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Sodelovanje kineziologov in medicinskih
strokovnjakov naj bo temelj za uspesno
delo v praksi

lzvlecek

V prispevku je v ospredju obravnave povezanost in sodelova-
nje strokovnjakov s podrocij medicine in kineziologije, kar je
bila tudi glavna tema 12. kongresa Sporta za vse, ki je meseca
oktobra potekal v Ljubljani. Pet let je minilo odkar smo stro-
kovnjaki s podrocja kineziologije (Sportne stroke in znanosti) 5 > 12. KONGRES
ter medicinske stroke in znanosti z ve¢ zornih kotov in vidikov -y, SPOBTA ZA VSE
obravnavali probleme ter vprasanja zdravja prebivalstva v po- i ; &PORTNA STROKA

vezavi z redno telesno in gibalno/Sportno dejavnostjo. Iz ¢lan-
ka jerazvidno, da je danes znova aktualno sodelovanje in pove- IN MEDICINA V PARTNERSTVU

zovanje omenjenih strokovnjakov in raziskovalcev. Za tak nacin UAHNE_* KAKOVOSTNE IN
skupinskega dela je ve¢ razlogov, ki so strokovno in argumen- UCINKOVITE VADBE
tirano podprti. Strokovno je podprta tudi trditev, da naj bo v PR
ospredju posameznik, ki naj bo ob pomodiinterdisciplinarnega Cm NIZ B =
tima razli¢nih strokovnjakov redno telesno in gibalno/Sportno ] = W _l_. Iiﬁ TAFISA

dejaven. To pa je povezano tudi z zdravim Zivljenjskim slogom
in kakovostjo Zivljenja prebivalstva Slovenije. Predstavljeno je
bilo vec¢ strokovnih prispevkov in modelov navedene poveza-
nosti. Do sedaj so Ze nabrane doloc¢ene izku3nje, kar je pokazal
vrhniski model sodelovanja kineziologov, zdravstvenih delav-
cev v zdravstvenem domu in lokalne skupnosti.

Najava 12. kongresa Sporta za vse. Foto: H. Bercic¢
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Co-operation of kinesiologists and medical experts should be the foundation
of successful work in practice

Abstract

The article delves into the connection and co-operation between experts in the fields of medicine and kinesiology, which was
also the main theme of the 12th World Sport for All Congress held in Ljubljana in October. Five years have passed since the experts
in kinesiology (both the sports profession and science) and the medical profession and science discussed, from several perspec-
tives and aspects, problems and issues concerning the health of the population in relation to regular physical and sport activity.
The article shows that co-operation of the abovementioned experts and researchers has become topical again. There are several
reasons speaking in favour of such a method of team work, all of them supported by expertise and arguments. The assertion that
an individual person who regularly engages in physical and sport activities should be put at the forefront and supported by an
interdisciplinary team of different experts also received expert support. The above is also related to a healthy lifestyle and quality
of life of the Slovenian population. Several expert contributions and models of the mentioned interdisciplinary co-operation were
presented. Some experience has been gained so far, which was shown by the Vrhnika model of co-operation between kinesiolo-
gists, medical professionals from the community health centre and the local community.

Keywords: kinesiology, medicine, team work, physical/motor activity, health, quality of life

79




A\ 4
SPC
l Uvodne misli

V sredini oktobra 2017 je bil v Ljubljani organiziran 12. kongres
$porta za vse na katerem smo znova obravnavali aktualno tema-
tiko povezovanja in sodelovanja medicinskih strokovnjakov in ki-
neziologov, pa tudi drugih strokovnjakov. Obravnavana vsebina ni
nova, saj je razprava o tem tekla Ze na 9. kongresu Sportne rekrea-
cije (2012), ob hkratni obravnavi javnozdravstvenih vidikov telesne
dejavnosti. Pet let je torej minilo, odkar so bila v obliki sklepov kon-
gresa sprejeta temeljna izhodis¢a za pospesevanje omenjenega
sodelovanja v praksi.

Takrat je beseda tekla o vlogi posameznih zdravnikov oz. medi-
cinskih strokovnjakov — specialistov druzinske medicine, fiziatrov,
kardiologov, nutricionistoy, fizioterapevtov, medicinskih sester in
drugih pri ozaves¢anju prebivalstva o pomenu in vlogi rednega
telesnega in gibalno/Sportnega udejstvovanja. V ospredju je bilo
ohranjanje in izboljsanje zdravja prebivalstva. V timu naj bi bil to
prvi del strokovnjakov, drugega pa naj bi predstavljali kineziologi,
$portni pedagogi, trenerji in drugi strokovnjaki s podro¢ja Sporta.

Takratna ocena timskega dela in sodelovanja je temeljila na teo-
reticnih premisah in modelih ki naj bi jih pri organizaciji razlicnih
$portnih oz. Sportno rekreativnih dejavnosti posameznih skupin
prebivalstva uresnicili v praksi. Sprejeti so bili predlogi in resitve
za neposredno delo v praksi. Ko danes znova odpiramo ta vpra-
sanja se zdi, da smo dosegli dolo¢en napredek v nekaterih krajih,
nasploh pa bi bili lahko rezultati takratnih prizadevanj v Sloveniji
boljsi. Vprasanja, ki si jih danes zastavljamo so: Koliksen napredek
smo dosegli na tem podrocju ? Koliko so zdravstveni domovi spre-
jeli znanja in izkusnje kineziologov ? V koliksni meri so kineziologi
spoznali delo zdravnikov — specialistov druzinske medicine in dru-
gih zdravstvenih delavcev ? Kako in koliko so se kineziologi pove-
zali s fizioterapevti ? Koliko in kako je mogoce dopolniti ali celo
zamenjati zdravljenje z raznolikimi telesnimi in gibalno/$portnimi
aktivnostmi ? Na ta in $e druga vprasanja smo poskusali odgovoriti
na letosnjem kongresu $porta za vse.

Pogled na avditorij letodnjega kongresa. Foto: H. Berci¢
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Katere vsebine so bile v ospredju na letosnjem
kongresu ?

Skladno z motom kongresa »Sportna stroka in medicina v par-
tnerstvu varne, kakovostne in uc¢inkovite vadbe, je bila osre-
dnja tema kongresa znova namenjena tesnejsemu povezovanju
in sodelovanju medicinskih strokovnjakov, zdravstvene stroke in
kineziologije ter strokovnjakov s podrog¢ja Sporta.

Kongres bi bil lahko v smislu tesnejSega povezovanja kineziologov
in medicinskih strokovnjakov ter zdravstva nasploh, v dolo¢enem
smislu prelomen. Ta upravi¢eni optimizem je temeljil na posa-
meznih prispevkih, ki so osvetljevali in obravnavali sodelovanje
kineziologov in medicinskih strokovnjakov v povezavi s telesnim
in gibalno/Sportnim udejstvovanjem. V enem izmed uvodnih pri-
spevkov »Kako v praksi do sodelovanja kineziologov in medi-
cinskih strokovnjakov na celotnem podro¢ju Sporta za vse«
(Bercic, 2017), je bilo v posameznih modelih poudarjeno navedeno
sodelovanje, pa tudi povezovanje z drugimi strokovnjaki. Posebej
je bila nagladena skrb za posameznika — krajana oz. obcana, kije na
tak ali drugacen nacin porabnik zdravstvenih uslug in strokovno
pripravljenih programov telesne dejavnosti ter razli¢nih gibalno/
Sportnih programov. Sleherni posameznik mora biti sredis¢nica
prizadevanj za krepitev zdravja in dobrega pocutja ter redno, var-
no in sistemati¢no strokovno vodeno telesno in gibalno/Sportno
udejstvovanje. To zahteva celostno obravnavo, ki je predstavljena
tudi v vzor¢nem vrhniskem modelu. V okviru modelnega povezo-
vanja je zato potrebno sinergijsko partnerstvo obcana (koristnika,
vadecega), lokalnega okolja (Sportna drustva, klubi), medicinske in
zdravstvene stroke ter kineziologije in Sportne stroke.

Kineziologi oz. Sportni strokovnjaki naj bi na osnovi strokovnih in
ekspertnih mnenj zdravnikov in njihovih napotkov ter priporocil
izbrali primerne telesne in Sportne dejavnosti ter vodili razli¢ne
skupine rekreativnih Sportnikov. Tu gre tudi za vprasanja indikacij
oz. kontraindikacij za izvajanje razli¢nih gibalno/$portnih dejavno-
sti. Ali z drugimi besedami za izbor posameznih telesnih oz. gibal-
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no/sportnih dejavnosti ter pogostost, intenzivnost in trajanje izva-
janja. Vse to mora izhajati iz vsakokratnega zdravstvenega stanja,
osvojenih (ali neosvojenih) motori¢nih znanj in izkusenj, psihofizic-
nih sposobnosti in splosnega pocutja posameznika.

Pomemben prispevek k razumevanju in $iritvi povezovanja me-
dicine, zdravstva in kineziologije je bilo mogoce razbrati iz ¢lan-
ka »Predstavitev projekta integracije kineziologov v sistem
zdravstva« (Pavleti¢ SamadrZija, 2017). Avtorica je utemeljila po-
trebo po vklju¢evanju kineziologov v podrocje zdravstva. V okviru
evropskega projekta »Razvoj kadrov v Sportug, je tudi vsebinski
sklop, ki vklju¢uje kineziologe, zaposlene v zdravstvenih domovih
razli¢nih regij Slovenije. V dinamiki projekta je nacrtovano tesnej-
$e sodelovanje ZdruZenja zdravnikov medicine $porta Slovenije,
Evropskega zdruzenja zdravnikov medicine $porta, strokovnjakov
zdravstvenih domov z zdravniki in medicinskimi sestrami ter ki-
neziologi. Pri tem sodelovanju naj bi uporabili posebno aplikaci-
jo, s pomocjo katere bo mogoce spremljati procese preventivne,
rehabilitacijske ter druge raznovrstne gibalne vadbe ter meriti in
vrednotiti njene ucinke.

K uveljavljanju povezovanja navedenih strokovnih in znanstvenih
podrocij je veliko doprinesel Zze omenjeni in v prakso usmerjeni
vzor¢ni »Model interdisciplinarne zdravstveno preventivne
obravnave v osnovnem zdravstvu na podrocju telesne zmo-
gljivosti«. V okviru tega sta bila v bistvu predstavljena dva mode-
la, ki se med seboj razlikujeta v organizaciji zdravstvene dejavnosti
v kraju izvedbe (Strel, 2017). Zaradi zanimivosti in pomembnosti
naj na kratko predstavimo vrhniski model. V zdravstvenem domu
tega kraja je v okviru zdravstvene dejavnosti delovala Svetovalnica

za telesni in gibalni razvoj. V njej so sodelovali zdravnik - specialist
druzinske medicine, kineziolog, $portni pedagog in diplomirana
medicinska sestra. V okviru svetovalnice, kjer je bil pacient (prei-
skovanec) v sredis¢u obravnave, je bila ustvarjena klini¢na pot, ki
je omogocala izmenjavo podatkov med ¢lani strokovnega tima.
Zdravnik, ki je bil nosilec tima je opravil klini¢ni pregled, kineziolog
pa vodeni razgovor (intervju). Na osnovi ustreznih preizkusov je
bila pripravljena ocena telesne zmogljivosti oz. telesnega fitnesa
za razvrstitev v izbrano vadbeno skupino. Terapevtske programe
sta izvajala in vodila kineziolog in Sportni pedagog. Na zakljuc¢ku
izvedenega programa so bili v izbrani skupini odraslih in osnov-
nosolskih otrok ugotovljeni pozitivni ucinki. Predvsem je bilo na-
glaseno uspesno sodelovanje posameznih strokovnjakov v timu, v
katerem naj bi tudi v prihodnje imeli glavno vlogo, zdravnik, kine-
ziolog, Sportni pedagog in fizioterapevt. Po potrebi pa se ta krog
strokovnjakov lahko Se razsiri.

Na vsakem kongresu imajo posebno vrednost prispevki, ki osve-
tliujejo nosilno temo v neposredni praksi in prinasajo pomemb-
ne, najveckrat pozitivne izkusnje. Zato jih veckrat poimenujemo z
besedno zvezo »Primeri dobrih praks«. Eden takih je bil prispevek
z naslovom »Vloga in delo kineziologa v praksi - znotraj de-
javnosti zdravstvenega doma ter na ravni lokalne skupno-
sti« (Pustivsek, 2017). Predstavljeno je bilo prakticno udejanjanje
strokovnega dela in poslanstva kineziologa v zdravstvenem domu
Kranj, ki deluje v okviru Osnovnega zdravstva Gorenjske. Uresni-
Cene so bile Stevilne organizacijske in vsebinske oblike sodelo-
vanja med katerimi naj navedemo aktivne odmore v delovnem
okolju, kjer se zaposleni z razlicnimi gibalnimi dejavnostmi, krepil-
nimi in razteznimi vajami zoperstavljajo negativnim posledicam
danasnjega obremenjujocega in veckrat stresnega nacina dela.
V okviru promocije zdravja na delovnem mestu so bile izvede-
ne posamezne delavnice kot npr. delavnica za varno dviganje in
premescanje bremen. Zgledno je bilo sodelovanje kineziologov
in fizioterapevtov, kjer je bila v nekaj korakih predstavljena pot
prehoda pacientov od fizioterapevtske do kineziloske obravnave.
V bistvu kineziologi nadaljujejo delo fizioterapevtov, zato morajo
biti v smislu pravilno izbranega vadbenega programa seznanjeni s
programom in nac¢inom dela, ki so ga pred tem s pacienti opravili
fizioterapevti. Uspesno sodelovanje je bilo vidno tudi v Solskem
okolju pri obravnavi otrok s prekomerno telesno tezo. Prav tako je
bilo to uresniceno pri odrasli populaciji v okviru programa »Telesna
dejavnost in gibanje« in »Sola zdravega hujsanja« ter pri izvajanju

Popestritev dela kongresa. Foto: H. Beri¢
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vadbenega programa »Fit Senior«. Spodbudno je dejstvo, da je
bilo navedeno sodelovanje uresnic¢eno tudi na podrocju tekmo-

valnega Sporta, v nogometnem klubu Triglav Kranj, kjer je sicer v
ospredju trenazni proces.

Zanimiv je bil prispevek »Prikaz u¢inkov opravljenega dela ki-
neziologov v projektu 'Vadba za zdravje na recept' in inte-
gracije kineziologov v sistem zdravstva« (Zupet in sod., 2017).
Kot je navedla avtorica (s sodelavci), je bil namen projekta uvesti
redno telesno vadbo kot obliko zdravljenja pri bolnikih z razlic¢-
nimi kroni¢nimi nenalezljivimi boleznimi. Vadbo naj bi glede na
zdravstveno stanje posameznika predpisal zdravnik, specialist me-
dicine Sporta na recept, izvajal pa naj bi jo ustrezno usposobljen
kineziolog. V projekt so bili torej vkljuceni preiskovanciz ugotovlje-
nimi kroni¢nimi nenalezljivimi boleznimi, ki so bili po predhodnih
meritvah (@antropometri¢ne meritve, testi motori¢nih sposobnosti,
medicinski testi, ocena subjektivnega pocutja) in oceni telesnih
znacilnosti, motori¢nih sposobnosti, telesnih  zmogljivosti ter
zdravstvenega stanja, individualno obravnavani. Po ve¢meseclni
vadbi je bilo ugotovljeno pomembno izboljsanje subjektivnega
pocutja in vecine kazalnikov motori¢nih zmogljivosti preiskovan-
cev. Pri skupini s povisanim krvnim tlakom je bilo ugotovljeno zni-
7anje diastolnega krvnega tlaka, pri skupini sladkornih bolnikov na
insulinu pa pomembna zmanjsana poraba le tega.

V prakso usmerjeni projekt »Wadba na recept« (Matoh, 2017; Poles,
2017), je bil znova javno predstavljen na kongresu, Ceprav je prete-
klo Ze 18 let od njegovega rojstva. Takrat je bil namre¢ pod okriljem
Olimpijskega komiteja Slovenije - ZdruzZenja Sportnih zvez izdelan
projekt »Recept za zdravo zivljenje z gibanjem in Sportomg,
ki naj bi spodbujal k telesni vadbi in gibalno/Sportni dejavnosti.
Vsebinsko naj bi povezal prebivalstvo Slovenije z mrezami osnov-
nega zdravstva in $portnih drustev, ob izvajanju Sportne vadbe in
raznolikih dejavnosti pa bi neposredno povezal tudi medicinsko
in Sportno stroko. Pripravljene so bile tudi zgibanke »Dobro jutro
zdravje, lahko no¢ neumnost; Povabilo na sprehod; Ali smo dovolj
mocni ? Kaj pa gibljivost ? Kje smo izgubili ravnotezje ? Rad jem
in se gibljem; Vsak dan vem, kaj je z mano; ZapleSimog, s katerimi
naj bi posameznike spodbudili k redni telesni dejavnosti. Navedeni
projekt je vseboval letni terminski koledar, hkrati pa je ponujal tudi
napotke za posamezne $portne aktivnosti. Nacrtovano je bilo, da
bi to postal vseslovenski projekt s podporo ustreznih ministrstev
in institucij. To se do sedaj $e ni zgodilo, zato smo iz prispevka lah-
ko razbrali javno izraZzen poziv za njegovo uresnicitev.

V prvem delu kongresa sta bila predstavljena Se dva prispevka, ki
sta bila, ¢e ju opredelimo z vsebinskega vidika, posredno poveza-
na z nosilno temo kongresa. Prvi z naslovom »30 let SLOfit: dedi-
$¢ina in perspektive nadaljnjega razvoja« (Jurak in sod.,, 2017),
je govoril 0 30 letnem spremljanju telesnega in gibalnega razvo-
ja otrok in mladine. Kot so zapisali avtorji, »raziskovalcem sistem
omogoca spremljanje trendov telesnega in gibalnega razvoja 5o-
lajoce se populacije, uciteljem pa sluZi kot pomoc pri nacrtovanju
ucnega procesa. Vizija SLOfit je uporabljati svoje podatke za nacr-
tovanje vadbe za izboljsanje ali ohranjanje telesnega fitnesa skozi
celotno zivljenjsko obdobje. To odpira vrsto zanimivih perspektiv:
aplikacijo Moj SLOfit, sodelovanje z zdravniki, starsi in drugimi po-
membnimi deleZniki ter integracijo podatkov z zdravstvom,

V drugem prispevku tega prvega dela z naslovom »Simbioza gi-
ba - vse Zivljenje se gibamo« (Plesko, 2017), je avtorica predsta-
vila projekt pri katerem naj bi s pomogjo razli¢nih telesnih in gibal-
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no/Sportnih dejavnosti dosegli medgeneracijsko povezovanje in
sodelovanje. Projekt ki se odvija Ze Cetrto leto temelji predvsem na
prostovoljstvu. Organizacijsko poteka po vsej Sloveniji, vsebinsko
pa zajema razlicne gibalne in $portno rekreativne aktivnosti kot so
tek, pohodnistvo, nordijsko hojo, kolesarjenje, plavanje, ples, igre
z70go in druge.

Na kongresu je bil predstavljen tudi prispevek z naslovom »Pred-
stavitev kineziologije in kompetenc kineziologov« (Hadzi¢,
2017), vendar ni bil objavljen v zborniku. V drugem delu kongresa,
ki je nosil delovni naslov »Poskodbe pri Sportu za vse in preven-
tivag, so bili predstavljeni naslednji zanimivi in odmevni prispev-
ki: »Preventiva pred poskodbo zadnje stegenske misice s
stalisca fizioterapije« (Bornsek, 2017), »Telesna dejavnost in
poskodbe mladostnikov« (Medved, 2017), »Vadba kot pripo-
mocek za izboljsanje kvalitete Zivljenja pri ljudeh z bolec¢ino
v krizu« (Vodicar, Bucar Pajek, 2017) in »Funkcionalna vadba di-
aliznih bolnikov« (Bogataj, Bucar Pajek, 2017).

V zadnjem delu kongresa so bile predstavljeni Se prispevki »Varna
vadba v sistemu vseslovenskega projekta Slovenija je FIT -
SLOfit« (Bevc, Jenko, Gerlovi¢, 2017), »Posebnosti varne vadbe
z otroci s posebnimi potrebami« (Macedono, Luksic¢, 2017) in v
celoti v prakso usmerjeni prispevek »Nacionalna sokolska Spor-
tna Sola - Miska Eli in Sokoléek« (Gerlovi¢, 2017).

Kaksna so pricakovanja od tesnejsega sodelo-
vanja medicine, kineziologije ter zdravstvene in
Sportne stroke v prihodnje ?

Glede na razvojne tokove obeh znanstvenih disciplin in strokovnih
podrocij medicine in kineziologije, pri¢cakujemo, da je prisel ¢as za
osnovanje timov (strokovnih delovnih skupin), za bolj kakovostno
Zivljenje prebivalcev Slovenije, ki vklju¢uje tudi redno in varno
Sportno rekreativno vadbo oz. gibalno/Sportno dejavnost.

Smisel tesnejsega sodelovanja in povezovanja navedenih podrocij
je dosedi hitrejsi napredek in dvig kakovosti na podro¢ju telesne
dejavnosti oz. zdravju prijaznega in varnega gibalno/$portnega
udejstvovanja prebivalstva. Z ve¢ sodelovanja in povezanosti bi
dosegli, da bi bila v razli¢nih pogojih prakse sportna vadba z raz-
licnimi telesnimi in gibalno/$portnimi dejavnostmi se bolj ucin-



Dr. Vedran HadZi¢ ob predstavitvi prispevka. Foto: H. Berci¢

kovita, predvsem pa varnejsa. Pri tem mislimo na vkljucevanje
razli¢nih skupin prebivalstva od najmlajsih do najstarejsih, obeh
spoloy, razli¢nih motori¢nih izkusenj in znanj ter razlicnega zdra-
vstvenega statusa. Pri tem naj bi se povecala vioga zdravnikov oz.
zdravstvenih delavcev in tudi drugih strokovnjakov. Sinergijo te-
snejse povezanosti pa bi lahko izkoristili tudi pri vzpostavljanju
partnerstva pri skupnem nastopu oz. komunikaciji z lokalnimi in
drzavnimi oblastmi.

Pri¢cakujemo da bo navedena povezanost in delovanje timov vi-
dno v vseh razvojnih obdobjih posameznika oz. razli¢nih skupin
prebivalstva. Zato naj povezovanje medicinske ter Sportne stroke
in znanosti oz. kineziologije najprej seze v najbolj zgodnje obdo-
bje otrostva, kjer otroci pridobivajo prve motori¢ne izkusnje in
znanja. Medicinski strokovnjaki in zdravstveni delavci naj bi kine-
ziologom, $portnim pedagogom in drugim kadrom s podrog¢ja
$porta posredovali potrebne informacije o zdravstvenem statusu
posameznika, le-ti pa naj bi to v celoti upostevali pri pripravi ustre-
znih vadbenih programov in nacrtov. Posebno skrb naj bi namenili
varovanju zdravja otrok in mladine, kjer je veckrat zaradi prezah-
tevnih in nerazumnih starsev pri izboru in usmerjanju v vrhunski
sport, prihajalo do zlorab otrokovega zdravja. Pri tem naj bi izhajali
tudi iz zadnjih izsledkov in spoznanj kineziologije, ki naj bi omogo-
¢ila pravilen izbor Sportnih zvrsti ali aktivnosti, primerno obreme-
nitev oz. intenzivnost, pogostost izvajanja ter trajanje posameznih
gibalno/Sportnih vadbenih enot.

V organizacijskem smislu naj bo timsko sodelovanje in povezova-
nje celostno, raznoliko, kakovostno in na razli¢nih ravneh. Povezo-
vali naj bi se na ravni stroke, znanosti, druzbenih okolij, na lokalni
ravni, regijski ravni in na drzavni ravni. Tesnejse povezovanje naj
bi bilo torej posebej vidno pri obravnavi posameznih strokovnih
vprasanj in snovanju znanstveno-raziskovalnega dela s skupnimi
raziskovalnimi projekti, torej projekti na interdisciplinarnem po-
dro¢ju medicine in kineziologije pa tudi na drugih podrogjih.

Pri¢akujemo, da bi se kakovost gibalno/Sportnega udejstvovanja
prebivalstva Slovenije dvignila, ¢e bi nacrtovali skupni razvoj z
uporabo enotne metodologije in smernic za neposredno prak-
ti¢no uporabo. S tem je namre¢ povezana tudi funkcionalna di-
agnostika in uporaba merskega instrumentarija za oceno psiho-
somati¢nega statusa razli¢cnih skupin prebivalstva. Nacrtovali naj
bi skupno predstavitev izsledkov in znanstvenih dokazov, ki pove-

zujejo medicino in kineziologijo in konkretno telesno vadbo in gi-
balno/sportno dejavnost z razli¢nimi oblikami kakovosti Zivljenja.
Organizirali naj bi skupno sodelovanje pri povezovanju v lokalni
skupnosti in vsakodnevnih Sportnih aktivnostih (Sportna drustva,
klubi .) in v svetovalnicah za vsakodnevno telesno oz. gibalno/
$portno dejavnost. Svetovanje in usmerjanje je $e zlasti pomemb-
no pri posameznih skupinah ljudi - nosecnice, starejsi, osebe s
posebnimi potrebami, mentalno manj sposobni in zdravstveno
ogrozeni.V prihodnje si od navedenega povezovanja in sodelova-
nja obetamo vec kot doslej.

M Zakljucek

Navedeni 12. kongres $porta za vse se je z izbranimi vsebinami od-
vijal v ¢asu, ko se zdi, da so ideje, ki so bile o tesnejsem sodelovanju
medicine in kineziologije ter drugih strokovnih podrocij, poroje-
ne pred ¢asom, vse blizje uresnicitvi. Zato je bila osrednja tema
kongresa namenjena prav tesnejsemu sodelovanju kineziologoy,
zdravnikov in zdravstvenih delavcey, fizioterapevtov in drugih stro-
kovnjakov. Ta povezanost naj bi se udejanjala pri telesni in Sportni
vadbi ter gibalno/$portnem udejstvovanju prebivalcev Slovenije.
Predstavljen projekt integracije kineziologov v sistem zdravstva je
bil in je usmerjen prav v navedeno strokovno timsko obravnavo.

Se vedji prispevek k povezovanju in sodelovanju medicinskih
strokovnjakov, zdravstvenih delavcey, kineziologov in $e nekate-
rih drugih strokovnjakov prinasa vrhniski model, v katerem so na
osnovi strokovnih podlag in teoreti¢nih modelov pripravili prak-
ti¢no izvedbo v okviru zdravstvenega doma in lokalne skupnosti.
Poseben poudarek je bil dan Svetovalnici za krepitev zdravja, Se
zlasti pa svetovanju na podrocju telesnega razvoja in gibanja ter s
tem povezani Svetovalnici za telesni in gibalni razvoj. S tem v zvezi
je bilo predstavljeno tudi prakti¢no udejanjanje strokovnega dela
in poslanstva kineziologa v zdravstvenem domu Kranj v tesni po-
vezanosti z lokalno skupnostjo. V zakljuckih naj dodamo, da je bila
ucinkovitost sodelovanja kineziologov v procesu vadbe izbranih
preiskovancev s kroni¢nimi nenalezljivimi boleznimi preucevana
in potrjena v izbranem projektu 'Vadba za zdravje na recept’. Pri
tem pa dolgorocni projekt »Recept za zdravo Zivljenje z gibanjem
in Sportomg, ki je bil zasnovan pred vec¢ kot desetletjem in pol Se
¢aka na prakti¢no uresnicitev.
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