-26.

29. Maxwell WL, Watt C, Graham DI, Gennarelli TA. Ultrastructural evidence of axonal
shearing as a result of lateral acceleration of the head in non-human primates. Acta
Neuropathol 1993; 86(2):136-44.

30. Niess C, Grauel U, Toennes SW, Bratzke H. Incidence of axonal injury in human brain
tissue. Acta Neuropathol 2002; 104:79-84.

31. Omalu, Bennet I. Diagnosis of traumatic diffuse axonal injury. Am J Forensic Med
Pathol 2004; 25(3):270-3.

32. Sheriff FE, Bridges LR, Sivaloganatham S. Early detection of axonal injury after

human

Best Ary
Faculty of me ficles

bcing Uﬂi"l!r-..ll:-, -
o ity

33. Gentleman SM, Nash AJ, Sweeting CJ, Graham DI, Roberts GW. B-amyloid precur-
sor protein (B-APP) as a marker of axonal injury after head injury. Neurosci Lett 1993;
160:139-44.

34. Davceva N, Basheska N, Balazic J. Diffuse Axonal Injury - A Distinct clinicopatholo-
gical entity in closed head injuries.Am J Forensic Pathol 2015 Sep; 127-33. doi: 10.1097/
PAF.0000000000000168.

35. Smith C, Graham DI, Geddes JF, Whitwell HL. The interpretation of 3-APP immunore-
activity (a response to C. Neiss et al. Acta Neuropathol 2002;104:79). Acta Neuropathol
2003; 106:97-8.

36. McKenzie KJ, Mc Lellan DR, Gentleman MS, Maxwell WL, Gennarelli TA, Graham DI.
Is B-APP a marker of axonal damage in short-surviving head injury? Acta Neuropathol
1996; 92:608-13.

37.0ehmichen M, Meizner C, SchmidtV, Pedal I, Konig HG, Satenus K-S. Axonal injury-a
diagnostic tool in forensic neuropathology? - A review. Int F Sci 1998, 95:67-83.

38. Lambri M, Djurovic V, Kibble M, Cairins N, Al-Sarraj S. Specificity and sensitivity of
-APP in head injury. Clin Neuropathol 2001; 20(6):263-71.

39. Graham DI, Smith C, Reichard R. Trials and tribulations of using 3-amyloid precursor
protein immunohistochemistry to evaluate traumatic brain injury in adults. Forensic Sci
Int 2004, 146:89-96.

40. Reichard RR, Smith C, Graham DI. The significance of 3-APP immunoreactivity in

forensic practice. Neuropath Appl Neurobiol 2005; 31:304-13.

Pano, na katerem so predstavljeni najboljsi strokovni ¢lanki in projekti Medicinske fakultete Univerze v Mariboru.

POPRAVEK

V prejsnji stevilki Nase bolnisnice smo na straneh Medicinske fakultete zapisali, da je avtor fotografij Saso Kos, pravilno pa bi

moralo biti zapisano Sasa Kos.

Leto 2018 / letnik XIX / Stevilka 4



60 Nasa bolnisnica

Strani Fakultete za zdravstvene vede UM

Dekanica Fakultete za zdravstvene vede

sprejeta v prestizno

Amerisko akademijo zdravstvene nege

Avtor: Andreja Kauci¢
Foto: arhiv UM FZV

Fakulteta za zdravstvene vede Univerze v Mariboru je tako
doma kot v svetu uveljavljena kot odli¢na izobraZevalna in
raziskovalna institucija, ki jo odlikujejo Stevilni priznani do-
macdi in tuji visoko3olski ucitelji, raziskovalci, odli¢ni Studenti
ter diplomanti, ki se lahko pohvalijo s Stevilnimi izjemnimi do-
sezki. Ob tem je eno najvecjih priznanj v mesecu novembru
prejela Prof. Dr (Zdruzeno kraljestvo Velike Britanije in Sever-
ne Irske) Majda Pajnkihar, dekanica Fakultete za zdravstve-
ne vede, saj je bila letos med 29 tujci s celega sveta, od tega
med 5 Evropejci, na letni konferenci v Washingtonu sprejeta
v Amerisko akademijo zdravstvene nege in tako prejela naziv
»Fellow of the American Academy of Nursingx.

Ameriska akademija zdravstvene nege je vodilna organizacija
na podrocju zdravstvene nege v ZDA in z ve¢ kot 2500 ¢lani

ena najvedjih na svetu, njeno glavno poslanstvo pa je razvoj
zdravstvene nege in zdravstva. Njeni ugledni ¢lani, med ka-
terimi so voditelji univerz, predstavniki zveznih drzav in zve-
zne vlade ZDA, direktorji bolnisnic, svetovalci za zdravstveno
nego, raziskovalci in podjetniki, so med vodilnimi v svetu na
podrogjih izobrazevanja, prakse in raziskovanja. Ameriska
akademija zdravstvene nege tako medse prejema clane, ki
so posebej priznani zaradi izjemnih dosezkov na podrocju
zdravstvene nege in zdravstva. Kar 90 odstotkov ¢lanov ima
znanstvene doktorate, glavni kriterij za izbiro ¢lanov pa sta bi-
stveni prispevek k zdravstveni negi in zdravstvu ter povabilo
dveh ¢lanov. Prestizno ¢lanstvo ima med 2500 ¢lani trenutno
le 30 Evropejcev.

Prof. Dr (Zdruzeno kraljestvo Velike Britanije in Severne Irske)
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Majdo Pajnkihar odlikuje Siroka paleta znanstvenega, stro-
kovnega in pedagoskega dela. Je dekanica in redna profesori-
ca Fakultete za zdravstvene vede Univerze v Mariboru in vod-
ja InStituta za zdravstveno nego. Je prva medicinska sestra v
Sloveniji, ki je pridobila doktorat s podroc¢ja zdravstvene nege
(tj. na Univerzi v Manchestru, Velika Britanija). V ¢asu njene-
ga vodenja je Fakulteta za zdravstvene vede akreditirala prvi
doktorski Studijski program na podro¢ju zdravstvene nege
v Sloveniji, v katerem sodelujejo stevilni priznani profesorji
in raziskovalci z domacih in tujih univerz. Dekanica je med
drugim tudi ena od treh ustanovnih partnerjev mednarodne
skupine Understanding Development Issues in Nurse Edu-
cator Careers (UDINE-C), ki povezuje visoko3Solske ucitelje in
strokovne delavce v zdravstvu ter promovira raziskovanje in

izobrazevanje v zdravstveni negi po razli¢nih evropskih drza-
vah, v ZDA in Rusiji.

Je tudi gostujoca profesorica in uciteljica na tujih univerzah,
avtorica znanstvenih ¢lankov v Stevilnih domacih in tujih
strokovnih publikacijah ter ¢lanica prestizne Sigma Theta Tau
International Society. S svojim izjemnim raziskovalnim in ma-
nagerskim delom je izjemno vplivala na razvoj zdravstvene
nege v Sloveniji in v 3irsi regiji, kar so opazili tudi v ZDA. Clan-
stvo v Ameriski akademiji zdravstvene nege omogoca zapo-
slenim in Studentom na fakulteti sodelovanje in povezovanje
s priznanimi ameriskimi in drugimi svetovnimi izobrazevalni-
mi, raziskovalnimi in zdravstvenimi institucijami, prenos zna-
nja in izkusenj, pomeni pa tudi izjemen dosezek v svetovnem
merilu.

Na Fakulteti za zdravstvene vede gostijo
eno najvecjih raziskovalk in poznavalk

zdravstvene nege

Avtor: Andreja Kaucic
Foto: arhiv UM FZ

Fakulteta za zdravstvene vede Univerze v Mariboru daje velik
poudarek mednarodnemu sodelovanju in povezovanju. Go-
stovanja uglednih tujih strokovnjakov so ena izmed prioritet
na fakulteti, kjer si prizadevajo, da bi v svojo sredo pripeljali
najvecje poznavalce zdravstvene stroke, s tem pa Studentom
in zaposlenim omogocili neprecenljivo izkusnjo in pridobiva-
nje novega znanja.

V nizu dogodkoy, s katerimi so letos jeseni na fakulteti obele-
zili 25 let njenega delovanja, je med drugimi ponovno gosto-
vala Dr. Jean Watson, Distinguished Professor in Dean Emerita
Univerze iz Kolorada, ZDA, ki je s svojim delom postavila te-
melje za poklic zdravstvene nege in poudarila pomen skrbi
za pacienta. V ¢asu svojega obiska je opravila konzultacije za
doktorske studente na fakulteti in pripravila predavanja za za-
poslene z naslovom “Caring Science & Theory K Disciplinary
structure of Nursing”. Temu je sledilo Se zanimivo raziskoval-
no popoldne z naslovom »Discussion about Watson’s Nursing
Theory and the Concept of Watson's Carative Factors — su-
pport to nursing research, education and practice«.

Dr. Jean Watson je teoreticarka, avtorica, profesorica, razisko-
valka in velika poznavalka znanosti na podro¢ju zdravstvene
nege, ki Zivljenje in kariero posveca fenomenu skrbi za ¢lo-
veka, subjektivnim obcutkom, ¢ustvom in izkudnjam. Njena
znanost skrbi vkljucuje ¢lovesko in ¢lovekoljubno znanost, ki
je usmerjena v ¢loveske procese, fenomene in izkusnje. Kot
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gostujoca profesorica je predavala v stevilnih drzavah, kot so
Velika Britanija, Japonska, Kanada, Izrael, Avstralija, Tajvan in
druge. Ustanovila je Center za humano skrb v Koloradu, obe-
nem pa je tudi ¢lanica Ameriske akademije za zdravstveno
nego (American Academy of Nursing, AAN) ter bivsa predse-
dnica Nacionalne lige za zdravstveno nego (National League
for Nursing).

Leta 2012 se je upokojila kot zasluzna profesorica (ang. Di-
stinguished Professor Emerita) in zasluzna dekanica (ang.
Dean Emerita). V svoji bogati in polni karieri se ponasa z 10
¢astnimi doktorati, od tega je 7 mednarodnih, obenem pa je
dobitnica Stevilnih drugih priznanj in nagrad; med drugim
je prejela tudi Fullbright Research Award na Svedskem. Leta

bila poc¢ascena kot »Living legendx.

Trenutno aktivno deluje v okviru neprofitne fundacije Wat-
son Caring Science Institute, katerega je tudi ustanoviteljica
in direktorica. Fundacija skrbi za napredek in razvoj filozofije,
prakse in teorije skrbi za ¢loveka. Dr. Jean Watson je avtorica
in soavtorica vec kot 20 knjig in stevilnih drugih del, ki so se-
stavni del izobrazZevanja, raziskovanja in prakse medicinskih
sester po vsem svetu. Ni medicinske sestre, ki ne pozna njene
filozofije in teorije skrbi za ¢loveka ter umetnosti in znanosti
skrbi v zdravstveni negi.

Prihod ugledne mednarodne profesorice je za Fakulteto za
zdravstvene vede Univerze v Mariboru in zdravstveno nego v
Sloveniji v veliko priznanje in ¢ast, z njenim obiskom pa na fa-
kulteti nadaljujejo in nadgrajujejo svoje bogato mednarodno
sodelovanje s tujimi uglednimi strokovnjaki.

Fakulteta za zdravstvene vede aktivho
vkljuc¢ena v Noc raziskovalcev 2018

Avtor: Andreja Kauci¢
Foto: arhiv UM FZ

Zadnji petek v septembru 2018 je tudi v Mariboru pote-
kala vseevropska No¢ raziskovalcev, v katero je bila ak-
tivno vkljucena tudi Fakulteta za zdravstvene vede Uni-
verze v Mariboru. Pod sloganom »Varni z znanostjo« je bil
Maribor eno izmed 342 mest v Evropi, kjer se je odvijala
ena najvecjih promocij znanosti ter popularizacija pokli-
ca raziskovalca.

Fakulteta za zdravstvene vede Ze vrsto let sodeluje na dogod-
ku No¢ raziskovalcev, ki ga organizira Univerza v Mariboru ze
od leta 2006. Obisk evropske Noci raziskovalcev je bil zani-
miv predvsem za vse, ki si Zelijo spoznati poklic raziskovalca,
ob tem pa je dogodek predstavljal tudi dobro priloznost za

mlade, ki se odlocajo za svojo nadaljnjo izobraZevalno pot,
saj so lahko poblize spoznali razli¢na raziskovalna podrodja,
med drugim tudi zdravstveno, in tako morda ugotovili, kje
bi lahko uresnicili svoje sposobnosti, zelje in pricakovanja. S
tem namenom so bili predstavljeni tudi programi financiranja
in ukrepi za pricetek in razvoj tovrstne kariere. UM Fakulteta
za zdravstvene vede z veseljem sodeluje v omenjenem pro-
jektu, saj je pomembno, da se $irsi javnosti predstavi poklic
medicinske sestre ter njena vloga v procesu raziskovanja in
zagotavljanja varne ter kakovostne obravnave tako bolne kot
zdrave populacije.

Izjemen vpliv znanosti na nase zivljenje

S ciljem priblizati poklic raziskovalca oziroma znanstvenika
Sirsi javnosti je program tako ponudil vrsto zanimivih aktiv-
nosti, od sodelovanja v poskusih do ogledov laboratorijev
ipd., vse pa se je odvijalo v spros¢enem festivalskem vzdusju.
Marsikdo namrec ne ve, kako moc¢no prisotna in uporabna je
znanost v naSem vsakdanjem Zivljenju in kako velik vplivima-
jo njena odkritja prav v vsaki situaciji. Prav ta vidik — uporab-
nost znanosti — so zZeleli izpostaviti na Fakulteti za zdravstve-
ne vede, ki je v okviru Noci raziskovalcev 2018 obiskovalcem
omogocila merjenje nekaterih parametrov, meritve srénega
utripa, arterijski krvni tlak, vrednost krvnega sladkorja in ho-
lesterola. Poleg tega so lahko obiskovalci, katerih odziv je bil
zelo Stevil¢en, opazovali odtise prstov na hranilnih gojiscih

Leto 2018 / letnik XIX / Stevilka 4



Strani Fakultete za zdravstvene vede UM

Nasa bolnisnica 63

po inkubaciji, in sicer pred in po razkuzevanju rok. Iz vzorcev
je bila namrec razvidna ucinkovitost higiene rok.

Dogodek je bil privlacen za vse, ki jih zanima, kako deluje zna-
nost in kako nam lahko olajsa vsakdanje situacije. Obiskoval-
cem so Studenti ter sodelujoci visoko3olski ucitelji in sodelav-
ci FZV UM vis. predav. mag. Barbara Donik, asist. Nino Fijacko,
asist. dr. Urska Rozman pokazali Se odtise kovanca, mobitela
in klju¢ev na hranilnih gojis¢ih po inkubaciji znamenom oza-
vescanja ljudi o pomenu higiene rok po uporabi vsakodnev-

nih pripomockoy, saj je bilo pod mikroskopom po inkubaciji
videti, koliko bakterij se nahaja na omenjenih predmetih. Po-
leg tega so si obiskovalci lahko pod mikroskopom ogledali e
preparate ¢loveskih tkiv in organov (misice, kozo, kost, oko,
aorto, ledvice, pljuca, spolne celice) ter tudi razmaz svoje krvi.

Vseevropska Noc raziskovalcev, ki je v Sloveniji potekala v kar
petih krajih, je del dveletnega projekta “Varni z znanostjo”
ter je financirana s strani Evropske komisije, z ukrepi Marie
Sktodowska-Curie.

Studentski, izobraZevalni in raziskovalni
dogodki na Fakulteti za zdravstvene vede

Univerze v Mariboru

Avtor: Andreja Kauci¢
Foto: arhiv UM FZ

V novo $tudijsko leto so na Fakulteti za zdravstvene vede Uni-
verze v Mariboru vstopili z velikim zanosom in pric¢akovaniji,

saj sodi fakulteta glede na interes potencialnih Studentov
med najbolj zazelene visoko3olske institucije znotraj univer-
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ze. Odli¢ni pogoji za $tudij, dobri rezultati diplomantov, so-
dobni pristopi, velika izbirnost Studijskih vsebin, gostovanja
domacih in tujih profesorjev, pester Studentski utrip in ob-
Studijska dejavnost, visok odstotek zaposljivosti diplomantov
doma in v tujini, dobre karierne mozZnosti ter mednarodne
izmenjave Studentov so le nekateri izmed $tevilnih razlogov,
ki prepri¢ajo dijake, da za svojo Studijsko pot in poklicno
usmeritev izberejo Fakulteto za zdravstvene vede Univerze v
Mariboru. Patricija Luneznik, prodekanica Studentka, je pove-
dala, da studij na fakulteti odlikuje dobro organiziran studijski
proces, dostopnost predavateljev ter spodbujanje studentov
k raziskovanju in kriticnemu razmisljanju. Kljub temu, da je
studij zahteven, Studentje vedno najdejo cas tudi za obstu-
dijske aktivnosti.

V zacetku novega studijskega leta se je na fakulteti tako od-
vilo precej spremljajocih dogodkov. Izpostaviti velja otvoritev
Erasmus koticka, namenjenega mladim, ki zelijo sodelovati
v mednarodnih izmenjavah in medkulturnih projektih. Maja
Stiglic, Erasmus koordinatorica, je poudarila, da Zzelimo z otvo-
ritvijo koticka Se dodatno pribliZzati moznosti izmenjave na-
$im Studentom ter jim tako omogociti nove izkusnje, ki bodo
pozitivno vplivale na njihov profesionalni razvoj. Objavljen je
bil tudi razpis za izbor Studentov tutorjev, v tednu od 22. do

26. oktobra 2018 pa so fakulteto obiskale tuje visokoSolske
uciteljice s podro¢ja zdravstvene nege iz University College
Leonard de Vinci iz Belgije ter iz Lapland University of Applied
Sciences, Finska.

V sodelovanju z Waterford Institute of Technology iz Irske je
oktobra potekala tudi u¢na delavnica za zaposlene na podro-
¢ju onkoloske zdravstvene nege, posebno pozornost so na
fakulteti namenili tudi roznatemu oktobru, med drugim pa se
je odvilo tudi raziskovalno popoldne, kjer so bili predstavljeni
rezultati Sestih Studentskih projektov v okviru programov »Po
kreativni poti do znanja 2017—-2020«, »Projektno delo z nego-
spodarskim in neprofitnim sektorjem — Studentski inovativni
projekti za druzbeno korist 2016-2018« in »Projektno delo z
negospodarskim in neprofitnim sektorjem - Studentski ino-
vativni projekti za druzbeno korist 2016—2020«. Dr. Gregor
Stiglic, prodekan za raziskovanje, je pojasnil, da gre v osnovi
za manjse projekte, na podlagi katerih pa so se v preteklosti
ze vzpostavile tudi bolj trajne vezi in sodelovanje z gospodar-
skimi partnerji in drugimi institucijami, ki v tak3nih projektih
sodelujejo. Dodatno pa je potrebno izpostaviti dejstvo, da s
pomocgjo taksnih projektov povezujemo tudi Studente in nji-
hove potencialne delodajalce.

Zelimo vam vesele praznike in
veliRo lepih trenutRov, v novem letu 2019
pa osebne srece, zdravja in uspeha.

Univerza v Mariboru

Fakulteta za zdravstvene vede

Dekanica s sodelavci
Prof. Dr (zdruteno kralfestvo Velike Britanije in Severne Irskg)
Majda Pajnkihar
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Mariborski zdravniki v prvem mesecu
prevrata so bili Maistrovi sodelavci

Avtorja: Elko Borko, Gregor Pivec

Letos mineva 100 let, kar se je koncala Velika vojna, med
katero so Zivljenje izgubili Stevilni prebivalci, ne samo v
Evropi, ampak tudi po drugih predelih sveta, drugim pa je
prinesla veliko tezav in drugega gorja, tako da je povsem
upraviceno in razumljivo, da se $e do danes niso pozabili
dogodki iz tistega casa.

Za nas Slovence pa je to bil ¢as, ko smo prvi¢ zacutili, da je
prisel ¢as, da se uresnicijo sanje in Zelje nasih prednikov, da
vsi Slovenci zazivimo v zdruzeni domovini Sloveniji.

1. novembra 1918 je takrat $e avstro-ogrski major Rudolf
Maister proglasil Maribor za jugoslovansko posest in pre-
vzel vojasko oblast na Spodnjem Stajerskem.

Prav tako je bila izjemna tudi njegova daljnovidna zahte-
va, da mu Narodni svet za Stajersko 3e istega dne pode-
li ¢in generala. Slovenska ali Spodnja Stajerska je pri tem
imela sreco, da so bili v Narodnem svetu za §tajersko, ki
je pripravil svoj ustanovni ob¢&ni zbor 26. septembra 1918,
odlo¢ni in zelo narodno zavedni Slovenci, ki so se zavedali,
da je s prevratom nastopil ¢as, da se zarise nasa severna
meja. V dokumentu z imenovanjem so zapisali » smo po
dogovoru z dosedanjimi vojaskimi in administrativnimi
oblastmi sklenili izrociti Vam poveljstvo tukajsnje vojaske
Stacije ter vrhovno poveljstvo vsega Narodnemu svetu za
Juzno Stajersko podrejenega vojastvac. Vse to so bile sre¢-
ne okolis¢ine, saj je Se istega dne prisel iz Gradca v Maribor
brigadir Ullmann, predstavnik graskega vojaskega povelj-
stvain s tem tudi DeZelne vlade iz Gradca, s sporocilom, da
je potrebno pripraviti vse potrebno za premestitev enega
polnega pespolka iz Gradca v Maribor. Po predstavitvi li-
stine o imenovanju za generala in po sestanku s polkov-
nimi predstavniki v prostorih okrajnega glavarstva so mu
dopovedali, da za to ni nobene potrebe, saj je v mestu ze
vojasko poveljstvo, ki skrbi za normalne razmere. Po tem

Zemljevid drzave Slovencev, Hrvatov in Srbov (29. oktober
1918do 1. 12.1918)

pojasnilu se je nemski odposlanec poslovil in se vrnil v Gra-
dec. Socasno je bilo izdano povelje generala Rudolfa Mai-
stra, da se vojastvo nemske narodnosti odpusti ali zbere v
takratni Dravski vojasnici in bo poslano v Nemsko Avstrijo.
Sam general Rudolf Maister je o teh dogodkih menil:« Moje
veda vsi zelo veseli. Brez vsega dvoma je bilo moje iztrga-
nje mariborske vojaske oblasti iz nem3skih rok odloc¢ilnega
pomena, ne le za osvoboditev Maribora, temvec tudi za
poznejse dogodke v mestu in na zunanjem podrocju mo-
jega poveljstvax.

Pomen tega dejanja za naso narodno zgodovino se najbo-
lje kaze v dejstvu, da je Avstro-ogrska monarhija podpisala
kapitulacijo Sele tri dni kasneje.

Stacijsko poveljstvo, ki se je kasneje preimenovalo v ko-
mando mesta, je general Rudolf Maister v meljski voja-
$nici samo prevzel, povsem na novo pa je bilo potrebno
pripraviti delo poveljstva za Juzno ali Slovensko Stajersko.
To poveljstvo se je najprej imenovalo »SHS, Vojasko povelj-
stvo za Sp. Stajersko«, konec novembra pa je bilo preime-
novano v »Stajersko obmejno poveljstvo«. Janez Svajncer
je v svoji knjigi Slovenska vojska 1918-1919 zapisal, da je
general Rudolf Maister oblikoval obmejno poveljstvo ze 1.
novembra v prostorih okrajnega glavarstva in je predsta-
vljalo najvisjo obliko vojaske organiziranosti pod povelj-
stvom generala Maistra. Sprva je zajemalo vso slovensko
§tajersko, tudi Celje, v drugi polovici novembra 1918, ko
je bilo preimenovano v »Stajersko obmejno poveljstvoc,
pa se je to podrocje skrcilo. Poveljstvo je v zacetku imel
general Rudolf Maister, potem podpolkovnik Vlatko Uzo-
rinac. Prav tako je znano, da je bil nacelnik najprej major
Majcen, za njim stotnik Jaroslav Koser , od 15. decembra
1918 do razpustitve poveljstva pa major Jernej Ankerst in
da je koncem novembra 1918 bilo v obmejnem poveljstvu
22 oficirjev in 8 vojakov. Stajersko obmejno poveljstvo je
bilo ukinjeno 11. maja 1920 in je njegove naloge prevzela
komanda mesta.

Pri tem ne moremo mimo dejstva, da je bil v Ljubljani Ze
16. avgusta 1918 ustanovljen Narodni svet za Slovenijo in
Istro, ki je imel pomembno povezovalno vlogo pri obliko-
vanju skupnega Narodnega sveta Slovencev, Hrvatov in Sr-
bov. V okviru te nove drzave je bila v Ljubljani 31. oktobra
1918 oblikovana 3Se prva slovenska Narodna vlada, ki jo je
vodil dr. Josip Pogacnik, in je imela tudi svoj oddelek za
narodno obrambo. Svet je bil politi¢no in izvrsilno telo za
omenjene narode na podrocju, ki je sodil pod razpadajoco
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Avstro-Ogrsko in je pod vodstvom dr. Antona Korosca de-
loval iz Zagreba. To predstavnistvo je 29. oktobra razglasilo
novo drzavo Slovencev, Hrvatov in Srbov (Drzava SHS). Is-
tega dne so v Zagrebu sprejeli sklep o ustanovitvi ll. Vojne-
ga okroZja, ki je pokrivalo podrocje slovenskega dela nove
drzave SHS.

Konec novembra 1918 bilo v obmejnem poveljstvu 22 ofi-
cirjev in 8 vojakov, v komandi mesta (Stacijsko poveljstvo)
22 oficirjev in 9 vojakov ter na kolodvorskem poveljstvu 3
oficirji ter 8 vojakov. Prav tako je bilo v Vojaski bolnisnici 13
oficirjev in 46 vojakov, v bolnisnici mariborskega pespolka
pa 3 oficirji in 66 vojakov.

Za sanitetnega referenta v Stajerskem vojaskem poveljstvu
je general imenoval dr. lvana Tursi¢a, zavednega Slovenca,
ki je bil eden od treh mariborskih zdravnikov, ki so jih v
Koledarju za leto 1914, poimensko oznacili za Slovence. O
njem je general Rudolf Maister zapisal:« Sanitetni major, dr.
Ivan Tursi¢, moj sanitetni referent je iz taboris¢ne lekarne
obe mariborski vojaski bolnisnici tako zalozil z zdravili, ob-
vezili in drugimi zdravniskimi potreb3¢inami, da smo s tem
materialom izhajali Se ¢ez korosko ofenzivo v juniju 1919.«
Ze takoj v prvih dnevih prevzema vojaske oblasti v Mari-
boru se je pripetila velika zelezniska nesre¢a pri Hajdini.
General Maister je nesreco opisal celo bolj natan¢no kot
takratno Casopisje. Zapisal je: «Najhujsa Zelezniska nesreca
v nasih krajih pa se je zgodila 5. novembra ob pol dvanaj-
sti uri zvecer na progi Pragersko-Ptuj, blizu Hajdine, voja-
Skemu transportnemu vlaku, ki je peljal domov zdravnike,
Castnike, streznice, mostvo in bolnike neke madzarske
rezervne bolnisnice. Na hajdinskem ovinku je skocil peti
vagon s tira in se odtrgal od sprednjega tako, da se je lo-
komotiva s Stirimi vagoni pripeljala v Ptuj in so Sele tam
opazili, da ni zadnjega dela vlaka. Na peti vagon, ki se je
prevrnil, so v hitri voznji udarili slededi s tako silo, da se jih

Dr. Ivan Tursic

je nekaj kar na trske zdrobilo. Iz razvalin so izvlekli mrtvih
enega zeleznicarja in 68 vojakov. Vseh 69 ponesrec¢encev
so pokopali 7. novembra v skupni grob na hajdinskem po-
kopalis¢u. Tezko ranjenih je bilo nad 80. Te so prepeljali v
ptujsko bolnisnico, kjer jih je Se Sest umrlo za poskodbami.
Med mrtvimi so bili razen treh vsi iz Ogrskega.

Iz Maribora se je s posebnim vlakom odpeljalo na pomo¢
pet zdravnikov, med njimi san. Major, dr. Tursi¢ in san. kap.
dr. Karel Ipavic in oddelek vojaskih bolniskih streznikov
pod poveljstvom Ernesta Zelenka, vodje bolniske postaje
na glavnem kolodvorux.

Iz teh zapisov generala Rudolfa Maistra vemo, da je bil dr.
Ivan Tursi¢ eden od prvih zdravnikov v Maistrovi slovenski
vojski. Imena preostalih treh zdravnikov pa nam ni zapisal.
Verjetno v to skupino prvih Maistrovih sodelavcev iz vrst
mariborski zdravnikov sodijo Se dr. Artur Rebula, dr. Franc
Toplak in dr. Tone Horvat, saj jih general Maister imenuje v
podobnih zapisih.

Dr. lvan Tursi¢ se je rodil 11. julija 1869 v Cerknici, obcini
Logatec, materi Ivani in o¢etu Francu, po poklicu obrtnik-
rezbar, ki je po nekaterih porocilih izdelal glavni oltar v
domaci cerkvi v Cerknici. Po osnovni $oli je obiskoval gi-
mnazijo v Ljubljani in tam maturiral leta 1890, nato pa na
Dunaju $tudiral medicino, verjetno z vojasko Stipendijo.
Zato je po konc¢anem medicinskem Studiju leta 1897 sluz-
boval v dunajskem polku Deutschmeistrov. V vojaski sluz-
bi na Dunaju je ostal do leta 1908, ko se je porocil z Marijo
roj. Zuleger, rojeno 7. 9. 1890 in 9. 8. 1908 sta se preselila
v Maribor.

Dr. lvan Zorjan, ki je bil kot Student medicine in nato kot
zdravnik volonter, torej brezpla¢no zaposlen za krajsi ¢as, v
mariborski bolnisnici, je o tem zapisal: »Pred prvo svetov-
no vojno se v Mariboru ni mogel naseliti noben slovenski
zdravnik, edino dr. Ivan Tursic je kaj takega tvegal.«

Iz naznanila se vidi, da je zacel z zdravniskim delom 20. 9.
1908 v ordinaciji, ki je bila v stanovanju v prvem nadstro-
pju stavbe v Stolni, danasnji Postni ulici $t. 5. Po Pertlu je
imel pred vhodom oglasno tablo s slovenskim besedilom,
ki so jo nemsko misle¢i mesc¢ani pogosto premazali ali dru-
gace poskodovali. |1z ¢asopisja lahko tudi ugotovimo, da se
je pogosto soocal s Stevilnimi, celo osebnimi napadi. Tako
je nemsko usmerjeni ¢asopis Marburger zeitung 13. 12.
1910 objavil prispevek »Klosterschule und Scharlachepi-
demiec, v katerem so bili ocitki o njegovem neprimernem
zdravljenju, posebno v prostorih dijaskega doma, ki so ga
vodile slovensko usmerjene 3olske sestre. Seveda se je slo-
venski ¢asopis Straza Ze v naslednji Stevilki postavil v bran
in v prispevku zapisal: » S tevtonskim kijem so udarili po
zavodu ¢¢. Solskih sester in priljubljenem zdravniku dr. Tur-
Sicu.«. S takimiin podobnimi problemi se je ves ¢as soocal
dr. lvan Tursi¢ med svojim delom v predvojnem Mariboru.
Ze omenjeni zdravnik dr. Zorjan je tudi o tem pisal »saj so
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njegove diagnoze in njegov nacin zdravljenja mestni nem-
$ki zdravniki brezobzirno kritizirali, da mu je bila eksisten-
ca v Mariboru skrajno otezkoc¢ena.«

V njegov krog so sodili prijatelj dr. Pavle Turnej, pesnik in
oficir Rudolf Maister in znani mariborski zdravnik dr. Fran
Jankovic. Vse to dokazuje, da je druzina slovenskega zdrav-
nika Zivela v krogu somisljenikov v zelo skromnih razme-
rah.

Takoj po izbruhu 1. svetovne vojne je bil mobiliziran in je
prvo leto vojne prezivel v vojaskem taboris¢u v Demjano-
vic¢ih v Hercegovini. Po letu dni so ga premestili v Maribor
in je bil ¢lan rekrutne komisije. Zaradi svoje izkazane na-
rodne pripadnosti je bil pod posebnim nadzorom in so ga
zelo kmalu obtozili nevestnega delovanja, saj je vse prepo-
gosto ugotavljal nesposobnost slovenski fantov za vojasko
sluzbo. Zato so ga obsodili in je trimese¢no kazen prezivel
v graskem zaporu. Po prestanem zaporu so ga poslali v ta-
boris¢e Strnisce, v katerem je prezivel vse do prevrata. Nje-
govo delovanje v vojaskem poveljstvu ni bilo lahko, saj ga
je socasno Narodni svet imenoval za Sefa zdravnika zdra-
vstvenega odseka in je vodil 1. decembra 1918 prevzem
odseka Rdecega kriza, ki so ga avstrijske oblasti uredile na
kirurskem oddelku mariborske bolnisnice ze leta 1914 ob
zacetku vojne, ter urejal Stevilne druge naloge, saj so se
slovenski zdravniki Sele postopoma vracali v Maribor.

Vsa objavljena porocila o saniteti Maistrove vojske torej te-
meljijo na dogodkih in kadrovskih spremembah, ki so se
zgodile kasneje, npr. zdravnika dr. Vilko Marin in dr. Josip
Majcen sta prisla v Maribor Sele koncem novembra 1918
in sta bila v tem ¢asu zaposlena na kirurskem oddelku v
mariborski bolnisnici, dr. lvan Zorjan, ki je bil komandant
vojaske bolnisnice, pa se je vrnil v Maribor Sele 10. decem-
bra. Prav tako je zacela s svojim delom v vojaski bolnidnici
dr. Klara Kukovec v drugi polovici decembra, ko so se ze
zacele pojavljati spremembe, ki jih je prinesla zdruzitev v
novo drzavo Kraljevino Srbov, Hrvatov in Slovencev.

Dr. Ivan Tursi¢ je umrl 30. marca 1922 v tukajsnji bolnici
po dolgi in mu¢ni bolezni. V nekrologu, ki ga je pripravil
neznani pisec in je bil objavljen v ¢asopisu »Straza« je avtor

R R R R R R R R R R R i e X R
Med. univ. g

dr Ivan Tursié

B¢ je mnaselil kot zdravnik

v Mariboru,
in bo od 20. septembra naprej ordiniral v
avojem ntanu?nn_}u

Damgasse 5, I, nadstropje.

Oglas v Slovenskem gospodarju

zapisal: »Pokojni je bil dober, zelo vesten zdravnik in zave-
den Slovenec, ki se s svojim narodnjastvom ni postavljal,
temvecd je v najtezjih casih s tiho skromnostjo in veliko
pozrtvovalnostjo zanj veliko storil ter radi njega tudi dosti
pretrpel. Zacetkom vojne je bil kot aktivni vojaski zdrav-
nik osumljen slovenske protidrzavne propagande, vec te-
dnov zaprt in dolgo ¢asa v preiskavi in pod nadzorstvom.
Ko se je stvar polegla, je postal vodja bolniskega taborisca
v Strniscu. Po preobratu je pa celo leto pozrtvovalno vrsil
sluzbo zdravstvenega referenta pri vojaskem obmejnem
poveljstvu.

Poleg obvestila in zapisa v Strazi so o smrti dr. lvana Tursica
porocali tudi drugi ¢asopisi.

Tako je Slovenec 31. 3. 1922 objavil: »V¢eraj, dne 30. L m.,,
zjutraj je umrl v mariborski bolnisnici bivsi stabni zdrav-
nik dr. lvan Tursi¢. — Podlegel je sréni bolezni. Pogreb bo
v soboto, 1. aprila ob 16. uri. — Dr. Tursi¢ je bil kot polkov-
ni zdravnik ob izbruhu vojne v preiskavi radi ovadbe, da
je pri novacenju nagovarjal rekrute, naj ne gredo v vojno.
Ko se je ovadba izkazala kot neresni¢na, je bil nastavljen v
taboris¢u Strnisce, kjer je ostal preko vojne. Ob prevratu
je bil sanitetni referent pri obmejnem poveljstvu ter je or-
ganiziral sanitetno sluzbo v vojaskih bolnisnicah, zakar pa
je zZel le nezahvalo. Zacetkom leta 1920 je prevzel privatno
prakso kot strokovnjak za notranje bolezni. Bil je izvrsten
zdravnik, poStenjak od nog do glave, v politicnem oziru so-
misljenik SLS. Zapusc¢a soprogo in tri nepreskrbljene otro-
ke. Blag mu spominl«

Pogreb dr. Ivana Tursica je pokazal, da je bil pokojnik pri-
ljubljen in spostovan mariborski zdravnik. UdelezZilo se ga
je mnogo ljudi. |1z ¢asopisa »Straza« povzemam, da so bili
navzoc¢i med drugimi: »Tovarisi zdravniki, okr. glavar dr.
Lajnsi¢, stolni dekan dr. Tomazi¢, kanonik dr. Vraber; dr.
Karl Verstovsek, prof. dr. Kovaci¢, dr. Medved, dr. Jerovsek,
dr. Jeraj, zavod 3olskih sester itd. Ob grobu se je poslovil
dr. lvan Matko. Opisal je pokojnika kot zdravnisko zelo ve-
stnega in natan¢nega, s kremenitim znacajem, vztrajnostjo
in delavnostjo ter iziemno zdravnisko izobrazbo«!

Na koncu je potrebno omeniti, da je Tursi¢eva vdova od-
stopila prostore ordinacije svojega moZza novo ustanovlje-
ni protituberkulozni ligi, ki je v njih 14. maja 1922 uredila in
odprla svoj ambulatorij Protituberkuloznega dispanzerja,
v katerem je delal doc. dr. lvan Matko in sr. Ida Unger, ki je
bila absolventka enoletne 3ole za bolniske sestre v Gradcu.
Na pobreskem pokopalis¢u je Se ohranjena druzinska
grobnica, v kateri pociva dr. Ivan Tursic¢ in njegova Zena z
drugim mozem Vladimirjem Kolskom, ter njegov sin, znani
glasbeni pedagog in hcerka, ki je pred smrtjo Zivela v Sara-
jevu. Edvard in Marjana Glaser sta leta 2009 pripravila lepo
publikacijo o Mariborskih pokopalis¢ih, vendar tega groba
ni v zboru in ga v teh dnevih uprava pokopalis¢a namera-
va predati drugemu. Zal se tako hitro pozabijo zasluge za
narod.
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;pbéto'vane sodelavke in sodelavci UKC

- Naj v letu 2019 $tejejo trenutki optimizma,

" .grejejo dnevi varnosti in odlo¢nosti,

z male drZnesti stopimo povezani v leto sproscene razigranosti.

L]

- . ‘._.

. Naj Vam bo lepo.

Iskrene cestitke prof. dr. (Zdruzeno kraljestvo
Velike Britanije in Severne Irske) Majdi Pajn-
kihar, dekanici Fakultete za zdravstvene vede
Univerze v Mariboru, za sprejem v ¢lanstvo
Ameriske akademije za zdravstveno nego.

Naloga Ameriske akademije za zdravstveno
nego in njenih ¢lanov je nenehna krepitev ka-
kovosti zdravstva in zdravstvene nege, spod-
bujanje zdravega staranja in ¢loveskega razvo-
ja v zivljenjskem ciklusu, zmanjsevanje razlik
in diskriminatornosti v zdravstveni obravnavi,
oblikovanje zdravega vedenja in okolja, vklju-
Cevanje dusevnega in telesnega zdravja ter
krepitev sistema zdravstvene nege in zdra-
vstvenega varstva na nacionalni in mednaro-
dni ravni.

UKC Maribor
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11. svetovni kongres o kapi

Avtor: Jernej Sluga
Foto: arhiv Jernej Sluga

Kanadski Montreal je od 17. do 20. oktobra 2018 gostil Ze
enajsti svetovni kongres o kapi, na katerem so tudi letos
sodelovali raziskovalci in strokovnjaki s podro¢ja mozgan-
sko-Zilnih bolezni. Stevilnim obiskovalcem so ponudili po-
globljen izobraZevalni in znanstveni program, ki je zajemal
preucevanje epidemiologije, preprecevanje nastanka, pre-
poznavanje znakov, nego in okrevanje po kapi.

Kljuéne stevilke na kongresu:

« Stevilo udelezencev: vec kot 2680

« udelezene drzave: 91

- predavanja (delavnice in izobrazevalni programi): ve¢ kot
3000

. e-posterji: 947

Kanada ima zelo dobro razvite sisteme za nadzor kapi in
je s prizadevanji pri razvijanju smernic za klini¢ne in zdra-
vstvene sisteme prispevala k pomembnemu napredku pri
oskrbi. Ta prizadevanja so v teku in vedno bolj pomemb-
na zaradi staranja prebivalstva in povecanih zahtev glede
zdravstvenega varstva v Kanadi in drugje po svetu.

Predavanja

Med Stevilnimi odli¢nimi seminarji in delavnicami bi rad
poudaril predavanje Afazija v vecjezicnem svetu, kjer je
nastopilo vec strokovnih predavateljev.

Slovenci se lahko pohvalimo s predavanjem nevrologinje
Sente Frol, ki je spregovorila na temo Varna in zelo ucinko-
vita intravenska tromboliza po aplikaciji idarucizumaba pri
bolnikih s kapjo, ki prejemajo dabigatransko terapijo: seri-
ja primerov. Kljub navdusenju nad tem, da se je na kongre-

su predstavila tudi Slovenija, Zal ne morem z enakim nav-
dusenjem trditi, da sem predstavljeno temo tudi razumel.

Zato sem se odlocil, da bom nevrologinjo Sento Frol pova-
bil na pogovor. Na bolj poljuden nacin bo za nas pripravila
predavanje Kdaj uvesti antikoagulacijsko terapijo pri bol-
nikih, ki so preziveli kap.

Enajstega svetovnega kongresa se je udelezil tudi nevro-
log Marjan Zaletel, ki ga bomo prav tako povabili na pogo-
vor. Spregovoril bo o akupunkturi in kapi.

e-knjiga

Sarah Belson je predstavila e-knjigo, v kateri so objavljena
pricevanja kapistov. V knjigi je predstavljenih 148 zgodb
kapistov iz razli¢nih drzav, prav tako se predstavijo tudi ka-
pisti iz Slovenije.
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Zahvale

Spostovani direktor UKC Maribor,

18. septembra 2018 je moja h¢erka Melissa Hari v 7. mesecu nosec¢nosti imela carski rez. S preeklampsijo in hudim HELLP
sindromom je bila urgentno premescena v UKC Maribor, Oddelek za perioperativno intenzivno terapijo (PIT), kjer je bila
na intenzivni negi in zdravljenju do 25. 9. 2018. Potem je bila po uspesnem zdravljenju v vasi bolnisnici premescena v
SB Murska Sobota. Rad bi, da mojo zahvalo prenesete vsem zaposlenim na navedenem oddelku, katerih imen si v tem
¢asu nisem uspel zapomniti.

Vem, da se marsikatera takSna zgodba konca s tragi¢nim koncem, za katere potem krivijo vaso ustanovo in tamkaj za-
poslene ljudi, vendar verjamem, da se vsak posameznik, ki je tam zaposlen trudi po svojih najboljsih moceh uporabiti
vse znanje in izku$nje, da temu ne bi bilo tako oziroma da bi takSnih zgodb bilo ¢im manj.

Se enkrat se zahvaljujem vsem zaposlenim na PIT UKC Maribor za njihovo strokovnost in sre¢no predanost svojemu
delu, ter za vse, kar so za uspesen izid zdravljenja hudega porodnega in poporodnega zapleta storili moji hcerki

Melissi Hari, ter ji s svojim strokovnim znanjem omogocili, da bosta lahko s sinom Nikom uZivala Zivljenje ter ga

zajemala z veliko Zlico. Prav tako jim pri svojem delu Zelim 3e veliko uspehov.
Hvala

Mitja Hari

Zahvala Oddelku za otorinolaringologijo (ORL)!

V mesecu oktobru sem bil hospitaliziran na oddelku ORL, kjer sem se zdravil zaradi abscesa. Moja zahvala gre celotni
zdravniski ekipi za profesionalnost in korektnost, Se posebej pa moram izpostaviti ustrezljivost, dobrosrénost ter pri-

jaznost medicinskih sester, ki so z vsakim prihodom v sobo poskrbele, da je sa tako turoben dan v bolnisnici vreden
nasmeha. Dekleta, hvala in zelim vam vse dobro.

Vas pacient iz »Nase bolnisnice« (nekatere boste prepoznale pomen),

Ales Fras

Glede na predhodne izkusnje z zdravniki, sicer iz druge bolniSnice, sem bila res lepo presenecena nad pristopom zdrav-
nice Ninne Kozorog. Ko imas obcutek, da nisi samo Stevilka in da je nekomu vseeno mar zate, da si zate vzame cas in

razlozi, kaksno je stanje in kaj to pomeni za naprej. Res sem bila vesela, da sem prisla do nje. Same pohvale, super
zdravnica. Ko bi le taksnih bilo vec.

Dobro izku3njo imam tudi z dr. Estero Zalik, prav tako zelo prijetna z odli¢nim pristopom do pacienta.

Spostovani tim Oddelka za hematologijo UKC Maribor!

Najlepse se vam zahvaljujemo za vso skrb, pozrtvovalnost in prijaznost, ki ste jo med okrevanjem na vasem oddelku
namenili moji mami Ljudmili Jelen in ki jo posvecate vsem bolnikom na oddelku.

Vasa prijaznost in pozrtvovalnost bolnike pomirja in jim pomaga lazje preziveti dneve v bolnisnici.

Vse dobro vam zelimo,

Ljudmila Jelen, ki se vas s hvaleznostjo spominja, in héerka Mirjana Colnaric z druzino
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Posebna zahvala gre medicinskim sestram vseh izmen. Upam, da me ne boste prevec pogresale in iskale po oddelku.

Ce me ni v sobi, sem namre¢ v parku. Pogresal vas bom in upam, da tudi ve mene. Ostanite $e naprej tak3ne!
Vas pacient,

Danilo Cvetko

=

Spostovani zaposleni na Oddelku za urologijo (13. in 14. nadstropje Klinike za kirurgijo),
na teh dveh nadstropjih sem sem prezivel kar nekaj dni in sedaj zapus¢am UKC Maribor — Oddelek za urologijo.
Zahvalil bi se vsem tukaj zaposlenim, zdravnikom, medicinskim sestram in vsem ostalim, s katerimi sem bil v stiku.

Nedica Sinko

/

Zahvaljujem se celotnemu osebju iz Oddelka za urologijo za ustrezljivost in empatijo. Posebej bi izpostavila medicinsko
sestro Ano, ki je bila vedno zelo, zelo ustreZljivo in prijazna.

Tukaj zaposleni niso samo zaposleni, ampak so ljudje, ki svoje delo opravljajo profesionalno, korektno in z duso.
Zato hvala vsem in vsakemu posebej!

Sonja Perko

—

Na sreco nimam veliko izkusenj s hospitalizacijo v bolnisnici. Lahko pa povem, da sem v tem casu bila delezna popolne
oskrbe, tako na urgenci kot v 10. nadstropju.

hrana zelo dobra.
S hvaleznostjo,

pacient Karl Bajc

/

Zahvala gre zdravniku Baumanu iz Oddelka za urologijo za uspe$no izveden poseg. Zelim vam veliko delovne uspe$no-
sti, ki bo v zadovoljstvo in zdravje pacientov. Se enkrat iskrena hvala.
Zahvala gre tudi sestram in osebju, saj se vsi zelo trudijo. Nazadnje gre zahvala tudi kuharicam in kuharjem, saj je bila

Spostovani,

pri branju vase modre knjige pohval in graj je veliko pohval glede medicinskih sester, zdravnikov oziroma zaposlenih v
UKC Maribor.

Tem pohvalam se pridruzujemo mi, ki smo v skupaj v sobi na Oddelku za urologijo. Pridruzujemo se cestitkam za-
poslenim za trud, pozrtvovalnost in skrb za bolnike. Imam pa eno pripombo. Zaposleni delajo v slabih pogojih; ni
prezracevanja, vroce je in brez svezega zraka. Ob tem se slabo pocutijo tudi pacienti. Tu se nahajajo tezki bolniki, s
katerimi delimo skupaj bolnisko sobo. V sobah je prevroce, zaudarja in je zadusljivo. Apeliram na vodstvo UKC ali

na ministra za zdravstvo, da omogocijo dobre klimatske pogoje za zaposlene in bolnike. Izboljsalo se bo pocutje
obojih. Se enkrat pa ¢estitke vsem zaposlenim v UKC Maribor!

Branka Razborsek
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Spostovani!

Pismo je namenjeno Oddelku za ocesne bolezni in Kliniki za kirurgijo, Oddelku za nevrokirurgijo in nevrokirurski ambu-
lanti.

V ¢asu, ki ga danes zivimo, je vse polno kritik in slabih, celo zlaganih novic. Velikokrat slisimo tudi kritike na racun nasega
zdravstva. Jaz pa trdim prav nasprotno. Veliko je danes dobrih ljudi, ki skrbijo za nas v bolnisnicah in domovih. Moja pot
do UKC Maribor se je zacela konec oktobra, ko sem imel prometno nesreco. Po tednu dni sem moral v bolnisnico, kjer
sem bil stiri dni. Naredili so vse preglede in domov sem odsel z mo¢nim glavobolom. Po nekaj dneh sem imel redni
obisk pri okulistu, dr. Falezu, v Starem trgu pri Slovenj Gradcu. Ugotovil je, da je v glavi nekaj hudo narobe in me pod
nujno poslal v bolnisnico Slovenj Gradec. Tam sem dobil novo napotnico in drug dan sem Ze bil pri vas v UKC Maribor
na Oddelku za ocesne bolezni. Tukaj so naredili vse mogoce preiskave. Popoldan pa je prisla do mene gospa zdrav-
nica Dusica Pahor. Sam verujem v angele varuhe in v tem popoldnevu je bila ona tisti »moj angel varuh«. Uredila je
vse potrebno in drugo jutro sem Ze imel na Oddelku za nevrokirurgijo priprave za operacijo. Takoj drugo jutro sem
imel operacijo glave. Sedaj sem Zze doma in se pocutim dobro, seveda z manjsimi tezavami (vid, ravnotezje, spomin).
To je kratek opis mojega »krizevega pota«, ob katerem sem na »3esti postaji« srecal »Veroniko«, gospo zdravnico
Pahorjevo. S tem pismom se ji iskreno zahvaljujem za vso skrb in pomo¢. Na tem oddelku sem srecal veliko dobrih
medicinskih sester. Enako je bilo tudi na Oddelku za nevrokirurgijo, kjer sem bil operiran. Se posebej bi se rad zahva-
lil gospodu zdravniku Roku Konéniku in gospodu zdravniku TomaZu Smigocu. Tudi na tem oddelku je po dobroti
izstopala ena sestra. Bolj kot o tej moji nesrecno srecni zgodbi, bi rad povedal nekaj drugega. Najprej to, da upam,
da ni ni¢ narobe, ¢e sem s priimkom in imenom imenoval dobre ljudi. Tega je vse premalo. Vsepovsod slisimo sla-
be, Zaljive in lazne novice. Zakaj ne bi povedali, da so med nami tudi dobri ljudje - veliko »angelov v belem«. Ne
mislim in tudi ne vem, ker nisem strokovnjak za to, da bi sodil, kako je organizacijsko in tehni¢no urejeno nase
sedanje zdravstvo, vem pa, da v njem deluje veliko dobrih ljudi. Verjamem, da imajo Se posebno medicinske se-
stre prenizke place. Za to, kar naredijo, ne bodo nikoli dovolj placane. So pa lahko sre¢ne z vedenjem, da delajo
in naredijo veliko dobrega. Seveda je res, da se od hvaleznosti, ki jo prav gotovo prejemajo od nas bolnikov, ne
da Ziveti. Poznamo pa tisto, »da srecen ni, kdor uziva sreco sam«. Mnogi, ki smo obcutili njihovo dobroto, smo
zaradi njih in z njimi sre¢ni.

Vseh vas se bom vedno spominjal in vam bom vedno hvalezen,

Leopold Korat iz Podgorja pri Slovenj Gradcu

Spostovani,

Ce je ze moralo tako biti, je tudi prav, da se pove, kaj je dobro. Dne 4. 10. 2018 sem bila sprejeta na oddelek zaradi nadalj-
nje diagnostike tumorja maternice, 18. 10. 2018 pa je sledil operativni poseg.

Ko mislis, da si v Zivljenju Ze kar nekaj prebrodil, ugotovis, da je sprejem na ta oddelek, preiskave, postavljena diagnoza
in soocenje s tem najbolj kruto v Zivljenju. Ko se za¢ne$ boriti sam s sabo in zase.

Neizmerno sem hvalezna doc. dr. Maji Pakiz, dr. med. za vso strokovnost in posluh, vsem srednjim in diplomiranim

medicinskim sestram, ki so delale na oddelku v ¢asu moje prisotnosti v bolnisnici in mi olajsale dneve prisotnosti v
bolnisnici. Hvala vam za vse.

Vodstvu UKC Maribor bi Zelela predlagati, da si omenjeni zaposleni Oddelka za ginekolosko onkologijo in onkolo-
gijo dojk zasluzijo ne samo pohvalo in zahvalo s strani bolnika, ampak tudi kaksno dodatno stimulacijo, finan¢no
ali kaksen dodaten dela prost dan zaradiizjemnega prizadevanja, da je bolniku pri njih v teh tezkih trenutkih lazje.
Lep pozdrav,

Gabi Bezjak
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Spostovani asist. mag. Dejan Bratus, dr. med., spec. urolog!

Dne 22. 10. 2018 sem poiskal zdravnisko pomoc¢ na urgentnem delu UKC Maribor. Bil sem v zelo tezki psihicni in fizicni

situaciji zaradi tako no¢nega kot dnevnega zelo pogostega uriniranja in Se s pekocimi bolec¢inami. Bil sem zelo izérpan
in po vec kot mesecu dni tudi neprespan. Zato sem poiskal pomoc¢ na vasem oddelku.

mojega stanja.

Kljub nekoliko neugodni situaciji ste me sprejeli v poznem no¢nem casu v obravnavo na Oddelek za urologijo. Po
odvzemu urina ste mi predpisali Ciprobay 500 mg. Dobil sem tudi iz¢rpen izvid, ki resni¢no in strokovno opisuje opis

Ob tej priloznosti vam dolgujem vso zahvalo za vas trud in za opis mojega stanja, ki je resni¢na slika moje situacije.
Posebno sem vam hvalezen za zdravilo Ciprobay, po katerem se resni¢no pocutim bolje.

Se enkrat moja velika zahvala, da ste se kljub pozni uri potrudili in mi s tem vlili kan¢ek upanja v bolj zdravo priho-
dnost in se s tem izkazali tudi kot ¢utec zdravnik do oslabelih in bolnih.

V prihodnje vam Zelim veliko uspeha pri vasem zelo odgovornem in zahtevnem delu.
S vsem spostovanjem vas lepo pozdravljam,

Matej Mihelic

Spostovani na Oddelku za urologijo!

Od dne, ko sem bila sprejeta na oddelek, pa do dne, ko sem zapustila bolnisnico, so me sestre obravnavale res z

obcutkom, da sem ¢lovek — bolnik in ne le ena v nizu. Sestram (v vseh izmenah) se iskreno zahvaljujem za njihovo
dobro voljo, strokovnost in tudi potrpezljivost (za nase muhe). Nikomur ni lepo lezati v bolnici, vendar mi je bilo
bivanje obcutno lepse zaradi vas.

Sama se vam iz srca zahvaljujem za vse, kar ste storile zame (tudi, ko ste mi dale sol in sladkor).
Upam, da se v tem okolju ne srecamo ve¢, ampak raje kje drugje.

Ostanite taksne, ker taksne ste najboljse!
Hvala,

Mirjana lli¢

Spostovani,

kot pacientka, ki je 9 dni leZala na nefroloskem oddelku, moram resni¢no pohvaliti celotno osebje oddelka. Tako

zdravnike, kot medicinske sestre in zdravstvene tehnike. Vedno ste nasmejani, dobre volje, prijazni, ustrezljivi in pri-
pravljeni na pogovor. Skratka vidi se, da ste svojemu delu predani z duso in telesom. Taksnih je malo in vse pohvale!
Hvala za vaso pomoc,

Aleksandra Brbre Hrovat

Spostovani,

nimam pravih besed, s katerimi bi sem vam zahvalila. Dne 27. 09. 2018 sem bila sprejeta na 6. etazi kirurske stolpnice
zaradi zloma leve noge. Po uspesSnem operativnem posegu sem bila odpusc¢ena 10. 10. 2018. Rada bi se zahvalila
resevalni sluzbi, urgentni sluzbi, vsem zdravnikom, fiziatrom, predvsem pa sestram in negovalkam. Vsi ste bili tako
prijazni, spostljivi in imate zelo pozitiven odnos.
Se enkrat hvala za vse,

Karan Jolanda
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Spostovani,

preteklo nedeljo sem bila sprejeta na Oddelek za travmatologijo v 6. nadstropju kirurske stolpnice. Zahvaljujem se vam, da

ste zame skrbeli in me vrnili v domaco oskrbo v dobrem stanju. Ceprav sem prisla na vas oddelek v slabem stanju, sem
seveda zaznala vaso profesionalno in plemenito obravnavo. Zelim vam vse dobro in hvala.

Andreja Golob

Zahvala globoko cenjenemu ¢loveku, velikemu strokovnjaku, doktorju specialistu ginekologije, spostovanemu gospodu Iva-
nu Zebeljanu. Nikoli v svojem Zivljenju ne smemo zavreci upanja, niti hrepenenja po tistem, kar nas v Zivljenju zanesljivo
osrecuje. To so bile moc¢ne bogate besede, s katerimi naju je ves ¢as nase negotovosti za zivljenje - nasega tako zelenega
novorojenega bitja, spodbuijal in tolazil doktor Zebeljan. Ves ¢as se je ta ¢udoviti zdravnik razdajal zanj in z vso milino bodril
naju, mocno zaskrbljena starsa. Poseben strah in negotovost sta v nasi druzini domovala vseskozi od 3. 9. 2012, ko sem kot
bodoc¢a mamica v UKC Maribor v 20. tednu in rodila ¢udovito puncko Petro. Sina JoZzeka sem rodila 19. 4. 2013 v bolnisnici v
16. tednu, Ano in Evo sem rodila 5. 3. 2014 v 18. tednu. Deklica Petra se je rodila 19. 11.2015 v 22. tednu, njeno Zivljenje se je
nadaljevalo v inkubatorju, kjer pa se je njen sréek ustavil 9. 12. 2015 in bolece smo se morali od ljubljenega bitjeca posloviti.
Letos, 3. julija 2018 pa se nama je ob pomo¢i zdravnika Zebeljana ponovno nasmehnilo srce. V naro¢je nama je bila dana
¢udovita puncka Ana Marija Skofi¢, tezka 2.960 gramov in visoka 48 centimetrov. Kak$na sreca in radost. Vsemu je nadvse
pripomogel doktor Zebeljan. Prav on je s svojo ¢udovito ekipo Zelel, da ne bi jaz kot mamica bila ponovno porazena in
se skupaj z mozem pocutila izgubljena. Vsa moja druzina se iz srca zahvaljuje ¢udovitemu zdravniku Zebeljanu in vsem,
ki ste bili v ¢asu moje negotovosti z mislimi mo¢no vpeti v moje velike skrbi in nama z mozem znali prisluhniti prav v
vsakem trenutku.

Neizmerna hvaleznost naj roma v srca vseh plemenitih ljudi,

Ana Marija, mama Mihaela in ati Branko Skofi¢

Pozdravljam in pohvalim vse v zvezi z zdravstveno oskrbo, nego in drugo dejavnostjo, ki se odvija na Oddelku za nefro-
logijo. Osebje je prijazno, skrbno, delovno in pozrtvovalno. Posebna pohvala gre dr. Evi Jakopin in sestri Vesni Koren!

Danica Seruga

Zahvala Oddelku za urologijo!

Iskreno se zahvaljujem osebju za njihovo pozrtvovalnost in razumevanje s pacienti. Ze drugi¢ sem hospitaliziran na

tem oddelku. Treba je pohvaliti zdravnike, njihovo prijaznost in razumevanje, saj so za mano zahtevne operacije, ki
so jih zdravniki uspesno opravili.

Zato Se enkrat iskrena hvala!

Franc Ceh
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Duhovna oskrba
v UKC Maribor

Katoliska cerkev ima kapelo Antona Martina Slomska v
zgradbi Oddelka za ORL in ocesne bolezni, in sicer v kleti
2. Dostop do kapele je iz smeri drugih oddelkov mozen po
podzemnem hodniku. Sveta masa je vsak dan od 19.24 do
19.54, kar pacientom omogoca vrnitev na oddelek do 20.
ure. Duhovnik je dosegljiv na telefonski Stevilki 031467846.

= Sveta spoved je pred sveto maso ali po njej in po dogovo-
ru.

= Obisk duhovnika, ki ga lahko poklicete ob vsakem ¢asu, honorira UKC Maribor.

= Verski tisk bolnikom poklanja Slovenska Cerkev.

= Evangeli¢anska cerkev ima sedez na Trubarjevi ulici 1 v Mariboru. Dosegljivi so na Stevilki 02 250 21 60.

= Srbska pravoslavna cerkev ima sedez na Trzaski cesti 13 v Mariboru. Dosegljivi so na telefonski stevilki 031 774-394.

= |slamska skupnost v Sloveniji ima v Mariboru sedeZ na Zagrebski 47. Dosegljivi so na telefonski stevilki 031 838-548.

Psiholoska in duhovna podpora za
zaposlene

Odzvali smo se na Zeljo zaposlenih in prepoznali stisko ter potrebo po pogovorih zaposlenih ob tezkih trenutkih v delov-
nem procesu (tezka zdravstvena stanja pri pacientih, reanimacije itd.). Vsem zaposlenim je odslej na voljo psiholoska in
duhovna podpora; pogovor s klini¢nim psihologom ali z duhovnikom.

Klini¢ni psiholog je za pogovor po telefonu na voljo dvakrat na teden. Kontaktne stevilke in ¢as je objavljen na Intranetu:
Glavni meni - Promocija zdravja na delovnem mestu.

MESEC ODDELEK IME IN PRIIMEK TERMIN INT. TEL. ST.

Januar 2019 Nevroloski odd. dr. ESTERA ZALIK, univ. dipl. psih., spec. klin. psihologije pon. 12:30-13:30 26-21
cet. 12:30-13:30

Februar 2019 Klinika za pediatrijo JERNEJ VIDMAR, univ. dipl. psih., spec. klin. psihologije pon. 13:00-14:00 24-83
cet. 13:00-14:00

Marec 2019 0Odd. za psihiatrijo mag. DARJA SKRILA CUS, univ. dipl. psih., spec. klin. pon. 12:00-13:00 11-40

psihologije cet. 13:30-14:30

Za duhovno podporo in pogovore vam je na razpolago duhovnik pater Benedikt Lavrih vsak torek od 9:30 do 12:30 do-
poldan in med 14:30 in 17:30 popoldan v prostorih Slomskove kapele v UKC Maribor.
Za pogovor z duhovnikom se dogovorite po e-posti: beno.lavrih@rkc.si ali po telefonu 041/264-800.

direktor, strokovni direktor, v. d. pomocnica za podrocje zdravstvene nege, pomocnica za pravne zadeve
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Zgodovino UKC Maribor pisemo
zaposleni ...
1z arhiva UKC Maribor

1978
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1z kuhinje

Gratiniran krompir s slanino

Sestavine:

= maslo za namastitev pekaca Pecico segrejemo na 190 stopinj Celzija. Salotko olupimo in drobno sesekljamo.
= 150 g mesnate slanine Slanino narezemo na tanke rezine.

= 1-23alotki Na kuhalnik pristavimo ponev, jo malo segrejemo, potem pa vanjo dodamo slani-
= 1 Zlica svezih timijanovih listkov no. Med obc¢asnim mesanjem jo hrustljavo poprazimo. Hrustljavo slanino pobere-
= 250 ml sladke smetane mo iz ponve in odloZimo na krozniku, ki smo ga oblozili s papirnato brisacko.

= 700 g krompirja Iz ponve odlijemo odvecno mascobo, pustimo je zgolj za eno zZlico, dodamo $alot-
= 100 g sira grojer ko in timijan ter prazimo na zmernem ognju 2 do 3 minute, da Salotka postekleni.
= 309 parmezana Prilijemo sladko smetano in kuhamo Se toliko ¢asa, da se smetana segreje. Po oku-
= sol in sveZe mleti poper su zac¢inimo s poprom in soljo.

= nekaj vejic svezega timijana Krompir olupimo, operemo in narezemo na tanke rezine, sir grobo naribamo. Glo-

bok pekac za narastke namastimo z maslom, potem pa vanj zlozimo 1/3 krompir-
jevih rezin, jih potrosimo z nekaj kos¢ki hrustljave slanine in polovico naribanega
grojerja. Postopek Se enkrat ponovimo, potem pa zaklju¢imo s plastjo krompirja.
Nekaj kosckov slanine prihranimo, da jih bomo na koncu potrosli po zlozenki. Zlo-
zenko prelijemo z vroco smetano, pekac pokrijemo s folijo za Zivila in za priblizno
45 minut potisnemo v ogreto pecico.

Ko se krompir zmehca in ga lahko brez tezav prebodemo z nozem, peka¢ odstra-
nimo iz pecice. Previdno odstranimo folijo, potem pa po krompirju potrosimo na-
riban parmezan, timijanove vejice in prihranjene koscke slanine. Pekac¢ vrnemo v
pecico Se za 15 minut, da se sir stopi in zlato rjavo zapece. Po potrebi zadnjih nekaj
minut peke vkljucimo zar.

Kuhan gin

Sestavine:

= 5dcljabol¢nega soka Ingver narezemo na koscke, pomaranco olupimo. Vse sestavine, razen Gina, zme-
= 2dclvode $amo v posodi in grejemo priblizno 20 min. Pazimo, da ne zavre. Nato¢mo v koza-
= kosc¢ek ingverja rec in dodamo Gin.

= 5 klin¢kov

= 2 palcki cimeta

= olupek 1 pomarance

1 Zlicka pimenta v zrnu
1 dcl gina
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Strokovna srecanja
Sluzbe zdravstvene nege

x DATUM LOKACUJA
NAZIV SRECANJA - M
SRECANJA SRECANJA
UKC Maribor
Obvladovanje bolnisni¢nih okuzb 3x mesecno Predavalnica prim.
Zmaga Slokana
UKC Maribor
Preprecevanje PTT 6x letno Predavalnica prim.
Zmaga Slokana
3x letno UKC Maribor
Kakovost in varnost v zdravstvu Predavalnica prim.
(18.1.2019)
Zmaga Slokana
UKC Maribor
3. mednarodni kongres ZBN 11.10.2019 Predavalnica prim.
Zmaga Slokana
UKC Maribor
Etika v zdravstvu 2x letno Predavalnica prim.
Zmaga Slokana
UKC Maribor
Zakonodaja v zdravstvu 2x letno Predavalnica prim.
Zmaga Slokana
s . UKC Maribor
Onkoloski dnevi 22.5.2019 Oddelek za onkologijo
Aplikacija terapije mesecno LTI
P ) PY Oddelek za onkologijo
- . UKC Maribor
PVU z deeskalacijami mesecno Sedahka enlelogio
: UKC Maribor
Nazaj k osnovam 2x letno etz en el
. UKC Maribor
NANDA delavnice 6x letno il el e
Kako napisati ¢lanek mesecno CLEI s
P Oddelek za onkologijo
Komunikacija in odnosi v timu mesecno LTI
) Oddelek za onkologijo




Napovednik strokovnih srecanj

NAZIV SRECANJA

DATUM
SRECANJA

LOKACLA
SRECANJA

INFORMACIJE/ PRIJAVE

DNA testi v ginekologiji in perinatologiji

OAA

Obravnava zaprtih oseb odvisnih od
psihoaktivnih substanc - kje smo in kam
gremo?

45, let Oddelka za dializo

XXIX srecanje pediatrov in XVI srecanje
medicinskih sester v pediatriji

Koraki — depresija v starosti

12. Bedjanicev simpozij

EFIC

25.1.2019

15.-16.2.2019

21.3.2019

5.-6.4.2019

12.-13.4.2019

18.4.2019

24.-25.5.2019

27.-31.5.2019

UKC Maribor

MF Maribor

Hotel Habakuk

Hotel Habakuk

Hotel Habakuk

UKC Maribor

Hotel City

MF Maribor

www.ukc-mb.si

www.ukc-mb.si

www.ukc-mb.si

www.ukc-mb.si

www.ukc-mb.si

www.ukc-mb.si

www.ukc-mb.si

www.ukc-mb.si




