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Leto smo zakljucili
z lepim darilom

Pa je za nami Se eno leto. Tudi

to je bilo polno dogodkov, ki so
jih pripravila drustva ledvicnih
bolnikov in Zveza in ste pri njih
lahko sodelovali vsi, ki ste za to
nasli dobro voljo in cas. Vestno
smo jih belezili tudi v nasi

reviji, zato naj tukaj obnovim le
najpomembnejse.

Mareca letos smo Ze drugic obeleZili
svetovni dan ledvic. S svojimi
dejavnostmi ob tej priliki skusamo
ledvicni bolniki delovati preventivio
in ljudi opozoriti, da je kronicna
ledvicna bolezen, ki lahko vodi tudi v odpoved ledvic, pogostejsa,
kot si mislimo, in da zgodnje odkritje bolezni lahko upocasni njen
razvoj. Letos prvic so pri ozavescanju javnosti clanom drustev
pomagali dijaki srednjih zdravstvenih Sol in vse kaZe, da bodo tudi
v bodoce ostali nasi sodelavci pri preventivnem delovanju. Junij si
bo veliko ¢lanov zapomnilo po poti na Korosko, kjer so se spet
mnozicno udelezili vseslovenskega srecanja ledvicnih bolnikov.
Organizacija je bila tokrat v rokah slovenjgraskega drustva, ki
se je pri tem izkazalo.

Jeseni je najvecji zalogaj predstavljalo sodelovanje pri organizaciji
evropskega dneva darovanja in zdravljenja s presaditvijo,
katerega pripravo je Svet Evrope letos zaupal Sloveniji. Izérpno
porocilo v sliki in besedi najdete v pricujoci Stevilki nase revije.
Zelo me veseli, da se je prireditev udelezilo veliko clanov nasih
drustev iz vse Slovenije in so tako izrazili svojo zahvalo ljudem,
da so pripravljeni darovati organe in s tem izboljsali kakovost
nasega zivljenja. Prireditve se je udelezila vrsta uglednih
strokovnjakov s podrodja presajanja organov v Evropi. Kdor

je prisluhnil njihovim predavanjem, je lahno ugotovil, kako

tezko je v drzavi vzpostaviti ucinkovit transplantacijski sistem.

V Sloveniji je izjemno majhno stevilo presaditev organov, s
katerim smo zakljucili leto 2007, nakazovalo velike tezave na tem
podrocju. Zato nas ledvicne bolnike izjemno veseli, da se je stevilo
presajenih ledvic po zaslugi velikih prizadevanj zdravstvenih
delavcev letos spet povecalo in kaze celo, da bi lahko bilo letosnje
leto po stevilu presajenih organov med najuspesnejsimi.

To pa je tudi najlepse novoletno darilo, ki bi si ga bolniki,

ki potrebujejo presaditev, lahko zamislili. Zelim vam prijetne
praznike v krogu svojih bliZjih

in da bi bilo prihajajoce leto v
zdravstvenem pogledu do vseh nas
prizanesljivo.

Vasa urednica,
Mojca Lorenéié
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10. evropski dan darovanja in zdravljenja s presaditvijo organov:

Slovenija je bila dobra gostiteljica

Ob 10. evropskem dnevu daravanija in zdravijenja s presaditvijo, ki smo ga v Ljubljani zaznamovali 18. oktobra, se je zvrstila kopica dogodkov. Predstavljamo jih s
pemodjo fotografij. Najodmevnejsa prireditev je bil tek Za Zivljenje, za radost, ki je v parku Tivoli potekal dopoldne, UdeleZilo se ga je vec kot 700 ljudi, med njimi
pa so bili stevilni predstavniki drustev ledvicnih bolnikov in Slovenskega drustva Transplant. Med prvimi se je na progo podal ljubljanski Zupan Zoran Jankovic,
med tekadi pa smo opazili tudi nekaj zdravnikov in povabljenih iz razli¢nih evropskih drzav, ki so se udeleZili sestanka odbora za presaditve arganov pri Svetu
Evrope, ki je dva dni potekal v hotelu Lev, in udelezencev strokovnega sreanja, ki je popoldne prav tako potekalo v hotelu Lev,

Za zvezdniski trenutek je poskrbel motorist Miran Stanovnik z vzdevkom
puscavski lisjak, saj se redno udele?uje najte#je motoristicne preizkuinje na
svetu, relija Pariz-Dakar. Seveda se v park ni podal z motorjem, ampak je
progo premagal na kolesu. S seboj je pripeljal se dva prijatelja iz sportne enote
Slovenske vojske, kjer je zapaslen, in ni ¢udno, da sa cilj osemkilometrske
proge med prvimi dosegli prav ti vrhunski Sportniki. Na sliki desno s
predstavnicama hrvaskega drustva Transplant.
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V parku smao srecali ée nekaj znanih obrazov: Zupan Zoran Jankovic v Organizacijo teka so urejali Rok DeZman in drugi lani Drudtva Studentov
pomenku z Heleno Zigon, ki ima Ze 80 let, pa se $e vedno udelefuje medicine.
maratonov in drugih tekaskih tekmovan;.

Za bolnike s presajenimi organi, sodelujocimi na teku, smo v Zvezi drustev Najbolj natrenirani so osemn kilometrov dolgo progo pretekli, vedina udelezencev
ledvi¢nih bolnikav Slovenije pripravili posebne majice s simbolom organa, pa se je v sprehadniskem tempu padala na dva kilormetra dolgo progo. V
ki so jim ga presadili. Na fotografiji so bolniki s presajenimi pljudi. ospredju bolnik s presajenimi jetri Janez Koprivnikar, v ozadju pa gostje Zveze,

ki so se udeleZili srecanja Evropske federacije organizacij ledvicnih bolnikov
Ceapir, ki je dan prej potekala v hatelu M v Ljubljani. Vabilu se je odzvalo 25
predstavnikov razliénih evropskih drzav. Dan pred tekom so se skupaj z drugimi
gosti prireditve udelezili sprejema pri Zupanu Jankovidu v Mestni hisi.

lanez Globoénik je izvrsten dportnik, na progo se je podal kar z vnukam. Zadovoljstvo po premagani progi.
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Prireditev je povezaval kot vedno adli¢ni Toni Gadperié. Najprej je odprl tek, Medicinske sestre 50 nas podprle tudi tokrat.
potem pa skrbel za dobro voljo prisotnih in povezoval dogajanje na odru.

Na sliki v pogovoru z Janijem Kovacicem, znanim slovenskim glasbenim

izvajalcem, ki je prispeval nekaj svojih pesmi. Za glasbeno opremao prireditve

je poskrbel Radio Student.

— . —

(o

Danica Avsec Letonja je vimenu Zavoda Slovenija-transplant izroCila priznanja Sportnikom s presajenimi organi, ki so v minulih letih na svetovnih in zimskih
igrah $portnikov s presajenimi organi osvojili medalje.

slovenija
| rransplant

Dobro abiskana je bila stojnica Zveze, za katero je skrbelo Drustvo ledvicnih Glavno prizorid¢e dogajanja se je po teku preselilo na kotalkalidce, kjer je bil
bolnikov Ljubljana. Prostovoljci, med katerimi je bilo veliko dijakov Srednje postavijen oder, ob robu pa so stojnice postavile razlicne organizacije in podjetja.
zdravstvene Sole Ljubljana, so zainteresiranim odgovarjali na vprasanja ter delili Ogledali so silahko gradivo na stojnicah Rdecega kriza, Zavoda Slovenija-

nase zlozenke in drug informativni material. Mimoidodi so si lahko postregli z transplant, drudtva Levkemija in limfom, Slovenskega drudtva transplant,

ekoloiko pridelanimi jabolki, donacijo dolenjskih ledvi¢nih bolnikov. Zavoda Med.overnet in seveda Zveze drustev ledvicnih bolnikov Slovenije,
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Proslavo si je zamislil gledali3ki reZiser Marjan Bevk, program pa je povezovala njegova héi Alida Bevk,
gledaliska igralka, ki so ji presadili jetra. Na zacetku so si prisotni ogledali film Podarjeno mi je bilo novo
Zivljenje, v katerem so nastopili &tirje bolniki s presajenimi organi in pripovedovali, kako jim je presaditve
organa spremenila Zivijenje. To so bili Vieo Vatovec, Janez Koprivnikar, Toni Galperi¢ in Ida Zupan.

Ma odru se jim je pridruZil tudi predsednik republike.

Slovesna akademija je dopoldne pred tekom
potekala v hotelu Lev. Slavnostni govornik je bil
predsednik republike dr. Danilo Turk, ki je v svojern
govoru poudaril, da presaditev organov spremlja
veliko eticnih, verskih in drugih dilem, ki so osebne
narave."“Odlocitve, povezane s transplantacijo, so
sposobni tisti, ki tudi v vsakodnevnem Zivijenju
izkazujejo Clovednost in plemenitost, je menil Tark,
“Nihce ne dvomi, da so pri tem delu spostovana
visoka eti¢na merila in standardi, ki so preZetis
tenkofutnostjo. Pravo samo po sebi ne zadosda,
Ohbstajati mora tudi ¢vrst eti¢ni okvir in dobro
razumevanje Cloveénosti,' je dejal. Pogovori

0 teh termah so po njegovih besedah koristni.

“Naj ne bo zamolcana nobena tema. Sodelovanje
strokovnjakov z ve¢ podrocij, vkljucevanje civilne
druzbe in posameznikov, ki jim je bilo na ta

nadin Zivljienje podarjeno, lahko skupaj s pravilno
medijsko umestitvijo tega podrodja v javnosti veliko
pripomorejo k pravilnemu razumevaniju te oblike
redevanja clovedkih Fivijenj, je preprican Tirk.

Ob¢instvo je nagovorila tudi prim. Danica Avsec
Letonja, direktorica Zavoda za presaditve organov
in tkiv Slovenija-transplant, ki je bil glavni
organizator praznovanja.

Tako proslave v hotelu Lev kot teka v Tivoliju se je udeleZilo veliko clanov
drudtev ledvicnih bolnikov, Slovenskega drustva Transplant in drugih arganizacij
bonikov. Na sliki nekaj nasih &lanov pred hotelom Lev v opravi za na tek.
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»V Sloveniji imate bolniki dobre
moZznosti za presaditev ledvice.
Izkoristite jih!«

Evrotransplant je najvecja in najstarej$a evropska organizacija za izmenjavo organov. O vlogi in pomenu te
organizacije smo se pogovarjali z njenim strokovnim direktorjem dr. Alexom O. Rahmelom. Je zdravnik
interne medicine s specializacijo iz kardiologije, delal pa je prav z bolniki po presaditvi srca in pljuc. Pred
tremi leti in pol je sprejel polozaj strokovnega direktorja Evrotransplanta. Odgovoren je za koordinacijo s
¢lanicami te organizacije - to so Nemcija, Avstrija, Belgija, Nizozemska, Luksemburg, Slovenija in Hrvaska

- in skrbi predvsem za to, da te drzave najdejo skupni jezik o izmenjavi organov.

Zakaj pravzaprav porrebujemo organizacijo,

kot je Evrotransplant?

»Potrebujemo organizacijo, ki skrbi za izmenjavo organov.
Kadar je veliko bolnikov, ki ¢akajo na presaditev, morate
imeti jasne kriterije, kako organi, ki so na voljo za presaditeyv,
pridejo do bolnikov. Majhne drzave, kot so Luksemburg,
Slovenija, Belgija, imajo nizko stevilo tako darovalcev organov
kot ¢akajocih na presaditev. Lahko nastanejo tezave, da za
posebne bolnike ne najdejo ustreznega darovalca oziroma
darovalca ne najdejo zadosti hitro. Ce imate na primer

na ¢akalni listi otroka, verjetno ne boste imeli otroskega
darovalca in nasprotno, ¢e imate otroskega darovalca,
verjetno ne boste imeli na voljo otroskega prejemnika. Ce pa
imate dovolj velik nabor ¢akajocih prejemnikov in moznost
izmenjave organov, teh tezav ni ve¢. Ce imate bolnika, ki
nujno potrebuje presaditev jeter, jih bo dobil v dveh dneh.

Pri ledvicah je zelo pomembna tkivna skladnost, da imata
darovalec in prejemnik podobne tkivne znacilnosti. Moznost,
da najdete tkivno bolj skladen organ za prejemnika, je vecja,
¢e imate velik nabor organov.«

Vdrzavah, ki so clanice Evrotransplanta, Zivi 124 milijonov
ljudi. Je to dovolj za izmenjavo organov ali si Zelite $e vec clanic,
kar bi $e povecalo stevilo prebivalstva?

»Mislim, da tolikéno tevilo prebivalcev v vecini primerov
zadosca. Ne potrebujemo dodatne rasti, smo pa odprti

za nove ¢lane, ¢e je korist obojestranska. Kot zadnja se je
Evrotransplantu lani pridruzila Hrvaska, ki prav tako ni
zadosti velika drzava, da bi lahko sama pokrila vse potrebe po
presaditvah za svoje prebivalce. Tako smo Hrvaski s tem, ko je
postala ¢lanica, na neki na¢in pomagali.«

Clanice Evrotransplanta se pri organizaciji transplantacijskih
dejavnostih zelo razlikujejo, prav tako se zelo razlikujejo v stevilu
darovalcev, ki jih najdejo, in $tevilu organov, ki jih presadijo. Kako

lahko sploh Evrotransplant zdruZi tako razlicne prakse?

»To je zelo pomembno vprasanje. Predvsem si moramo v
Evrotransplantu prizadevati za uravnotezenost izmenjave
organov. [zmenjava ne poteka organ za organ, da na primer
poslje danes Slovenija neki organ v Avstrijo in jutri Avstrija
poslje organ v Slovenijo. Pri uravnotezenju izmenjave

upostevamo globalni, trajnostni vidik. Lahko se zgodi, dav
nekem obdobju Slovenija pridobi ve¢ organov, potem morda
sledi obdobje, ko gre vec organov iz Slovenije v druge drzave.
Upostevamo tudi stevilo darovalcev, ki jih v neki ¢lanici
najdejo na milijon prebivalcev, saj bi se sicer ideja solidarnosti
razvodenela. Na splo$no tako velja, da je v neki drzavi toliko
presaditev organov, kolikor je bilo organov glede na $tevilo
darovalcev. Torej, ¢e ste nadli sto darovalcev, bo toliko v drzavi
tudi presaditev, vendar ne tocno tisti dan.«

Kljub temu se zdi, da Slovenija organe izgublja. Podatki o tem,
koliko ledvic je bilo v Sloveniji na voljo za presaditev glede na
Stevilo umrlih darovalcev od 2000 dalje, ko je Slovenija postala
Clanica Eurotransplanta, in koliko smo jih v Evrotransplant
poslali in od tam prejeli, kaZejo, da smo bili do oktobra 2007 v
primanijkljaju za 47 organov.

»V Sloveniji imate posebnost, da ne presajate ledvic
darovalcev, ki so stareji od 65 let, jih pa presajajo v drugih
drzavah. To so torej organi, ki bi jih sicer v Sloveniji zavrgli,
namesto tega pa so jih ponudili drugim ¢lanicam.«

Ob tem podatku je bila dana razlaga organizacijam bolnikov,
da imamo v Sloveniji zelo kratko ¢akalno listo za ledvice, zato

ne uspejo najti ustreznih prejemnikov za vse ledvice.

»Ce nimate ustreznega prejemnika za ledvico, jo seveda
ponudite drugim ¢lanicam. A te elemente upostevamo v
sistemu uravnoteZenja izmenjave. Ce gre organ iz drzave,

na primer Slovenije, v Eurotransplant, potem vsi slovenski
pacienti na ¢akalni listi dobijo dodatne tocke in so zato
uvriceni vise. Ce gresta iz drzave dva organa, so uvriceni $e
vide. To vodi do tega, da je povpreéni as ¢akanja na presaditev
v drzavah ¢lanicah razli¢en. Tako na primer v Nem¢iji bolniki
na presaditev ledvice v povprecju cakajo Sest let, v Sloveniji
pa veliko manj. Sistem uravnotezenja torej deluje tako, da od
vetjega deleza darovalcev dobite takoj$nji u¢inek.«

Zakaj v Sloveniji ne presajajo organov darovalcev, ki so starejsi

od 65 let?
»To je strokovna odlocitev v Sloveniji. «

Organe starejsih darovalcev presajajo starejsim bolnikom. V
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Dr. Alex Rahmel, strokowni direktor Evrotransplanta

Sloveniji imamo tudi teZavo, da je zelo malo starej$ih bolnikov,
ki cakajo na presaditev ledvice,

»V drugih drzavah program presaditev ledvic starejsih
darovalcev starejsim bolnikom poteka odli¢no. Ce bi ledvice
starej$ih darovalcev presadili mlaj$im bolnikom, jim to ne bi
zagotavljalo dolgo delujocega organa. Ce pa je bolnik star 70
ali 75 let in mu presadijo ledvico enako starega darovalca, to
bolniku $e vedno zagotavlja nekaj let delovanja organain s
tem kakovostnej$e Zivljenje.«

Clanice Evrotransplanta najdejo zelo razlicna stevila darovalcev
organov na milijon prebivalcev: Avstrija in Belgija, na primer,
zelo veliko, Slovenija pa precej manj. Ali lahko Evrotransplant
kot organizacija drzavam, ki imajo nekoliko ve¢ tezav,

kako pomaga, na primer s priporocili, kaj v organizaciji
transplantacijske dejavnosti bi bilo dobro spremeniti, da
dosezejo vecje stevilo darovalcev?

»Za to si neprestano prizadevamo. Lani smo praznovali 40.
obletnico obstoja Evrotransplanta in ob tej priliki smo se
sestali z zdravstvenimi ministri iz drzav ¢lanic ter se odlo¢ili,
da bomo ustanovili posebno telo, kjer se bodo srecevali
predstavniki drzav ¢lanic in zdravstvenih ministrstev iz ¢lanic.
Taka sre¢anja so potrebna, da izmenjamo izkudnje in se u¢imo
drug od drugega.

Kot predstavitev sistema odli¢nosti bomo na naslednji
sestanek povabili predstavnika $panske Nacionalne
organizacije za transplantacijsko dejavnost ONT, da predstavi
$panski model, ki je izjemen primer dobro organizirane
transplantacijske dejavnosti. Nisem preprican, da je mogoce

z eno samo spremembo, ki jo uvedete, povecati stevilo
darovalcev. Ne gre samo za zakonodajo ali ozave$¢enost
javnosti, uskladiti morate vec stvari, in to ni lahka stvar.
Vsak zaposleni v bolni$nici se mora zavedati pomena
transplantacijske dejavnosti, na intenzivnih enotah morajo
biti pozorni na mozne darovalce, druZine morajo soglaati
z odvzemom organov njih(wim umrlim svojcem. Zato so
potrebne akcije ozavescanja, kot je na primer evropski dan
darovanja in zdravljenja s presaditvijo.«

V élanicah Evrotransplanta najdejo v povpredju 16,6 umrlega
darovalca na milijon prebivalcev. Ste zadovoljni s to stevilko?
»Ce Jo primerjate z drugimi drzavami, na primer s gpanijn,
kjer so lani nasli 34,6 umrlega darovalca na milijon
prebivalcev, je prenizko. Ce pa primerjate nekatere posamicne
¢lanice, na primer Belgijo, pa vidite, da imajo podoben delez,
skoraj 30 darovalcev na milijon prebivalceyv, in da presadijo
celo ve¢ organov kot v Spaniji. V Belgiji imajo namre¢ ve¢
zivih darovalcev, prav tako pa umrlim darovalcem odvzamejo
ve¢ organov. To vodi v zelo u¢inkovit transplantacijski sistem.«

Se tukaj ne zastavlja vprasanje o kakovosti odvzetih organov?
»Zelo jasno je, da se lahko presadijo samo organi, ki
izpolnjujejo kriterije kakovosti nekega transplantacijskega
centra. O darovalcu moramo najti vse ustrezne zdravstvene
podatke, organe potem ponudimo transplantacijskim
centrom, ki zanje najdejo ustrezne prejemnike. Ce imamo

na primer darovalca s hepatitisom C, to ne pomeni, da ne
moremo presaditi njegovih organov. Ne, ¢e imamo na ¢akalni
listi bolnika s hepatitisom C, je to zanj odli¢en darovalec, saj je
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na primer ledvica darovalca Ze navajena na virus hepatitisa C,
zato bo to za prejemnika celo bolje!«

Lani smo v Sloveniji nasli le 11,5 umrlega darovalca na
milijon prebivalcev, torej smo bili globoko pod povprecjem
Evrotranspanta.

»Zelo sem srecen, ko opazam letos dramati¢en porast umrlih
darovalcev prav v Sloveniji (do 31. septembra 2008 smo v
Sloveniji nasli 14 umrlih darovalcev na milijon prebivalcev,
op. a.). Slovenija je do danes edina drzava v Evrotransplantu,
ki ji je uspelo povecati stevilo darovalcev, vse druge drzave
zaznavajo upad. To je nasa najvecja skrb. Prese¢i moramo
danasnje stanje, ko vsak dan umrejo $tirje bolniki na ¢akalni
listi, ki ne docakajo presaditve.«

Se stevilo organov, ki jih ¢lanice izmenjujejo med seboj, v
zadnjih letih zvisuje ali znizuje?

»Stevilo presajenih organov se povecuje, tevilo izmenjanih
organov pa ostaja priblizno enako. Obi¢ajno ne izmenjujemo
organov za obicajne bolnike, ampak za posebne skupine
bolnikov. Pri ledvicah izmenjamo organe, kadar imamo
prejemnike s povsem skladnimi tkivnimi lastnostmi, potem
i$¢emo organe za bolnike, ki so visoko senzibilizirani (to so
bolniki, za katere je zaradi velike koli¢ine protiteles v krvi
tezko najti ustrezen organ, op. a.), in organe za bolnike, ki
potrebujejo nujno presaditev. Ce gledamo $tevilo izmenjanih
ledvic za obicajne bolnike, to znasa deset, ponekod do 20
odstotkov organov, ki so na voljo. Ce pa pogledate skupine
posebnih bolnikov, pa jim presadijo celo 80 odstotkov
organov, ki pridejo od drugod. V majhnih drzavah, kot sta
Belgija in Slovenija, celo 60 odstotkov presajenih otrok dobi
organe od drugod. Nase vodilo torej je, naj za standardne
paciente poskrbijo doma, za posebne bolnike pa organe iicejo
v $irSem naboru darovalcev.«

Kako pomembna je pravzaprav tkivna skladnost? Je bolje, da
bolniku presadijo manj skladno ledvico, pa je ¢as od odvzema
ledvice do presaditve krajsi, ali je bolje, da dobi zelo skladno
ledvico, pa je éas do presaditve daljsi?

»To je zelo pomembno in zanimivo vprasanje, nanj boste od
razli¢nih strokovnjakov dobili razlicne odgovore. Vendar veliki
registri bolnikov, kot je na primer tisti v Heidelbergu, kjer
spremljajo velike skupine presajenih bolnikov, kazejo, da ¢im
vedja je tkivna skladnost, tem boljsi je izid za bolnika. Seveda
ne boste ledvice poslali v drugo drzavo samo zato, da boste
izboljsali skladnost za en antigen (op. a.: skladnost tkiva doloca
$est antigenov). Evrotransplantov sistem za izmenjavo uposteva
lokalni dejavnik in tkivno skladnost, pri cemer je lokalni
dejavnik petkrat pomembnej$i od ujemanja v enem antigenu.

Neprestano razpravljamo o tem, kako zajeti vse te dejavnike
in jih uravnoteziti. Na sistem izmenjave vpliva tudi razvoj
znanosti. Razvili so posebno napravo, ¢rpalko, ki ohranja
organe v dobrem stanju po tem, ko jih odvzamejo darovalcu.
Ce na primer damo ledvico, ki je namenjena presaditvi, med
transportom namesto na led v to ¢rpalko, organ oskrbi s
kisikom in hranili, kar poveca kakovost organa. Crpalko smo
preizkusili v multicentri¢ni raziskavi znotraj Evrotransplanta,
podatke bomo predstavili v nekaj tednih in so obetajoc¢i. To
pomeni, da morda v naslednjih letih ¢as ishemije (cas, ko
ledvica ni prekrvljena) ne bo ve¢ tako pomemben.«

Cakalna doba za presaditev v Evrotransplantu upada od leta
2000 dalje. Kako to?

»Ob tem je treba upostevati dvoje: ¢akalna doba ne upada

v vseh drzavah, predvsem upada v Nemciji, kjer pa upada
predvsem zaradi Zivih darovalcev, prav tako se tam zastavlja
vpradanje, ali so vsi dializni pacienti, ki bi bili lahko
presajeni, tudi na ¢akalni listi. Ce bi bili, bi se ¢akalna lista
spet podaljsala, vendar ocitno dializni centri selekcionirajo
bolnike, ki se uvrstijo na listo. Prav tako nimamo dobrih
podatkov o ¢akalnih listah, kaks$ne bolnike vse vkljucujejo.«

Obstajajo podatki, koliko dializnih bolnikov bi bilo lahko
presajenih, torej koliko jih zdravstveno ustreza?

»Pogoslo so Lo poskusali oceniti, toda tezava je v tem, da v
vsakem dializnem centru dobite o tem drugacéne podatke.
Morate tudi vedeti, da se kriteriji o primernosti za presaditev
spreminjajo. V 70. letih niso mogli biti presajeni bolniki,
stareji od 50 let, danes na primer starostne meje ni vec.

Na drugi strani pa je umestno tudi vprasanje, na primer v
Nemgiji, ali je smiselno, da dajo bolnika na ¢akalno listo, ce
vedo, da bo moral na presaditev ¢akati vsaj Sest let.«

Ce imate pacienta, ki cakata na presaditev srca, in je prvi star
75, za njim na cakalni listi pa pacient, ki je star 45 let, komu
bodo presadili srce?

»Starost ne igra nobene vloge pri alokaciji organov. Pri
presaditvah ledvic pravkar razpravljamo ne o tem, da bi dali
prednost kaki starostni skupini, ampak da bi skusali priblizno
uskladiti starost darovalca in prejemnika ledvice. Z drugimi
besedami: je smiselno presaditi ledvico 25 let starega darovalca
prejemniku, ki je star 75 let, in nasprotno? Mislimo, da bi

bilo koristno, ¢e bi bolje uskladili starost; vendar je to zelo
zapleteno, saj starostni porazdelitvi darovalcev in prejemnikov
nista enaki. Darovalci so pretezno mlajsi, prejemniki pa
pretezno starejsi bolniki, ki Ze dolgo ¢akajo na presaditev.«

Kdaj je lahko nekdo uvricen na ¢akalno listo za presaditev
ledvice: prvi dan, ko zacne dializno zdravljenje, ali ze pred
odpovedijo ledvic?

»Na ¢akalno listo je lahko uvr$cen ze pred odpovedjo, cakanje
pa se uradno za¢ne, ko za¢ne zdravljenje z dializo.«

Ali to omogoca presaditev pred odpovedjo ledvic?

»To je zelo pomembno vprasanje. V nase sistemu je taka
presaditev ledvice umrlega darovalca mogoca le, ¢e obstaja
skladnost v vseh Sestih tkivnih znacilnosti darovalca in
prejemnika. Presaditve popolnoma skladnih organov

imajo najvecjo prioriteto, sicer so presaditve ledvic umrlih
darovalcev bolnikom pred odpovedjo ledvic zgolj izjemni
primeri. Moznosti za tako presaditev pa so vecje, ¢e takemu
prejemniku presadijo ledvico Zivega darovalca.«

Ali mislite, da je tak sistem dober?

»To ima opravka s pravi¢nostjo. Ce re¢emo, da je presaditev
pred odpovedjo ledvic bolj$a, bi se morali osredotoéiti
predvsem na njihovo izvajanje. Kar bi pomenilo, da bi bolniki,
ki na presaditev ¢akajo dlje casa, ¢akali za vedno. Druga stvar
pa je, da pri vseh bolnikih pred odpovedjo ledvic ni mogoce
natan¢no predvidevati, kako dolgo bodo njihove ledvice Se
delovale in kdaj to¢no bodo presaditev potrebovali. Tovrstne

| razprave potekajo tako med kliniki kot tudi med strokovnjaki
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za etiko. Tudi mi menimo, da bi morali imeti program
presaditev pred odpovedjo ledvic, a kako to narediti, da bo
praviéno za vse bolnike?«

Je pa presaditev pred odpovedjo ledvic boljsa od presaditve po
odpovedi?

»Ima prednosti, saj zdravstveno stanje bolnika med ¢asom
zdravljenja z dializo pocasi, toda vztrajno pesa. Po drugi
strani pa morajo nekateri bolniki Sele sprejeti idejo, da so

ali bodo presajeni. Tako na primer vidimo pri bolnikih po
presaditvi srca, jeter, pa tudi pri bolnikih po presaditvi ledvic,
ki so bili resno bolni na dializi, da laze prenesejo dejstvo, da
so presajeni. Bolniki, ki s presaditvijo preskocijo zdravljenje z
dializo, pa imajo v¢asih vec psiholoskih tezav pri sprejemanju
svojega novega zdravstvenega stanja, ¢eprav je njihovo
zdravstveno stanje bolj stabilno.«

V Sloveniji imamo dokaj veliko skupino mlajsih bolnikov, ki so
se navadili na zivljenje z dializo in si ne Zelijo presaditve. Kaj bi
jim rekli?

»Ce pogledate strokovno literaturo in izkugnje po svetu, bi

se morali odlociti za presaditev. Presaditev ne prinese samo
svobode v socialnem zivljenju, veliko studij kaze, da se z
novimi imunosupresivnimi zdravili ne poveca samo kakovost
zivljenja, ampak tudi preZivetje, torej dolzina Zivljenja. Zelo bi
priporocal, da so vsi odlocijo za presaditev.

Se to bi povedal: matemati¢na moznost, da dobite najbolj
skladen organ, se veca z dolzino ¢akanja na presaditev, saj je to
enako kot na loteriji. Seveda lahko skladni organ dobis Ze prvi
dan, ko se uvrsti$ na ¢akalno listo - take primere smo Ze imeli,
kot lahko zadenes Ze s prvo srecko, ki jo kupis v zivljenju.
Vendar se to zgodi redko in se moZznost dobitka povecuje s
stevilom sreck, ki jih kupis, in z obdobjem igranja. Enako je s
¢akalno listo: ¢im dalj ¢asa si na listi, tem vecja je verjetnost,
da bos dobil popolnoma skladen organ.

V Nemciji opravijo veliko presaditev povsem skladnih
organov, to pa zato, ker imajo izjemno dolgo ¢akalno listo
bolnikov, ki ¢akajo zelo dolgo. V Sloveniji so skladno ledvico
lani presadili petim bolnikom, kar je tudi zelo veliko. (Vseh
presajenih ledvic je bilo 24, kar pomeni, da so povsem skladno
ledvico presadili 20 odstotkom bolnikov, v Evrotransplantu pa
je bilo takih bolnikov v povpre¢ju 13 odstotkov, op. a.). Tudi ti
podatki bi morali spodbuditi slovenske bolnike, da se uvrstijo
na ¢akalno listo. V Sloveniji imate zelo dobre moznosti: zelo
kratko ¢akalno dobo in dobre moznosti, da dobite odli¢no
skladno ledvico. Izkoristite te prednostil«

Mojca Lorencic
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Za ponazoritev stanja glede darovalcev organov, presaditev ledvic in ¢akalne liste za
presaditev ledvic na obmocju organizacije Evrotransplant objavljamo nekaj podatkov
iz Evrotransplantovega letnega porocila za leto 2007 (www.eurotransplant.nl)

STEVILO UMRLIH DAROVALCEV ORGANOV PO DRZAVAH

Avstrija 8.3 187 181 200 201 181 21,8 -10,0%
Belgija 10,6 248 220 237 273 291 27,5 6,6%
Hrvadka 4.4 0 0 (] 0 33 7.4

Nemcdija 82,3 1110 1052 1185 1227 1285 15,6 4,7%
Luksemburg 0,5 8 1 3 6 1 2,1 -83,3%
Nizozemska 16,4 223 228 217 200 257 15,7 28,5%
Slovenija 2,0 28 36 21 30 22 10,9 -26,7%

AKTIVNA CAKALNA LISTA ZA PRESADITEV LEDVICE NA DAN 31. DECEMBER 2007

ledvica 820 796 369 7916 10 916 83 10910

CAKALNA DOBA NA PRESADITEV LEDVICE

0-5 8 11 0 14 0 12 0 45 1%
6-11 25 29 2 59 2 14 0 131 4%
12-23 56 88 3 211 2 40 7 407 12%
24-59 158 226 12 605 6 241 14 1262 37%
60+ 52 49 45 1273 2 124 8 1553 45%
pred odpovedjo 8 15 0 5 0 6 1 35 1%

UMRLJIVOST BOLNIKOV, KI CAKAJO NA PRESADITEV LEDVICE

646 669 563 516 478 -7,4%

DINAMIKA RASTI CAKALNE LISTE ZA PRESADITEV LEDVICE IN OPRAVLJENIH PRESADITEV LEDVIC
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1969 | 1871 | 1873 19?5'19?]’ 1978 | 1981 193? 1991 1 995 | 1997 | 1698 1999 |2om 2001 | 2002 | 2003 | 2004 [ 2005 2006 | 2007
o0 Cakalna lista 450 | B892 | 1147 1200 634 | 1929 | 2135 | 2028 | 5150 5?40 B376 | 9418 |10510(11324|11075|12313 12524 12450{12653|12382|12251 11814 11391|11308
® Zividarovalci 9 | 5 |11 | 33| 33| 33|53 |108|150 | 161 120 | 127 | 212 | 411 | 526 | 579 | 569 | 617 | 697 | 646 | 796 | 864 84 | 1032
o Umrli darovalci 102 | 228 | 454 | 583 . 800 | 1050 | 1263 | 1645 [ 1965 | 2665 3305 | 3293 | 3054 | 3110 | 3068 | 3050 | 3145 | 3121 | 3097 | 3352 | 3165 [ 333 3519 | 3700
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Okrogla miza: Kako izboljsati dostop do zdravljenja s presaditvijo organa

“Stvari lahko premaknejo zdruzenja
bolnikov in civilna druzba”

V Evropi sicer v zadnjih letih nara$ca Stevilo presajenih organov, vendar je teh $e vedno premalo za vse
bolnike, ki zaradi odpovedi organa, kot so ledvice, jetra, srce, pljuca ali trebusna slinavka, potrebujejo
tovrstno zdravljenje. Nekatere drzave so pri iskanju darovalcev zelo uspe$ne, kar pomeni, da lahko s
presaditvijo pomagajo bistveno ve¢ bolnikom kot v drzavah, kjer najdejo manj darovalcev organov. Kaj se
lahko manj uspes$ne drzave naucijo od bolj uspesnih? Katere so najvecje tezave, ki se kazejo pri organizaciji
transplantacijske dejavnosti? Ali je sploh mogoce med drzavami poenotiti opravljanje transplantacij?

Na ta vprasanja so skusali odgovoriti udelezenci okrogle mize,
ki je v organizaciji Zveze drustev ledvi¢nih bolnikov Slovenije
potekala na koncu strokovnega programa ob 10. evropskem
dnevu darovanja in zdravljenja s presaditvijo.

Sodelovali so ugledni domaci in tuji strokovnjaki s podrocja
presaditev organov, in sicer dr. Leen Coene, ki je pri
belgijskem ministrstvu za zdravje odgovorna za koordinacijo
dejavnosti, povezanih z organi, embrii in bioetiko; prof. dr.
Ferdinand Mihlbacher, predstojnik Centra za transplantacijo
ledvic in jeter na Dunaju in podpredsednik Evrotransplanta;
prim. Danica Avsec Letonja, direktorica Zavoda RS za
presaditve organov in tkiv Slovenija-transplant; prof. dr.

Saga Markovi¢, strokovna direktorica UKC Ljubljana; mag.
Valentin Sojar, vodja transplantacijske dejavnosti v UKC
Ljubljana; Mark Murphy, predstavnik Evropske federacije
organizacij ledvi¢nih bolnikov CEAPIR; in Terry Mangan,
predsednik Evropske federacije bolnikov s presajenim srcem
in pljuci. Okroglo mizo je vodila Mojca Lorencic, ¢lanica
Zveze drustev ledvi¢nih bolnikov Slovenije.

PRIMER DOBRE PRAKSE: SPANIJA IN BELGIJA
Spanija velja za model dobro organizirane transplantacijske
dejavnosti, kar se kaze z visokim $tevilom darovalcev in
visokim $tevilom opravljenih presaditev. Zakaj druge drzave
preprosto ne prevzamejo tako imenovanega §panskega
modela?

Zal to ni tako preprosto, je menil prof. Miihlbacher. Spanci
so zaceli svoj model razvijati Ze leta 1989, zaceli pa so z
mrezo transplantacijskih koordinatorjev v bolni$nicah,

ki skrbijo, da je zavedanje o potrebnosti transplantacijske
dejavnosti v bolnisnicah neprestano prisotno. »Tudi aspirin
se prodaja ze 110 let, vendar je treba njegovo uporabo
neprestano propagirati, sicer ljudje pozabijo nanj,« je
ponazoril Miithlbacher. Hrbtenica §panskega modela je
organizacijska struktura, ki so jo vzpostavili skozi ¢as.
»Pionirska faza razvoja transplantacijske dejavnosti je ze
mimo, nadaljnja faza potrebuje strukturo, to pa zahteva
nekaj denarja,« meni. V Italiji, na primer, ki ima 60
milijonov prebivalcev, na podrodju transplantacij deluje kar
500 posameznikov, v Avstriji (osem milijonov prebivalcev,

| toda Avstrija sodi pri transplantacijski dejavnosti med

najuspesnej$e evropske drzave, op. a.) pa le 20.

»Pomembno je pridobiti osebje bolnisnice, ki bo enkrat na
teden pregledalo vse smrtne primere na intenzivnih enotah

in osrednji agenciji porodalo o teh smrtnih primerih. Se
primer: eden od mojih mlajsih kolegov, ki dela na urgenci, je
opravil usposabljanje za transplantacijsko dejavnost in v Sestih
mesecih so v njegovi enoti ugotovili deset umrlih darovalcev.
Prej so v istem obdobju pridobili le tri umrle darovalce.

Tako velik je bil pomen enega samega ¢lovekal« je povedal
Miihlbacher.

Tudi Belgija se uvré¢a med najuspesnejse drzave pri izvajanju
transplantacijske dejavnosti. Ostaja nekako v senci Spanije,
toda po krivici, saj v Belgiji sicer resda najdejo manj umrlih
darovalcev, vendar imajo ve¢ Zivih darovalcev organov in zato
presadijo celo ve¢ organov kot v Spaniji.

Tudi v Belgiji transplantacijsko dejavnost razvijajo Ze vec kot
25 let, je pojasnila dr. Coenova. Od leta 2005 tudi aktivno
vabijo ljudi, da se vpiSejo v register moznih darovalcev
organov po smrti, in danes je vpisanih ze 90.000 ljudi. Tudi
druzine se po besedah Coenove zavedajo tega problema

in ve¢inoma dovolijo odvzem organov umrlim svojcem.
Poleg tega so leta 2006 zaceli izvajati posebne projekte za
promoviranje transplantacijske dejavnosti v bolnisnicah.

V vseh bolnisnicah so skusali zaposliti koordinatorja
transplantacijskih dejavnosti. Lani je tevilo presaditev v
Belgiji $e vedno narascalo in ugotavljajo, da je to posledica
tega projekta. Prav tako so razvili ustanove, ki nudijo
usposabljanje zdravstvenih delavcev za pogovor s svojci
umrlega o darovanju. Ta mora namrec tedi primerno, da
svojci v veliki stiski ob izgubi bliznjega darovanja ne zavrnejo.
Pomembno je tudi, da se javnost zaveda pomena tega dela.
»V Belgiji lahko samo od dveh odstotkov umirajo¢ih dobimo
organe, saj morajo umreti na intenzivnih enotah. To ni
veliko. Ljudje bi morali vedeti, da imajo osemkrat vecjo
moznost, da bodo kdaj prejemniki organa kot pa darovalci
organa.« Sprememb ni mogoce uveljaviti od zgoraj navzdol,
razmisljanje morajo spremeniti zdravniki, sestre, bolniki in

' njihove druzine. To pa poteka pocasi.
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»Pomembno je tudi, da belgijska vlada tej dejavnosti posveca
veliko pozornosti,« je poudarila Coenova. Tako je na primer
Coenova lani vodila raziskavo Gift Project, ki jo je narocila
Sluzba za javno zdravstvo pri belgijski vladi, s katero so skusali
ugotoviti, ali v belgijskih bolnignicah resni¢no najdejo vse
mozne darovalce organov. Izkazalo se je, da tudi v Belgiji,
kjer se lahko pohvalijo z dobrimi rezultati transplantacijske
dejavnosti, ve¢ kot 35 odstotkov vseh umrlih na intenzivnih
enotah, ki so izpolnjevali kriterije za mozgansko smrt, niso
diagnosticirali kot moZzgansko mrtve in zato tudi ne kot
mozne darovalce in niso postali darovalci.

Na vprasanje, zakaj so te mozne darovalce spregledali, je

dr. Coenova odgovorila, da je ena od pomanjkljivosti sistema,
da $e nimajo bolnidni¢nih transplantacijskih koordinatorjev
na lokalni ravni. Poleg tega zdravniki e ne poznajo protokola
ugotavljanja mozganske smrti, ovire pa povzroca tudi starost
darovalcev, saj ljudje umirajo vse starejsi.

KAZNI ALI SPODBUDE?

V Belgiji imajo okolje, ki je naklonjeno transplantacijski
dejavnosti, vzpostavljajo strukturo in sedaj korak za korakom
zanjejo uspehe, je povedal prof. Miithlbacher.

Poti, ki lahko vodijo v u¢inkovitej$o transplantacijsko
dejavnost, pa so razlicne. V ZDA so vzpostavili sistem
obveznega porocanja o moznih umrlih darovalcih. Kartoteke
vseh umrlih bolnikov gredo v pregled posebni komisiji. Ce
ta ugotovi, da bi kateri od umrlih lahko bil darovalec, pa so
to spregledali, mora za to odgovorni zdravnik ali medicinska
sestra prevzeti odgovornost in lahko celo izgubita licenco.
Podoben nadzorni sistem imajo tudi v Avstriji, vendar brez
kazni za zdravnike, ki ga ne spostujejo.

»Sistem s kaznimi je lahko zelo ucinkovit, vendar je treba
vanj vlagati veliko truda in denarja za sodne postopke zoper
kriitelje. Spanija je dokazala, da lahko za manj denarja
vzpostavimo enako ali celo bolj uc¢inkovit sistem. Pomembno
pa je, da imamo proaktivni pristop, nekoga v bolniénici,

ki se dejavno ukvarja s transplantacijsko dejavnostjo. Ne
postavljajmo pravil in hudih kazni, ampak dolgoroc¢ni sistem
spodbud,« je predlagal prof. Miihlbacher.

Tudi v Zavodu Slovenija-transplant se zavzemajo za to, da
bi v zakonodajo vkljuéili obveznost, da zdravnik, ki se sreca
z bolnikovo smrtjo, razmislja tudi o moznosti darovanja
organov, je povedala prim. Avseceva. Vendar v tem okviru
niso razmisljali o kaznih.

KAM GRE SLOVENLJA?

Slovenija je po dobrih rezultatih iz prvih let po tistem, ko se
je leta 2000 pridruzila Evrotransplantu, lani z 11,5 umrlega
darovalca pristala celo na repu evropske lestvice. Zakaj je
zadetni zagon uplahnil?

Na zacetku smo dobro povzeli §panski model, zgledovali smo

se tudi po avstrijskem, a danes to vec ne ustreza, je menila

prim. Avseceva. »Ce preselimo pohistvo iz velike hise v majhno
hi$o, ga moramo zelo dobro preoblikovati, da bo ustrezalo
okolis¢inam. Mislim, da se ta trenutek v Sloveniji soocamo prav s

tem dejstvom. Vemo, da se da $e marsikaj narediti,« je povedala.
Ena od ovir je na primer, da v Sloveniji dela transplantacijskih
koordinatorjev noben zdravnik ne opravlja stoodstotno, ampak
ob svojih drugih obveznosti. Tudi v Slovenija-transplantu, ki je
drzavna institucija, je zaposlenih le pet ljudi.

Zakaj ni mogoce zaposliti transplantacijskih koordinatorjev,
je zanimalo tudi prof. Markovi¢evo. Sedaj namre¢ delo
koordinatorjev v UKC Ljubljana ob svojem rednem delu
opravljajo mladi zdravniki specializanti. Meni, da bodo
najbrz to morali kmalu lo¢iti, ¢e Zelijo obdrzati sedanji tempo
pridobivanja vecjega Stevila darovalcev. Spominja se tudi, s
kak$nim entuziazmom so v UKC Ljubljana zaceli opravljati
presaditve jeter, »najbrz pa smo Ze iz te faze in entuziazem

ni ve¢ dovolj«.

Valentin Sojar je povedal, da so zdravniki pri izvajanju
transplantacijske dejavnosti v mnogocem prepuéceni lastni
pobudi, saj niti zdravstvena zavarovalnica niti drzava nimata
veliko posluha za transplantacijsko dejavnost. »A prav
zavarovalnica kot pla¢nik storitev in drzava kot politicna
skupnost morata biti tisti dejavnik, ki je zainteresiran, da

se transplantacijska dejavnost izvaja v najvisjem moZnem
obsegu, saj je navsezadnje dializno zdravljenje drago,« je
menil. Pri nas, meni Sojar, lahko stvari premaknejo naprej
zdruzenja bolnikov, civilna druzba, vendar »pa so te pobude
nekoliko pretihe«.

Kljub temu imamo letos v Sloveniji pri iskanju umrlih
darovalcev boljse rezultate kot prej, je spomnila Avseceva.
Meni, da tudi zato, ker se je v to problematiko dejavneje
vkljucilo ministrstvo za zdravje, a je bilo to »Zal bolj slu¢ajno
kot stvar sistema«. Tudi Evrotransplant po novem zelo
poskus$a navezati stike z ministrstvi drzav ¢lanic te organizacije
in Avseceva meni, da bo vse to prineslo rezultate.

VIDIK BOLNIKOV
Imajo organizacije bolnikov kake predloge, kako izboljsati
stanje?

Mark Murpy je menil, da zdravstveni delavci zelo tezko
sami naredijo korak naprej, ker so sami del tega procesa,
in da je to lazje, e v drzavi obstaja pristojni organ, gonilna
sila zunaj bolni$nic. Tudi zakonodajne prakse so med
drzavami zelo razli¢ne in tako na primer na Irskem, od
koder prihaja, $e sedaj nimajo zakona o presaditvah.

Meni pa, da razlike v zakonodaji niso tako pomembne

in da je ve¢ pozornosti treba posvetiti klini¢ni praksi
izvajanja transplantacijske dejavnosti, torej temu, koliko
pozornosti so temu pripravljeni namenjati v bolnisnicah
in $e posebej na oddelkih za intenzivno nego, kjer je
najve¢ moznih umrlih darovalcev. Opozoril je tudi, da ni
pomembno samo §tevilo umrlih darovalcev, ampak tudi,
koliko organov v razli¢nih drzavah odvzamejo darovalcem,
saj se tudi po tem vidiku drZzave med seboj zelo razlikujejo
- nekatere v glavnem odvzamejo le organ ali dva, druge
pa pet, Sest organov. Pozornost je treba posvetiti e
uc¢inkovitosti izrabe razpoloZljivih organov, na primer,
koliko jih iz neke drzave, ki sodeluje v mrezi izmenjave
organov, gre in koliko jih vanjo pride, saj se te Stevilke

ne prekrivajo vedno.
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Za izbolj$anje ucinkovitosti je mogoce uporabiti $tevilne
elemente iz §panskega modela. Po njihovem vzoru tudi
Britanci v zadnjem ¢asu veliko vlagajo v transplantacijski
sistem in poskusajo spremeniti koordinacijo dela. Skusajo
dobro usposobiti koordinatorje v programu darovalcev. Ti
niso ve¢ na pladilni listi bolnidnic, da bi tako dvignili zaupanje
javnosti v njihovo delo. Podobno poskusajo v Avstraliji, te
izkugnje pa bi lahko uporabili tudi v Sloveniji.

Terry Mangan je opozoril na veliko vlogo, ki jo imajo pri
osves¢anju ljudi pa tudi strokovne javnosti o transplantacijski
dejavnosti organizacije bolnikov. Sam je kmalu po presaditvi
srca, to je bilo pred 12 leti, zacel delati za Evropsko zvezo
bolnikov s presajenim srcem in pljuci: »Ugotavljamo, da
polovica nadih promocijskih dejavnosti ne uc¢inkuje, ne vemo
pa, katera polovica je to. Zato se moramo iz dneva v dan
truditi z ozave$¢anjem javnosti. In ¢e smo prepricali samo

20 ljudi, to pomeni, da smo reéili 20 Zivljenj in smo Ze s tem
veliko naredili.«

UVESTI NOVE KAZALNIKE KAKOVOSTI DELA?
Will van Dinter, direktor ZdruZenja ledvi¢nih bolnikov
Nizozemske, je izpostavil problem, da ni teZzava samo Stevilo
darovalcev, ampak da se je na primer na Nizozemskem zelo
zmanjsalo Stevilo umrlih darovalcev in Ze skoraj polovico
ledvig, ki jih presadijo, podarijo Zivi darovalci, saj je ta vidik
transplantacijske dejavnosti laze upravljati. Ali ne bi veljalo
glede na to, da dosedanji ukrepi za povecanje $tevila umrlih
darovalcev niso povsod prinesli uspeha, uvesti kazalnikov
ucinkovitosti za transplantacijsko dejavnost za bolnisnice, ga
je zanimalo. Morda bi medsebojna primerjava ucinkovitosti
bolni$nic pri iskanju umrlih darovalcev lahko spodbudila
njihovo boljse delovanje v tej smeri?

Pritegnil mu je Mithlbacher. Nadzor nad kakovostjo dela
zdravnikov mora imeti jasno doloceno cilje, na primer, kakéno
mora biti prezivetje bolnikov pri dolo¢enih indikacijah. V
nadzor kakovosti dela na intenzivnih enotah bolnisnic pa
sedaj ni vkljuceno, koliko umrlih darovalcev morajo najti na
doloceno §tevilo prebivalcev. »To bi morali vkljuciti kot kriterij
kakovosti,« je menil. Na ta nacin se tudi zdravniki ne bi ve¢
toliko zanasali na Zive darovalce in bi se z iskanjem umrlih
darovalcev ukvarjali bolj pogosto in ne samo takrat, ko na to
problematiko opozorijo na primer mediji.

Valentin Sojar se je strinjal, da bi morali nagrajevati kakovost
dela. Zdravstveni delavci morajo delo opravljati po strokovnih

ZA ILUSTRACIJO PROBLEMATIKE SE NEKA)J
PODATKOV

v Evrotransplantu, ki pri izmenjavi organov povezuje Nemcijo,
Awvstrijo, Slovenijo, Hrvasko, Belgijo, Nizozemsko in Luksemburg,
na presaditev organa caka vec kot 15.000 bolnikov. V vsej
Evropski uniji pa je takih bolnikov ve¢ kot 61. 000. Med njimi jih
najvec, 50. 000, caka na presaditev ledvice. Presajanje organov
je moZno samo, ¢e imamo darovalce organov. Cim veé je
darovalcev, tem vec organov lahko presadijo. Razlike pri tem so
zelo velike: tako so na primer lani v Spaniji nasli 34,29 umrlega
darovalca na milijon prebivalcev, v Belgiji 28 in v Franciji 25.

Na drugi strani lestvice so bili na primer Bolgarija z 1, Gréija s 6,
Poljska z 9 in zal tudi Slovenija z 11 umrlimi darovalci.

kriterijih, Tisti, ki bi morali skrbeti za nadzor kakovosti
njihovega dela, pa so po njegovem mnenju zavarovalnica, ki
zdravnikom zagotavlja plaéilo, in bolniki.

SKUPAJ ISKATI RESITVE

Prof. Markovic¢eva je opozorila, da je veliko odvisno tudi

od kulture okolja. »V Sloveniji se ukvarjamo v glavnem z
gradnjo stavb in zniZzanjem cakalnih dob, v zadnjih letih pa

ni bilo govora o kakovosti kakega programa. Tudi bolniki so
se oglasali z drugimi problemi, ne s kakovostjo. Zato pozivam
organizacije bolnikov, da se za¢nete ukvarjati tudi s tem.« Je
pa to prazni prostor, ki ga bodo morali »skupaj napolniti« tako
strokovnjaki kot bolniki.

Predsednik Zveze drustev ledvi¢nih bolnikov Slovenije Brane
Tome je spomnil, da je sodelovanje med zdravstvenimi
delavci in bolniki obstajalo samo v zacetku organiziranja
ledviénih bolnikov, to je bilo pred 30 leti, v zadnjih letih pa te
povezave ni ve¢. »Resni¢no vlada praznina v odkrivanju tezav
in dogovarjanju, kako jih skupaj refevati, se pravi stroka in
bolniki. Razumem, da je s tem vrZena rokavica, da se zaénemo
spet pogovarjati: da oboji povemo o svojih problemih in da
najdemo resitve, s katerimi bomo zadovoljni vsi.«

Mojca Lorencic
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Naj bo solata kisla, so de]ah

Kis je ena od najdlje znanih tekocin, saj ga je clovek v prehrani uporabljal Ze pred vec kakor 10.000 leti.

Ce dandanes kis lahko kupimo v najblizji trgovini, nekdaj ni
bilo tako enostavno. Ali pac? O njegovem nastanku najvec
pove francosko poimenovanje - vinaigre. Prevod pove, da gre
za pokvarjeno (ali skisano) vino. Vendar danes kis nastaja v
povsem nadzorovanih razmerah iz praviloma kakovostnega
vinskega ali jabol¢nega mosta. Ce osnovne surovine niso
kakovostne, tudi konéni izdelek ne more biti dober. Toda 3e
vedno posamezniki poskusajo pripravljati domac sadni kis iz
manj kakovostnega, celo delno nagnitega sadja. O kakovosti
taksnega kisa ne bomo ugibali.

Ce so v preteklosti najpogosteje pripravljali vinski kis s
pomodjo ocetnega vretja sicer Ze zrelega vina, ga danes lahko
pripravljamo iz razli¢nih zacetnih surovin. Tako je dobro znan
in uveljavljen jabol¢ni kis, manj znani pa so razli¢ni kisi iz
drugih vrst sadja (melonov kis, malinov kis) oziroma iz raznih
vrst zita (glavni predstavnik je rizev kis). Postopek je vedno
enak: najprej morajo sladkorji iz sadja ali $kroba z alkoholnim
vrenjem prevreti v alkohol, ta pa prevre v kis.

Kis so ze v davni preteklosti uporabljali kot odli¢no sredstvo
za konzerviranje sadja in zelenjave ter kot za¢imbo. Pisni viri
uporabe kisa za konzerviranje segajo k starim Babiloncem
(5000 let pred nasim $tetjem), stari Rimljani so ga uporabljali
kot osvezilni napitek, razredc¢enega z vodo, pa tudi v zacimbne
namene jim ni bil tuj.

Dandanes ima kis zelo pomembno mesto med za¢imbami.
Kar ne moremo si predstavljati osvezilnih solat brez kisa!
Poleg tega ga lahko uporabimo za odlicne mesne marinade,
po kapljicah ga lahko dodajamo §tevilnim jedem tudi zato, da
okrepimo naravno aromo jedi. Lahko ga dodamo v obarne
juhe, enolonénice in s tem izbolj$amo prebavljivost.

Ker je uporaba soli omejena, bomo uporabili kakovosten kis
za izbolj$anje okusa presnih ali kuhanih solat. Prav posebno
mesto imajo balzamic¢ni kis (v lesenih sodih staran kakovosten
vinski kis z dodatkom zgoscenega sadnega soka) ter razli¢ni
za¢imbni kisi, ki jih lahko brez ve¢jih tezav pripravimo sami.

Osnovna surovina za pripravo kisa so obicajno jabolka in
grozdje. In sadje je bogat vir kalija, zato se moramo vprasati o
njegovi vsebnosti v kisu!

Iz razpredelnice lahko razberemo, da balzamicni kis zaradi
dodanega zgos$cenega sadnega soka vsebuje najve¢ energije in
tudi kalija. Kljub temu je celo redna uporaba balzami¢nega kisa
povsem varna: za zacinjanje obicajne porcije solate bo zadosti 1
zlica kisa, to pa pomeni najve¢ 1/6 zapisanih vsebnosti.

Kis uporabljamo za konzerviranje Zivil, predvsem zelenjave.
Kdo ne pozna kislih kumaric, kisle paprike, mesane solate

ali marinirane rdece pese? To so najbolj obi¢ajni shranki v
standardni ozimnici. Zelenjava, ki ¢aka v obilici kisa, postaja
okusna popestritev dnevnega obroka. Kalij, ki ga zelenjava
vsebuje, pocasi prehaja v tekocino, zato je taks$na zelenjava ne
samo osveZilna, temve¢ tudi revnejsa s kalijem. Zal industrijsko
pripravljeni izdelki in tudi vecina receptov za domace shranke
vsebujejo veliko soli, zanjo pa vemo, da je v prehrani dializnega
bolnika nezazelena. TeZzave re§imo tako, da ta Zivila redkeje
uvrstimo na jedilniku, pri tem pa vedno odlijemo marinado

(s tem se znebimo dokaj$nje kolicine kalija in vsaj dela soli).
Lahko pa jih pripravimo doma po prilagojenih receptih z manj
soli in nekoliko ve¢ sladkorja ter kisa.

Joze Lavrinec, bolnisnicni dietetik

100 g ali 1 dcl kisa povpreéno vsebuje:

Energija v Beljakovine v Mascobe v Ogljikovi hidrati v Kalijv mg Fosfativmg
kalorijah gramih gramih gramih

Vinski kis 19 0,04 0 0,27 39

Jaboléni kis 21 0 0 0,93 73

Alkoholni kis 18 0 0 0,04 2

Balzamicni kis 88 0,49 0 17,03 112 19
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Poskusite, mogoce vam bo vse¢

Zima se nezadrzno bliza. V tem ¢asu nam prijajo drugacne
jedi kakor sredi poletne vro¢ine. Tudi bolniki z ledvi¢no
odpovedjo zelo radi posezejo po okusni »jedi na Zlico«.

JECMENCKOVA ENOLONCNICA

Vsi poznamo tipi¢no slovensko jed, ri¢et. Toda ta jed kljub
svoji okusnosti ni najbolj primerna za ledvi¢ne bolnike, in
sicer zaradi bogastva fosfatov, natrija in kalija, Vendar si
marsikdo zaZzeli nekaj tako preprostega in tako okusnega,
kakor je ricet. Zakaj si ne bi zimskih dni popestrili z neke vrste
nje¢menkoe, seveda po malce prilagojenem receptu, a zato ni¢
manj okusne?

Za priblizno $est porcij potrebujemo:
1 lon¢ek jesprenja

400 g puste govedine, zrezane na kocke
2 7lici moke

nekaj zrn ¢rnega popra

2 zlici olja

1 debelo cebulo

vejico zelene

pol glavice ¢esna

2 korencka

lovorov list, majaron in origano

Je$prenj operemo in ga namoc¢imo za vsaj eno uro v dveh
skodelicah vode. Govedino narezemo na kocke, segrejemo

| olje ter jo opecemo. Cebulo ocistimo, nasekljamo in dodamo

mesu, dodamo §e zdrobljen ¢esen, o¢is¢en in na kolobarcke
narezan korencek, preme$amo in zalijemo s priblizno litrom
vode. Jesprenj odcedimo in prisujemo. Dodamo lovorov list,
&rni poper, sesekljano zeleno, majaron in origano. Pokrijemo
in poc¢asi kuhamo 45 minut. Iz moke in malo vode naredimo
podmet, ki ga zakuhamo v enolon¢nico. Ce je voda preved
izparela, je lahko nekoliko prilijemo. Ce je potrebno, lahko
obogatimo okus z nekaj kapljicami balzami¢nega kisa in malce
¢esna v prahu,

Velikost porcije za 1 osebo: priblizno 3 dcl.

Energetska in hranilne vrednosti

Energija: 481 kcal; 27,8 grama beljakovin, 18,8 grama mascob,
50,8 grama ogljikovih hidratov, 9,9 grama prehranskih
vlaknin, 348 mg fosforja, 741 mg kalija.

SOLATA 1Z RDECE PESE IN KUMARICE

Obicajno posezemo po marinirani rdeci pesi, jo odcedimo in
ponudimo namesto solate. In pri tem drzimo fige v tolazbi,
da z odlivanjem preliva odlijemo tudi nepotrebne rudnine.
Vendar pogosto pozabimo, da je predvsem industrijsko
vloZena zelenjava pogosto soljena, in to ¢ez mero. Pomagamo
si lahko z doma kuhano rdeco peso. Ker je kuhanje pese
dolgotrajen postopek, je lahko skuhamo vecjo koli¢ino, jo
olupimo, ohladimo in zamrznemo, pred zamrzovanjem jo
lahko tudi naribamo. Ko jo potrebujemo, preprosto odtajamo
zeleno kolicino.

Za 5 solat potrebujemo:
priblizno 300 g kuhane
rdece pese

200 g sveze kumarice

2 zlici balzami¢nega kisa

1 zlica olj¢nega olja

1 Zlico ribanega parmezana

Na solatni kroznik
nalozimo malo rdece pese,
prekrijemo jo z olupljeno
in na tanke rezine naribano
kumarico ter poskropimo

z mesanico olja in
balzamic¢nega kisa. Po vrhu
nezno potrosimo ribani
parmezan.

Energetska in hranilne
vrednosti ene porcije solate
Energija: 68 kcal; 2

grama beljakovin, 3,7
grama mascob, 7,3 grama
ogljikovih hidratov, 1,9
grama prehranskih vlaknin,
48,8 mg fosfor, 262 mg
kalija.




LEDVICA / December / 2008

PREHRANA/TZ

IN SE NEKAJ POLIVK, KI NAM BODO POMAGALE
DO BOLJ OKUSNIH SOLAT!

MAJONEZNA POLIVKA Z MEDOM IN GORCICO
Potrebujemo:

100 g majoneze z manj mascobe

3 zlice medu

2 zlici gordice

4 zlice alkoholnega kisa

Vse nastete sestavine damo v lonéek, pokrijemo in dobro

premedamo. Vse solatne prelive lahko hranimo v hladilniku.
Za pripravo ene solate obi¢ajno zadostujeta dve Zlici polivke,
¢e zelimo bolj so¢no solato, pa potrebujemo tri Zlice polivke.

Energetska in hranilne vrednosti 1 Zlice preliva
Energija: 20 kcal; 0,1 grama beljakovin, 0,3 grama mascob, 4,4
grama ogljikovih hidratov, 5,4 mg fosforja, 15 mg kalija.

SMETANASTI PRELIV ZA SOLATE
Potrebujemo:

4 zlice jabol¢nega kisa

sok polovice limone

pol glavice ¢esna

1 zlicka gorcice

pol zlicke mlete kumine

1 dcl kisle smetane

2 zlici olj¢nega olja

mlet poper po okusu

* Ne obremenijuje ozilja
* Pomaga vzdrzevati zdrave Kosti

« Vsebuije fruktooligosaharide (FOS) in odpravlja zaprtje

* Primeren tudi za sladkorne bolnike
* Je adli¢en vir energije (2 kcl/ml)

* Pomaga vzdrzevati zdrave misice in tkiva

Cesen olupimo, zdrobimo in ga damo v manj$o posodo,
dodamo e druge sestavine ter dobro premesamo. Do

uporabe polivko hranimo v dobro zaprti posodi v hladilniku.

Energetska in hranilne vrednosti 1 Zlice preliva
Energija: 35 kcal; 0,7 grama beljakovin, 3 grami mascob, 1,5
grama ogljikovih hidratov, 10,5 mg fosforja, 31,3 mg kalija.

PRIPRAVA ZELISCNEGA KISA

V steklenico s Sirokim vratom naloZimo razli¢na zelisca
(olupljene stroke ¢esna, lovor, baziliko, pehtran, zrna érnega
popra, brinovo jagodo). Zelis¢a kombiniramo po svoji presoji
- vzamemo, kar imamo na voljo oziroma kakr$en okus nam
je bolj véec). Prilijemo kakovosten jabol¢ni ali vinski kis,
steklenico zapremo ter zeliS¢a namakamo najmanj 14 dni.
Zelis¢ni kis lahko uporabimo za izboljsanje okusa vseh vrst
zelenjavnih solat.

PRIPRAVA MEDENEGA KISA

Cena balzami¢nega Kisa je pogosto precej visja kakor cena
obicajnega vinskega ali sadnega kisa. Namesto pravega
balzami¢nega kisa si lahko pripravimo medeni kis. Odpremo
steklenico s kakovostnim jabol¢nim ali vinskim kisom ter
dodamo priblizno §tiri Zlice medu na liter kisa. Dobro
pretresemo, da se med raztopi, in Ze ga lahko uporabimo za
pripravo okusnih zelenjavnih solat ali za zacinjanje mesnih
omak.

Nepro®: preprosto dobra hrana

Na voljo v lekarnah in specializiranih trgovinah. Brez recepta.

Zastopnik za Republiko Slovenijo:

Abbott Laboratories, d.o.o., Dolenjska cesta 242 ¢, 1102 Ljubljana

tel.: 01 236 31 76; Faks: 01 236 31 61

A Promise for Li

NUTO162008

Abbott
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Na 13. nefroloskem srecanju v Zrecah
spet polna dvorana

13. nefrolosko srecanje v Zrecah, ki ga tradicionalno pripravlja Drustvo ledvi¢nih bolnikov Viva Vojnik, je

spet pritegnilo polno dvorano poslu$alcev. Po krajsem kulturnem programu, ki ga je pripravila folklorna
skupina Kulturnega drustva Prezihov Voranc z Raven na Koro$kem, smo ledvi¢ni bolniki iz razli¢nih
slovenskih drustev prisluhnili trem aktualnim predavanjem: o pravicah iz invalidskega in pokojninskega
zavarovanja, o fistulah in o povezavi kroni¢ne ledvi¢ne bolezni in sr¢no-zilnih zapletov.

Mag. Vladimir Premru, dr. med. nefrolog iz UKC Ljubljana,
je tisti zdravnik, ki poleg prof. Ponikvarja in dr. Malovrha
dela fistule. Kadar se bolnik ob odpovedi ledvic odloci za
zdravljenje s hemodializo, namre¢ potrebuje Zilni pristop,
kamor ga bodo zbadali za potrebe dialize. Ledvice iz krvi
odstranjujejo strupe, kisline, uravnavajo krvni tlak, elektrolite
in tekocinsko razmerje. Kadar ne delujejo ve¢, del teh nalog
prevzame dializa. Zilni pristop je lazje napraviti, e so Zile rok
dobro ohranjene. »Zato je v napredovani stopnji kroni¢ne
levi¢ne bolezni treba Zile na podlakti ¢uvati in ne dovoliti,

da vas zbadajo v te Zile,« je poudaril Premru. Fistula pomeni,
da zdravnik poveze arterijo in veno, s ¢imer se v tej novi

7ili poveca pretok krvi. Arterijo lahko na veno zveze tudi z
umetno zilo. Kadar fistule ni mogoce narediti, lahko bolniku
v veliko Zilo na vratu ali v dimljah vstavijo kateter. Tega lahko
vstavijo tudi v trebuh, vendar je za to potrebna velika operacija
in je to po nefrologovih besedah »zadnji izhod, ko ni¢ drugega
ni ve¢ mogoce«, »Nas cilj je, da bi bila potreba po katetrih ¢im
manjsa in da bi ¢im ve¢ bolnikov imelo fistule iz svoje Zile,«

je poudaril Premru. In e zanimivost: v¢asih se zgodi, da ko
bolniku naredijo fistulo, se delovanje ledvic stabilizira ali celo
izboljda. Zdravniki $e ne vedo, zakaj.

O ocenjevanju kategorije invalidnosti, telesne okvare ter
potrebe po pomoci in postrezbi drugega je govorila Gabrijela
Dguban, dr. med., iz invalidske komisije IL. stopnje, ki deluje
pri Zavodu za pokojninsko in invalidsko zavarovanje (ZPIZ).

USODNA POVEZANOST

Na usodno povezanost med kroni¢no ledvi¢no boleznijo in
sréno-Zilnimi zapleti pa je opozoril prim. Marijan Mocivnik,
dr. med., vodja dializnega centra Hemodial. Da bodo ledvicni
bolniki upocasnili napredovanje ledvi¢ne bolezni in s tem
tudi sréno-zilnih zapletov, je pomembno, da imajo urejen
krvni tlak, normalen produkt kalcija in fosfata (njun zmnozek
ne sme presegati 4,3, najbolje pa je, da ostaja pod 3), urejen
parathormon, da uZivajo ¢im manj fosfatnih vezalcev, ki
vsebujejo kalcij, po posvetu z zdravnikom pa naj uzivajo tudi
aspirin, saj ta preprecuje strjevanje krvi. Opozoril je tudi, da
ocenjevanje delovanja ledvic zgolj na osnovi vi§ine kreatinina
ni pravilno, saj je takrat, ki za¢ne kreatinin narascati, delovanje
ledvic oslabljeno Ze za polovico - takrat pa se patoloske
spremembe na srcu in oZilju Ze dogajajo.

| 'V sistem ZPIZ vstopi vsak posameznik avtomati¢no ob prvi

zaposlitvi, ta sistem pa mu zagotavlja socialno varnost, ¢e

bi postal socialno ali materialno ogroZen zaradi poskodbe,
bolezni, smrti ali starosti. Leta 2003 so zacele veljati nove
dolo¢be zakona o invalidskem in pokojninskem zavarovanju,
ki so prinesle veliko sprememb tudi v ocenjevanje kategorij
invalidnosti. Tako je invalid 1. kategorije sedaj posameznik, ki
ni ve¢ zmozen nobenega dela, I1. kategorije posameznik, ¢igar
delovna zmoznost je zmanjsana za polovico, a lahko opravlja
drugo delo, za katero se usposobi s poklicno rehabilitacijo,
invalid II1. kategorije pa je posameznik, ki mu je ostala manj
kot polovica delovne zmoznosti in dela s kraj§im delovnim
¢asom. Novost je tudi ta, da lahko zavarovance, ki so mlajsi od
45 let, invalidska komisija pokli¢e na kontrolne preglede, kjer
preveri, ali se jim je zdravstveno stanje morebiti izboljsalo.

Nadomestilo za telesno okvaro (invalidnina) gre
posameznikom, pri katerih je okvara nastala v ¢asu zaposlitve
ali upokojitve, ne pa v mladosti. Kadar znasa telesna okvara 70
odstotkov in ve¢, zavarovancu pridtejejo etrtino zavarovalne
dobe (tako imenovani beneficirani delovni staz). » Do razlik
v ocenah invalidnosti prihaja zato, ker so posamezniki
zaposleni na razli¢nih delovnih mestih. Ce nekdo dela na
delovnem mestu, ki ustreza njegovemu zdravstvenemu stanju,
bo ocenjen drugace kot posameznik z enako zdravstveno
tezavo, ki pa dela na njemu neprimernem delovnem mestu,« je
pojasnila dr. Gabrijela D$uban.

Mojca Lorenéic

Vladimir Premru, Gabrijela D3uban in Marijan Mocivnik.
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Hrvaski bolniki so pripravili

svoj prvi kongres

Zveza drustev ledvi¢nih bolnikov Hrvagke je od 9. do 12.
oktobra organizirala prvi kongres dializnih in transplantiranih
ledvi¢nih bolnikov Hrvaske, potekal je v Delnicah. Pripravili
so strokovno izredno bogat program z uglednimi strokovnjaki
iz interne medicine in psihiatrije.

Naj jih nastejem:

- doc. dr. sc. Sanjin Rack je govoril o preddializnem
izobrazevanju kroni¢nih ledvi¢nih bolnikov,

- prof. dr. sc. Petar Kes o hemodializi,

- doc. dr. sc. Bojan Jelakovi¢ o tem, da pomeni manj soli vec
zdravja,

~ prim. dr. sc. Marko Jaki¢ o peritonealni dializi in telesni tezi
in delezu tekocine v postopku zdravljenja,

- prim. dr. sc. Ljubica Bubi¢ - Filipi o diagnosti¢ni obdelavi
bolnikov za ¢akalno listo in oceno bolnikov pred
transplantacijo ledvice,

- prim. dr. sc. Zvonko Pureti¢ o imunosupresivni terapiji,

~ mr. sc. Daniela Petri¢ o psihiatri¢ni podpori kroni¢nih
ledvi¢nih bolnikoy,

- dr. Mirela Busi¢ o transplantacijskem programu na
Hrvaskem in prednosti ¢lanstva v Eurotransplantu.

Kongresa so se udelezili predstavniki drustev ledvi¢nih
bolnikov iz Osijeka, Virovotice, Varazdina, Splita, Dubrovnika,
Zagreba, Karlovca, Kutine, Siska, Pulja, predstavnica drustva
Transplant, predstavnik Drustva dializnih in transplantiranih
bolnikov Nefron iz Skopja (Makedonija), predstavniki
Ministrstva za zdravstvo in socialno varstvo Primorsko-
goranske Zupanije, zdravstveno osebje Poliklinike Nephromed
iz Delnic, predstavniki donatorjev, sponzorjev in drugi.
Kongresa sem se kot predstavnica Zveze drustev ledvi¢nih
bolnikov Slovenije udelezila tudi jaz.

ZANIMANJE ZA RAZMERE V SLOVENLI

Predavatelji so predstavili izredno zanimive informacije, zelo

Kulturni program je pripravila folklorna skupina Prezihov Voranc z Raven na Korodkem.

koristne za bolnike. Na voljo so nam bili za vsa vprasanja, ki
so nas zanimala. Na pobudo prisotnih in predavateljev sem
predstavila, kak$ne so razmere na posameznih podrocjih pri
nas v Sloveniji. Najveckrat sem odgovarjala na vprasanja o
standardih dialize, vlogi bolnika pri zdravljenju, prisotnosti
zdravnika na dializi, katera zdravila bolniki dobimo po
transplantaciji, kako in na koliko casa imamo preglede v
ambulanti za bolnike s presajeno ledvico itd. Povedala sem
tudi o tem, kako deluje nasa Zveza in kako lokalna drustva ter
kaksna je njihova vloga. Prisotni so zastavili najvec vprasanj o
¢akalnih listah za transplantacijo, $e posebej odkar je Hrvaska
¢lanica Evrotransplanta. (Naj povem, da je Hrvaska lani po
Stevilu darovalcev na milijon prebivalcev presegla Slovenijo.)

V prostem ¢asu sem imela moZnost pogovora s predstavniki
hrvaskih drustev ledvi¢nih bolnikov in predstavnikom
makedonskega drustva. Predstavila sem jim delovanje,
programe, organizacijo in povezovanje ZDLBS na vseh
ravneh, statistiko ¢lanov, strukturo nasih prihodkov

in odhodkov ter druge podatke, ki so jih zanimali. Za
predstavnike lokalnih drudtev sem na kratko orisala delovanje
DLB Dolenjske ter poudarila, zakaj je bilo ustanovljeno
drus$tvo mladih. Del predstavitve sem namenila §portu
bolnikov na drzavni in lokalni ravni in kako se povezujemo
v §portne organizacije na evropski in svetovni ravni,

KAKO JE DRUGOD

Razmere po drustvih znotraj Hrvaske — imajo kar 23 lokalnih
drustev - se zelo razlikujejo. Velika vecina jih stagnira,
nekatera so si zaradi zaposlitve profesionalnega kadra
opomogla in razsirila svoje dejavnosti. Problem financiranja
je $e vedji kot pri nas, saj le desetina pridobiva sredstva iz
javnih razpisov na razli¢nih ravneh. Mnogi nimajo urejenih
statisticnih podatkov o ¢lanih in pla¢ani ¢lanarini. Imajo

pa hrvagki bolniki ve¢ bonitet kot nasi, in sicer pri cestnini,
strodkih telefona, naro¢ninah, prevozih z javnimi sredstvi.
Razli¢no imajo urejen status invalidnosti oziroma telesne
okvare. Med najbolj aktivna drustva sodi osijesko.

Se bolj zanimive informacije sem izvedela od predstavnika

iz Makedonije, kjer so drustva ledvi¢nih bolnikov e v povojih.
Deluje le ena organizacija na drzavni ravni. O pogojih v
nadomestnem zdravljenju in transplantacijah pri njih pa je
bilo slisati stvari, ki so za nas prav »eksoti¢ne«,

V dogovoru s predstavnico drustva Transplant HR smo
kolegu iz Makedonije obljubili pomo¢ in se dogovorili,

da jih bomo skupaj povabili na obisk.

Ogledali smo si tudi nov dializni center v Delnicah. To je

le eden izmed mnogih privatnih centrov, ki so jih lani odprli

na Hrvaskem.

Zdravka Zizi¢
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Sledite zgledu dolenjskega drustva

Bliza se konec leta in obic¢ajno ob tem ¢asu opravimo »inventuro« delovanja, projektov, ki smo jih opravili.

Leto 2008 je bilo posebno leto.

KAKO DO DENARJA

V prvi polovici leta smo se ukvarjali predvsem z izpadom
finan¢nih sredstev na vseh ravneh, od Fiha in ob¢in do
donacij. Se najbolj neredni so bili prilivi iz ob¢inskih blagajn,
saj so mnoge v slabi finanéni kondiciji. To obi¢ajno najbolj
ob¢utijo mali prejemniki, med katerimi so razli¢na drustva.
Tezko je razumeti, da v ob¢ini z ve¢milijonskim proracunom
ni moznosti za redno poplacilo obveznosti po javnem razpisu
za socialno, zdravstveno varstvo, ljubiteljsko kulturo, port,
druge prostovoljske organizacije. Te obveznosti so obicajno
zanemarljive, znasajo od 50 do mogoce 1000, 2000 evrov.
Zanas pa je zelo pomembno, kdaj dobimo denar. Ce ga
dobimo zadnji teden v decembru, je tezko zagotoviti
nacrtovano kontinuiteto delovanja.

Se vedji problem so donacije. Te dobimo le iz podjetij, kjer
nek()ga GSEleO p()znamn oziroma oni pnznaj() nas. Mnngnkrat
nam kolegi iz drugih drustev »oé¢itajo«, da je »Dolenjcem«
lahko, ker Zivimo v bogati regiji z velikimi in dobrostojecimi
gospodarskimi druzbami. Tezko pa je razumeti, da prav iz

teh druzb, ki sodijo v sam vrh slovenske, pa tudi evropske
industrije, proizvodnje, ne dobimo ni¢. Te velike druzbe
namenjajo donacijska in sponzorska sredstva bolnignicam,
$olam, prepoznavnim $portnikom, umetnikom - kar obi¢ajno
mediji izdatno podprejo. Izjema je le druzba, imenuje se po
nasi najvecji dolenjski reki, ki na razli¢ne nacine zagotavlja
obstoj mnogih organizacij, klubov in zavodov na lokalni ravni.

Tako nam preostane le vztrajno trkanje na $tevilna »vrata« in
»srca« podjetij in posameznikov, in to se nam je obrestovalo
tudi letos. Enako dobro se je obrestovalo prijavljanje na javne
razpise obcin, prijavili smo se kar na 28 razpisov.

NASI PROGRAMI

Ocenjujemo, da bomo v drustvu zagotovili naértovani obseg
sredstev in s tem tudi aktivnosti; v letu 2008 jih bo 100,
zdruzili pa smo jih v 12 tipi¢nih programov. Nasteli bomo le
tiste najbolj pomembne in prepoznavne.

- Socialni programi: socialne pomoci najbolj ogrozenim
bolnikom, obdarovanje starejsih nad 65 let (dvakrat na
leto), obelezevanje 30. obletnice Zivljenja s hemodializo,
obelezevanje rojstnih dnevov, obletnic zdravljenja z eno
izmed metod nadomestnega zdravljenja, poklon umrlim,
zagotavljanje prevozov na programe za starejée bolnike ...

— Zdravstveni programi: pomo¢ pri financiranju cepljenja,
termalno kopanje in plavanje, predavanja o medicini
in prehrani, zagotavljanje &iste pitne vode na oddelku
hemodialize (voda v bolnisnici je Cesto onesnaZena) ...

— Izbrazevalni programi: predavanja za razli¢ne skupine
bolnikov (presajeni, na peritonealni dializi, hemodializi) in
njihove druzinske ¢lane, za prostovoljce, za §irSe okolje, o
kakovostnem prezivljanju prostega asa, za bolj pregledno

delo drustva, za sledenje zakonodaji in predpisom. Bolniki
na dializi imajo na voljo ve¢ kot 30 razli¢nih casopisov, revij,
strokovnih publikacij. Clani odbora imajo na voljo tecaje
racunalnistva, tujih jezikov, delavnice retorike, mediacije ...

- Preventivni programi: sprejeli smo ve¢ kot 300 otrok
in mladostnikov na dializi in jim predstavili ledvi¢no
bolezen, nadomestno zdravljenje, Zivljenje s kroni¢no
boleznijo. Obelezevali smo svetovni dan ledvic, evropski
dan transplantacij, dan zdravja, dan bolnikov ... Pripravili
smo $tevilne postavitve panojev, infotock, oglasnih desk z
razli¢no vsebino. Brezpla¢no smo razdelili ve¢ kot 10.000
kosov razli¢nih zloZenk, glasil, obvestil, plakatov ...

- Rekreativni programi: pohodi, $portna vadba (bovling,
namizni tenis, kolesarjenje ...), sodelovanje rekreativcev
na tekmovanjih na lokalni, drzavni, evropski ravni,
meddrustvena tekmovanja ...

- Programi obvescanja: ¢lani imajo na voljo kar Sest oglasnih
desk, na leto pripravimo tiri do pet $tevilk internega
biltena »ledvi¢ne novicke«, med letom élanom na dom
posljemo vec kot 60 razli¢nih obvestil, napovednikov
razli¢nih dogodkov. Na lokalni ravni smo povezani v
mrezno obve§canje o dogodkih vec kot petdesetih
organizacij, knjiznic, klubov ... Clani dopisujemo v $tevilna
glasila, ¢asopise, biltene na lokalni ravni.

- Prostocasne dejavnosti: vsako leto pripravimo razlicna
srecanja, sestanke, razprave, pogovore s strokovnao,
zabavno in glasbeno vsebino. Clani si lahko ogledajo
koncerte, gledaliske predstave, recitale ... drustvo vedno
prispeva del sredstev za pokrivanje vstopnic.

Zdravka Zizi¢

Ledvicno bolezen in zdravljenje z dializo smo predstavili Ze vec kot 300
atrokom in mladostnikom.
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Nasa Vikica je zgled potrpezljivosti

Leto 1974 je rojstno leto mariborske dialize. Novembra

je minilo 34 let od pricetka zdravljenja prvega bolnika s
hemodializo. Obstojeci prostori nasega centra pa so danes
premajhni za vse nase potrebe, zato se mora 12 bolnikov
voziti v bliznje dializne centre v Celje, Vojnik in na Ptuj.
Nikoli pa nam ne zmanjka dobre volje in optimizma. Nekaj
nasih bolnikov - Erika Babosek, Milorad Krsti¢, Silvester
Auzner in Slavko Horvat - je v zadnjih dveh letih praznovalo
Ze 20 let zdravljenja z dializo.

Letos je ta jubilej praznovala tudi nada Viktorija Bombek, saj
je dializno zdravljenje zacela 4. novembra 1988. Gospa je
sladkorna bolnica, zbolela je pri 21 letih. Od zacetka se zdravi
z inzulinom. Kmalu po zacetku hemodialize je zaradi heparina
oslepela, kar pa ji ni vzelo modi, dobre volje in optimizma.
Veckrat jo dajemo za vzor potrpezljivosti in pozitivnega
razmi$ljanja novim bolnikom, ki se privajajo na novo zivljenje

z dializo. Vikica se vozi na dializo iz Sv. Trojice v Slovenskih
goricah. Na dializo jo vozijo resevalci iz ZD Lenart. Kljub
omejitvam zaradi bolezni opravi doma $e veliko dela, saj kuha,
lika, pere in drugo. Zivi z mozem, 32-letnim sinom in tai¢o.
Vsi so zelo skrbni.

Nasi Vikici smo sestre na hemodializi ob njenem jubileju
pripravile majhno presenecenje. Dan prej smo v bolnisni¢ni
kuhinji naro¢ile diabeti¢no torto. Zapele smo ji pesem
Andreja Sifrerja Za prijatelje. Sestra Alenka ji je prebrala lepo
posvetilo, jaz pa sem ji v imenu Drustva ledvi¢nih bolnikov
Lilija povedala kratko misel o Zivljenju in ji izrocila $opek
roznatih lilij. Prisoten je bil tudi dr. Pe¢ovnik, ki naso Vikico
pozna ze od samega zacetka zdravljenja.

Marsikomu so se ob tem orosile oéi, vendar so bile to le solze
srece in radosti.

Jasna Tropenauer

Vikici so sestre na dializi ob jubileju pripravile presenecenje.

Viktorija Bombek je novembra praznovala 20 let zdravljenja z dializo.

Bolniki nismo krivi za tezave v zdravstvu

Marsikateri bolnik ¢uli izredno napetost med zdravstvenimi
delavci in vsi njihovi pogovori in pogledi so uprti v njihove
dohodke. Jaz osebno menim, da so res velikokrat premajhni.
Toda e primerjam svoje dohodke z njihovimi, je razlika
ocitna. Velikokrat se zgodi, da pride do trenj med nami in
njimi. Povsem jih razumem, da se ubadajo z zelo odgovornim
delom in se velikokrat zelo potrudijo, da nam je lazje. Ampak
pri denarju se vse neha. Nekateri med bolniki ne dobimo
niti 400 evrov na mesec, medtem ko vecina zdravstvenih
delavcev ne Zivi v materialni stiski, celo dale¢ od tega. Tudi to
razumem, da z ve¢jimi dohodki pridejo tudi vedje zivljenjske
potrebe. Vendar naj ne pozabijo, da se nekje v njihovem
ozadju nekateri bolniki bojujemo za skromno prezivetje iz
dneva v dan. Nekateri imamo dohodka komaj za poplacilo
poloznic, kje pa je vse drugo? Bolje da ne govorim!

Zdi se mi tudi, da smo zdravstvenim delavcem vcasih Zze
kar malo odvec. Pa ne mislim Zaliti nikogar. Kdor bo znal
to pismo razumeti, ga pac¢ bo. Ne vem, kako se nam bo
pisalo v prihodnosti, vendar upam, da bo kdaj tudi za nas
denarno bolje poskrbljeno, ob tem pa si Zelim, da ne samo
materialno, ampak tudi s kaksno dobro in toplo besedo ali
socutno pomocjo. Saj konec koncev bolniki znamo ceniti
delo zdravstvenih delavcev in si v zameno zasluzimo kakéno
lepo besedo ali pa toplo pomo¢. To velja predvsem za starejse
bolnike, ki so nebogljeni in odvisni od pomo¢i osebja.
V premislek zdravstvenim delavcem zato zastavljam naslednje
misli:
1) Od kdaj se pred bolniki razglablja, koliko kdo zasluzi?
2) Mi nismo krivi, ¢e ni zadovoljivih plac.
3) Zakaj je toliko slabe volje okoli nas?
Pa sre¢no tudi v prihodnje.

Ivi Bohoré
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DLB Maribor:
Izlet v Gradec

Izleti so v DLB Lilija Maribor postali stalnica. UdeleZi se

jih ve¢ina ¢lanov, pogosto pa jih spremljajo tudi njihovi
sorodniki. Tako sem se med njimi znasla tudi jaz, 13-letna
deklica, saj je moja mamica ledvi¢na bolnica. Ceprav bi si
zelela, da se to ne bi zgodilo in se nam vse to ne bi dogajalo, pa
sem vendarle vesela, da obstajata pomo¢ in dializa, da lahko
ljudje, kot je moja mama, Zivijo dokaj kakovostno Zivljenje

in z njo tudi mi. Tudi izleti so del tega Zivljenja in verjetno z
bratcem Se dolgo ne bova pozabila vsega, kar sva doZivela 12.
oktobra na izletu v Gradec.

Ze navsezgodaj zjutraj smo se odpravili z o¢etom in mamo
od doma, da ne bi zamudili. Ob 8. uri smo se zbrali na
dogovorjenem mestu in se z avtobusom odpeljali proti
Sentilju ter naprej do Gradca — Gleisdorfa do st. Johanna.
Vreme je bilo kot naroceno: sijalo je sonce, kot nalas¢ za
prijeten sprehod po naravnem in Zivalskem parku. Pogled
na vse te vrtove ¢loveku vzame dih in ob vseh lepotah

sem lahko v o¢eh vseh ljudi videla sreco, ob kateri se mi je
zazdelo, da so kar pozabili na svojo bolezen. Izraz v o¢eh
moje mame in njen nasmeh pa sta me grela bolj kot sonce.

LEDVICA

Bolezen, ki ji konca ni,

ob njej kar ¢lovek obnemi,
to ni mogoce, se ti zdi,

ko ledvica onemi.

Kako naprej sprasujes se,

ali bo $lo - ali pa ne

in kaksno sploh bo to Zivljenje
ali to vecno bo trpljenje.

Od zdravnika do zdravnika,
vedno slab$a krvna slika,
sledi samo se dializa

- in operacijska miza.

Ledvico novo tam dobis
ponovno z njo zazivis

in hvala rece$ vsem lahko,

ki te pri zivljenju obdrzali so.

Barbara Bernjak

Tudi nam otrokom so Zarele o¢i, ko smo se sprehajali po
parku z ve¢ kot 500 Zivalmi.

Taksnih dni si lahko le Zeli$ in o njih sanja$. V casu, v katerem
Zivimo, in v drvecem svetu ostane le malo dni, ko smo tako
neobremenjeno skupaj. Zato smo si dali duska, ko smo hodili
po Siegmundovem vrtu in se nato z vlakcem odpeljali do
gradu Herberstein, kjer smo si odpocili. Po ogledu gradu

smo ugotovili, da nasi prazni zelodcki ze mo¢no klicejo h
kosilu. Odpeljali smo se do gostilne Belna na Sentilju, kjer
smo se okrepcali in odzejali. Takrat sem $ele ugotovila, da sem
zares utrujena. To se je opazilo tudi pri drugih ljudeh, kljub
njihovim zadovoljnim obrazom. Lep in zanimiv izlet smo
sklenili ob 19. uri. Bilo je res nepozabno in lepo, naj taksnih
dni ge veliko bo!

Ob koncu bi se rada zahvalila sestrama Jasni in Zvonki, saj
sta srce ljudi, ki ju obkrozajo. Sta osebi, ki s svojimi bolniki
prezivljata ure in ure, jih bodrita in spodbujata ter jim stojita
ob strani. Danes je besedica hvala premalo. Sre¢na sem zato,
ker sem vaju lahko spoznala.

Barbara Bernjak
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DLB Ljubljana:

Izlet z vlakom ohranja tradicijo

Marsikomu je danes voZnja z vlakom le §e spomin na
preteklost ali pa nekaj, kar se ne ujema z modernim nac¢inom
potovanja. Zato je $e toliko bolj mikavno vsakoletno povabilo
Drustva ledvi¢nih bolnikov Ljubljana na jesenski izlet, seveda
z vlakom.

Nas izletniski vlak je Se toliko bolj poseben, ker ni le
prevozno sredstvo, da nas popelje v skrivnosten kraj, ki ga
bomo odkrivali, ampak je tudi na$ druzabni prostor. Ko

v jutranjem mraku 14. septembra raziskujem notranjost
vlaka in prepoznavam Ze znane obraze, ki so zasedli
prijetne prostorcke, pois¢em svoj sedez ob oknu. V prijetni
dremavosti zrem skozi okno in napeto pri¢akujem, da se bo
vlak premaknil. Kon¢no se ob ostrem Zvizgu prometnikove
piscalke zacne nase potovanje, tokrat Ze deseto, v prijetno
gricevje Kozjanskega, natan¢neje v Podcetrtek.

Kmalu iz prednjega dela vagonov zadisi po kavici, sendvicih
in krofih, ki nam jih je pripravil nas vsakoletni donator,
hotel Krona iz Domzal. To nas prebudi v raziskovanje poti in
ljudi. Kmalu se vlak napolni z navdusenim pogovarjanjem o
pri¢akovanjih ob tokratnem izletu. Mimogrede prispemo v
Podcetrtek.

Tudi tokrat se razdelimo v dve skupini. Nekateri gremo na
kopanje v kopali§¢e Terme Olimje, drugi pa na raziskovanje
okolice v prirejenem vozilu v obliki cestnega vlakca. Ce je

kopanje bolj za tiste, ki se radi telesno razmigamo, je izlet z
vlakcem pravénji za raziskovalce,

In prav raziskovalci so marsikaj videli in spoznali:
znamenito staro lekarno v samostanu Olimje, kjer menihi
$e danes nabirajo zdravilna zelis¢a; bliznjo Cokoladnico z
izbranimi ro¢no izdelanimi pralineji, Jelenov greben, kjer
nam udomaceni mufloni in srne skoraj jedo iz rok, pa se
skrivnostno Koco pri ¢arovnici, kjer se lahko prepustimo
domisljijskemu svetu starih pravljic in pripovedk, znacilnih
za te kraje. Te so upodobljene v lutkah, miniaturnih kocah in
razliénih napravah, ki jih poganja voda iz bliznjega potoka.

Zal nas mrzel dez, precej nenavaden za ta datum, prepodi
nazaj proti Pod¢etrtku, kjer nas v aparthotelu Rosa Ze ¢akata
okusno kosilo in prijetna glasba. Ob zvokih ansambla, ki

smo ga posebej povabili ob desetletnici tovrstnih izletov, se je
zavrtelo kar nekaj nasih ¢lanov. PriloZnostnega srecelova, kjer
je seveda zadela vsaka srecka, so se zelo razveselili predvsem
otroci, pa tudi starej$i smo preseneceno kukali v svoje vrecke,
saj so nas donatorji in tudi nekateri ¢lani bogato obdarili.

Ura odhoda se hitro pribliza in kmalu spet sedimo na vlaku.
Nekateri se prijetno utrujeni naslonijo na okna in zadremajo,
drugi pa veselo razpoloZeni izkoristimo $e zadnje minute za
spoznavanje med seboj in izmenjavo izkusenj med bolniki, saj
je to vedno najbolj$a oblika samopomodi.

Na ljubljanski zelezniski postaji si izrecemo $e zadnje besede
slovesa in si seveda obljubimo, da se prihodnje leto spet
sre¢amo na izletu z vlakom.

Mojca Perpar Stanovnik
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DLB Gorenjske:

Piknik gorenjskega drustva je bil Ziv, da je kaj!

Gorenjsko drustvo ledvi¢nih bolnikov je tudi letos pripravilo
piknik v Ribnem pri Bledu. Bilo je v nedeljo, 24. avgusta;
ponoci je Se dezevalo, kot da bi se utrgal oblak, zjutraj je
dez prenehal padati, iz Zgornjesavske doline se je zacelo
jasniti in nastalo je lepo sveZze jutro. Piknik smo priceli ob
desetih, takrat se je Ze lepo ogrelo, tako da nas ni zeblo, v
popoldanskem ¢asu pa je bilo Ze kar vroce.

Tokrat je bil piknik jubilejni, saj smo skromno proslavili
deseto obletnico delovanja drustva. Drustvo je bilo
ustanovljeno leta 1998 na podobnem pikniku v Globokem
pod tedanjim vodstvom zdaj Zal pokojnega Mitje Kosirja, ki
nas je tudi vodil prvih pet let. Drustvo je bilo ustanovljeno, da
pomaga bolnikom na socialni ravni, kot je socialna pomo¢, da
jih seznanja z boleznijo ter pripravlja predavanja, na primer o
prehrani in bolezni odpovedi ledvic. Drustvo pa je bilo seveda
ustanovljeno tudi zaradi druzenja med bolniki. Tako pripravlja
razne pohode, izlete in Sportne dejavnosti za bolnike, ki so
fizi¢no in psihi¢no sposobni se ukvarjati s $portom.

Na pikniku smo letos poskrbeli za ansambel, ki nas je
razveseljeval, in seveda smo nekateri tudi zaplesali. Nag
animator Peter Stefancié je pripravil igrice in tekmovanja za
nase najmlajse in poskrbel, da ni noben malcek ostal brez
nagrade. Otroci so najbolj tezko pri¢akovali letos res bogat
srecelov, kot je Ze tradicija v naem drustvu. Prva nagrada je
bilo potovanje za dve osebi v Benetke, izlet pa nam Ze peto
leto podarja turisti¢na agencija Mtours Bled. Nagrado je

Izlet na grad Miramar in v rudnik Zivega srebra v Idr

Clani gorenjskega drudtva smo se zbrali v nedeljo 19. oktobra,
ob 7. uri na parkiris¢u na Kokrici pri Kranju. Ob lepem
sonénem vremenu nas je pot vodila preko mejnega prehoda
Ratece do italijanskega Trbiza, mimo svetih Vidarij, kjer je
majhna vasica s cerkvico in romarska pot, pozimi pa lepo
moderno smuciéce. Vodnik Joze Mohori¢ nam je po poti
opisoval slikovite lepote doline Furlanije-Julijske krajine do
Vidma (Udin).

Tam smo najprej razdelili malico nadim izletnikom, nato
smo se pes povzpeli na grajsko dvorisce. Mesto Videm

se je razprostiralo pred nami, saj je dokaj veliko in bi se
skoraj lahko primerjalo z Ljubljano. Pot smo nadaljevali do
predmestja Trsta, kjer Sest kilometrov pred mestom stoji
grad Miramar. Zgraditi ga je dal nadvojvoda Maksimilijan
Habsburgki med letoma 1856 in 1860. Grad naj bi prvotno
imel tri nadstropja, a se je Maksimilijan, ki je gradnjo
financiral iz lastnih sredstev, zaradi pomanjkanja denarja
tretjemu nadstropju odpovedal. Med gradnjo je s soprogo
Sarloto Belgijsko zivel v Castelletu, manjsi stavbi v grajskem
parku. Potem ko so Maksimiljana leta 1867 ustrelili v Mehiki,
je grad postal ob&asna rezidenca HabsburZzanov. Ob njem

se na 22 hektarjih razprostira park z redkimi eksoti¢nimi
rastlinami, ki jih je Maksimilijan prinesel s svojih potovanj.

dobil najmlajsi udelezenec, vnuk Janeza Zizmonda. Na slavje
smo povabili tudi druga drustva, vendar sta se ga udelezila le
predstavnik ptujskega drustva Igor in predstavnica Zasavja
Saga. Ni manjkalo niti dobre hrane, ki jo vsako leto skrbno
pripravi gospa Cvetka s svojo ekipo. Posladkali smo se tudi

z jubilejno torto, ki je bila res dobra. Seveda pa nismo samo
sedeli, jedli in pili. Treba se je bilo malo razmigati, zato so tisti,
ki so lahko, igrali odbojko.

Vsako leto je nae srecanje daljse, zato smo si obljubili, da
bomo ob dvajseti obletnici drustva §li domov v jutranjih urah!

Andrej Cadez

ji

Franci Potocar je Ivi zaprosil za roke toéno pred tem vodnjakom na gradu
Miramar pred 42 leti, natanko dva dni prej, kot smao bili mi tam na obisku. Na
sliki sta Franci in Ivi s svajim vnukom.
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Danes je grad urejen kot muzej. V pritli¢ju so na ogled
zasebni prostori nadvojvode in njegove Zene. Ker je bil
navdu$en pomorscak, je del prostora uredil po vzoru kabine
na avstrijski poveljniski ladji Novara. V prvem nadstropju

so razkos$nejsi reprezentativni prostori za Maksimilijanove
goste s plesno dvorano. Stanovanje je v slogu tridesetih let dal
preurediti Amadeus Savojski, ki je v gradu Zivel v tridesetih
letih 20. stoletja.

Vodnik Joze nas je ze priganjal in sledila je panoramska voznja
skozi Trst, kjer smo zvedeli marsikaj novega o pomenu Trsta
pred drugo svetovno vojno in po njej in 0 ogromnem trzaskem
pristanid¢u. Nato smo zapustili morje, toplo morsko podnebje
in krenili na avtocesto proti Sloveniji, saj smo morali pohiteti,
da smo lahko $e ujeli zadnjo uro za ogled rudnika Zivega srebra
v Idriji. Pred tem pa nas je v Idriji $e ¢akalo kosilo. Za ogled
rudnika in akvarijev smo se razdelili na dve skupini.

Pred vhodom v rudnik smo si najprej ogledali videoprojekeijo
o enem najvecjih rudnikov zivega srebra, delu v rudniku in
kako so rudarji trpeli, saj so delali v necloveskih razmerah.

Vdihavali so Zivo srebro, zato so kaj hitro zboleli in umtrli in je
v zacetkih rudarjenja le malokateri rudar docakal pokojnino.
Oblecene v zeleno-¢rno jopice in opremljene s ¢eladami sta
nas vodnika popeljala v rudnik, kjer so ze pred 500 leti zaceli
kopati Zivo srebro. Nad rudnikom je kasneje zraslo mesto
Idrija. Po najstarejSem Antonijevem rovu smo se spustili do
kapele sv. Trojice in potem $e do najnizje tocke rudnika, ki

je priblizno sto metrov pod povr$jem. Rudnik zdaj zasipajo,
polnijo z gramozom in brizgajo s slab§im betonom, saj se
zaradi rovov pod mestom to lahko ugrezne. Delo nam je
opisal vodnik, nekdanji miner v rudniku. Po kratkem poc¢itku
smo rudnik zapustili po ozkih kamnitih stopnicah.

Druga skupina ¢lanov, ki si niso Zeleli ogledati rudnika, pa si
je v blizini ogledala akvarije s sladkovodnimi ribami.

Naprej nas je pot vodila samo $e proti domu preko Ziri,
Skofje Loke do Kranja in na Jesenice. Tako smo lep, soncen in
topel jesenski dan izkoristili za §e eno pouéno in sproscéujoce
druzenje.

Andrej Cadez
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DLB severnoprimorske regije:

Jesen na Primorskem

Jesen je tu na osrednjem Primorskem prav gotovo drugacna
kot drugod po Sloveniji. Tu nimamo klopotcev, ki so znacilni
za Haloze, imamo pa prav tako veliko vinogradov s trtami
raznih sort, od kraskega terana, briske rebule in sivega pinota
do vipavskega merlota in zelena.

Pokrajini daje jeseni posebno znacilnost ruj, to so grmicki
ali tudi vecji grmi, znadilni za kraski svet, ki jeseni obarvajo
naravo v nesteto odtenkov zelene, rumene, rdece, rjave in
vinsko rdeée barve. Sprehoditi se ali pa samo peljati se mimo
te Zare¢e mavrice barv ob lepem son¢nem vremenu je pravo
dozivetje. Da je jesen najlepsi letni ¢as, prav gotovo drii, saj
nas ta obdari s $tevilnimi plodovi, tako s tistimi, ki jih samo
poberemo, ker je zanje poskrbela narava sama, kot s tistimi,
ki smo jih pridelali s svojim trudom. Nedeljski izlet v naravo
za nabiranje kostanja, sipka, gob ali $e ¢esa drugega ima dvojni
ucinek: prihranek za nakup teh dobrin, $e bolj pomembna pa
je hoja v naravi, ki naj bi bila osnovni element rekreacije.

POHODNISKA JESEN

Prav za hojo v naravi pa smo se odlod¢ili tudi v Drudtvu
ledvi¢nih bolnikov zgornje-primorske regije in organizirali
kar dva pohoda. Za organizacijo pohodov skrbi Srecko v
sodelovanju s predsednico drudtva Marijo in sestro Alenko, ki
zbere prijave in poskrbi, da je udelezba Stevilna.

Ze veckrat smo napisali, da se Srecko v gorah dobro znajde, da
mu hoja in plezanje pokrijeta vse potrebe po rekreaciji. Samo
avgusta je osvojil tri vzpone. S Planinskim drustvom Krizna
gora je v italijanskih Dolomitih osvojil 2236 metrov visoko goro
Paso Gian, ki se vzpenja nad letovi§¢em Cortina dAmpezzo.
Potem sta s sestro splezala na vrh Triglava. Skupaj s sodelavcem
je vodil $portno sekcijo Fructala, kjer je zaposlen, na vrh 3076
metrov visoke gore Hafner v avstrijskih Alpah, Zaradi lomljenja
ostrih granitnih skal je bila ta pot precej zahtevna.

Izlet na Kokosko

Srecko Pracek na vrhu Hafnerja

Tudi v drustvu je Srecko vedno pripravljen, ko je treba
popeljati ¢lane na kaksen manj zahteven pohod. Obicajno
najprej sam opravi izbrano smer. Tako je bil nas prvi pohod
letos 14. septembra na Kokogko, to je hrib na kraski planoti
v ob¢ini Sezana, kamor se pride iz ve¢ smeri, nasi pohodniki
s0 se odpravili iz vasi Lokev. Kot nala$¢ je vreme pohodnike
na izbrano nedeljo presenetilo z moéno krasko burjo, tisti
najbolj vztrajni pa so kljub hudemu vetru prehodili zahtevno
pol. Na vrhu jih je ¢akala planinska koca, kjer so se odpocili
in s kosilom nadomestili izgubljene kalorije. Nase pohodnike
sta na vrhu pricakala Vladimir in Karla s polnim pekacem
domacega jabol¢nega zavitka. Saj veste, vse, kar je domace, je
boljse. Tako podprti so se nekateri odpravili e na ogled jame
Vilenica.

Drugi pohod pa smo organizirali v nedeljo, 5. oktobra, na
1156 metrov visok Javornik, kamor se pride s Hrusice. Vreme
tudi tokrat ni bilo obetavno, tako da je pohodnike, ki jih je
bilo tokrat nekaj manj, vreme ves dan presenecalo, od sonca
do megle, kapelj deZja in prvih sneZink, pa e pihalo je za
povrh, vse to v enem dopoldnevu. Pohod si bodo udelezenci
zapomnili po prelepem razgledu, saj se z vrha Javornika lepo
vidi Triglav in ve¢ji del Julijskih in Kamnigkih Alp. Po sestopu
50 se pohodniki pripeljali do gostilne »Pri stari postic, ki je
na sredi poti med Hrusico in Kalcami. Sama se pohodov ne
morem udeleZiti, zato sem se kot Ze veckrat pohodnikom
pridruzila pri zasluzenem pocitku, in to prav zaradi dobre
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druzbe. Pri kosilu so se nam, pridruzile $e Marija, Tjasa

in Alma, ki so se vracale s sestanka Zveze DLB v Ljubljani.
Druzba je bila na koncu prav Stevilna. Ko smo se vracali
preko Cola na gorisko stran, je bilo na tej strani lepo son¢no
popoldne in tu pa tam so Ze zareli grmicki ruja. Sama nikakor
nisem mogla brez nekaj teh vejic, ki jih imam $e danes doma.

JESENSKO SRECANJE ZA JESEN ZIVLJENJA

Tudi letos smo organizirali srecanje starej$ih bolnikov.
Obdobju zrelih let re¢emo tudi jesen Zivljenja.

Srecali smo se na kmeckem turizmu pri Gregoricu v Zalodcah.
Poleg starejsih bolnikov smo se srecanja udelezili tudi voljeni
¢lani drustva. Vabilu sta se odzvala $e dr. Dimitrij Klandic,
vodja internega oddelka v bolnisnici, ki skrbi tudi za dializne
bolnike in je vsakega udelezenca posebej pozdravil in z

njim poklepetal, in Marinka Saksida z oddelka za druzbene
dejavnosti ob¢ine Nova Gorica, iz ob¢ine Sempeter pri Gorici
pa so se opravicili. Ob¢ini Ze vrsto leto sofinancirata izvajanje
nasih programov. Prisli sta tudi sestra Benedikta, glavna sestra
dializnega oddelka, in sestra Alenka, ki je neutrudna pomo¢
izvrsilnemu odboru. Na srecanju nista manjkali niti Majda
Ferjancic, ki je s svojimi 31 leti dialize po staZzu najstarej$a
bolnica na dializi, in Saveta Prin¢i¢, ki je z 89 leti najstarejsa
na dializi.

Marinka Saksida je v nagovoru povedala, da pozna delo
nasega drustva, in nam zaZelela $e naprej uspesno delo in
veliko zdravja vsem. Kratek pozdravni govor nam je pripravila
tudi predsednica Marija. Za prijetno razpoloZenje so letos
poskrbeli ¢lani Pevskega zbora Sempeter pri Gorici, za nastop
se jim najlep$e zahvaljujemo. Da so dober zbor, potrjuje
njihov uspeh na raznih tekmovanjih. Ubrano petje zimzelenih
zborovskih pesmi je bilo pika na i na srecanju. V zboru poje
tudi na$ ¢lan izvrsilnega odbora Ivan Fon.

Tudi to srecanje je pustilo prijetne spomine.

Pavla Zbogar Gomiscek
Foto: Matjaz Vidmar in Srec¢ko Pracek

Sredanje starejiih bolnikov

DLB juznoprimorske regije:
Klimatske naprave
za dializni center v Izoli

Letosnje poletje je bilo za vse paciente na dializi v Dializnem
centru Izola prijetnejse, saj je Drustvo ledvi¢nih bolnikov
juznoprimorske regije pod mojim vodstvom konéno
uresnicilo nade vecletne Zelje, da na dializnem oddelku
dobimo klimatske naprave.

S pomocjo donatorjev, predvsem pa treh druZinskih ¢lanov in
dializne bolnice, ki so izdelovali razna ro¢na dela, smo z nekaj
¢lani drustva organizirali prodajo in srecelov ter tako prisli
do denarja za nakup klimatskih naprav. Ker smo na sedezih
vseh juznoprimorskih obc¢inah naleteli na gluha usesa in je

bil odgovor Zupana ob¢ine Piran jasen, da ob¢ine ne smejo
vlagati v javne objekte, smo sprozili akcijo v ta namen. Tudi
direktorica Bolnice Izola nam je povedala, da oni nimajo
denarja za tovrstno nalozbo, vendar smo od nje dobili
dovoljenje, da lahko montiramo nage klimatske naprave.

Maja in junija nam jih je Vlado Bucaj iz Izole po ugodni ceni
priskrbel in montiral. Teh klimatskih naprav smo se predvsem
razveselili bolniki in turisti, ki poleti obiskujejo na$ center

in pridejo resni¢no na oddih v prijetnejse sobe kot prejinja
leta. Svojega veselja niso skrivale niti medicinske sestre.

Ker smo z licitacijo pletenih muc, ki jih je izdelovala Anica
Jovanovski, na letni skup$cini nasega drustva pridobili nekaj
denarja, smo na njeno Zeljo kupili tri merilnike tlaka in jih
darovali Dializnemu centru Izola. Upam, da bomo take akcije
nadaljevali tudi v prihodnje.

Miropka Peric
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DLB Celje:

Kje smo se letos potepali Celjani

Letos je celjsko Drustvo ledvi¢nih bolnikov organiziralo

dva izleta, udelezili pa smo se tudi vseslovenskega sre¢anja
ledvi¢nih bolnikov na Koroskem. Spomladi smo se podali

na morje, v Medulin in Pulj, poleti na srecanje na Korosko,
jeseni pa na potep po Kozjanskem in Bizeljskem. V Medulinu
smo se odpravili na ogled hotela Arcus in dializnega centra
ter tako dobili podatke »iz prve roke« o moznosti letovanja v
tem centru. Jesenski izlet pa je bil naravnan bolj na uzivanje v
gastronomski in enologki ponudbi teh pokrajin.

V MEDULIN

25. maja smo se zbrali na avtobusni postaji Ze ob 6. uri zjutraj,
saj nas je ¢akala $e dolga pot, kajti odpravili smo se na ogled
dializnega centra v Medulinu in Pulju. Vse ve¢ bolnikov se
namre¢ zanima za dopust na morju in s tem seveda tudi za
dializiranje v tem centru. Zato smo si zeleli ogledati, kaksen
je pravzaprav hotel, kje je, predvsem pa izvedeli, kak$en je
dializni center v njem.

Po primorski avtocesti smo hitro prispeli v 1zolo, kjer smo

si privo&cili zajtrk. Hrano je bolje »pospraviti« na slovenski
strani, saj Zivil ne smemo izvazati iz drzave. Tezav pri prehodu
meje sicer nismo imeli, kljub temu pa smo imeli dovolj ¢asa
za ogled domacije Jogka Jorasa, mimo pa je prijezdila tudi
njegova hcerka na konju. Tako se lahko pohvalimo, da smo iz
avtobusa videli najbolj znano slovensko druzino ob meji.

V Medulinu smo se odpeljali do hotela Arcus Residence.
Posebej moram pohvaliti $oferja, saj nas je po zavitih, ozkih,
nepreglednih, skoraj nevarnih ulicah hitro in brez zapletov
pripeljal do hotela. V prej$njem stavku se skriva kritika na
ra¢un oznak in nasploh prometne ureditve v Medulinu, ki bi
morala biti boljsa.

Na recepciji nas je pricakal prim. mr. sc. dr. Igor Povrzanovic,
vodja Centra za dializo, in nam je zaZelel dobrodoglico.
Povedal je nekaj osnovnih podatkov o hotelu, kapacitetah,
ponudbi ter nam razdelil promocijsko gradivo s cenikom
storitev. Sledila je pot v »pritli¢jes, kjer je center za dializo.
Opremljen je z Braunovimi dializnimi monitorji, imajo

20 dializnih mest, uporabljajo tudi Braunove dializatorje,
priklju¢ne igle in drugi material, potreben za izvedbo
hemodialize. Izvajajo navadno bikarbonatno dializo kot tudi
hemodiafiltracijo. Posebej je predstojnik opozoril na higienski
rezim, saj monitorje po vsaki dializi dezinficirajo, prav tako
pa izvajajo sterilno druge postopke. Vec¢ podatkov o centru
najdete na njihovi internetni strani.

Zelim poudariti, da je predstojnik dr. Povrzanovi¢ izjemno
odprt clovek, ki nam je odgovoril prav na vsako vprasanje, ki
jih seveda ni bilo malo. Spragevali smo tako bolniki kot tudi
sestre, ki smo bile na izletu, in spremljevalci. Vprasanja so se
vrstila o pripravi vode za dializo, materialih za dializatorje,
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koncentratih za pripravo dializne raztopine, ¢asu dializiranja,
ali se lahko dializirajo tudi bolniki s katetrom, ali imajo
opremo za hitro analizo krvi in ozZivljanje, ali si lahko sam
bolnik izbere, kdaj mu ustreza cas dializiranja ter seveda
nujna vprasanja o prehrani. Kot Ze receno, doktor je odgovoril
na ¢isto vsako vprasanje. Le na tak nacin se lahko bolnik
preprica, ali bi mu dializa v tem centru sploh ustrezala.

Po »dolgotrajnem« ogledu dializnega centra smo bili ze
posteno lacni, zato smo z veseljem odsli v hotelsko jedilnico,
kjer smo imeli kosilo. Restavracija je samopostrezna. Tu
moram omeniti, da je bilo nekaj zapletov: zmanjkalo je
dolocenih jedi in solat, osebje pa se po mojem mnenju ni
najbolje znaslo v tej situaciji. Morda lahke zadrego pripisem
tudi temu, da smo hotel obiskali pravzaprav spomladi, ko e
ni toliko gostov, in morda niso pravilno predvideli potrebe
po jedeh za kosilo za cel avtobus, to je ¢ez 50 oseb. Kljub tem
manj§im zapletom menim, da je bila hrana dobra, v dovolj
veliki koli¢ini in tudi povecini primerna za ledvi¢ne bolnike.

Po kosilu smo se odpeljali na ogled Pulja, zaceli smo pri Areni.

Po mestu nas je vodila h¢i dr. Povrzanovica. Staro mestno
jedro je tako zanimivo in veliko, da sta vec kot dve uri ogleda
minili, kot bi trenil. Tudi tistim, ki so zaradi utrujenosti ostali
pri Puljski areni, ni bilo dolgéas, so si pa¢ bolj natan¢no
ogledali Areno in se sprehodili do morja.

Pozno popoldne smo se odpeljali proti domu, vsi smo bili ze
posteno utrujeni. Ko smo zopet prestopili mejo v Secovljah,
smo ugotovili, da pravzaprav $e nismo pojedli peciva, zato je
bil nujen $e en postanek na parkiri$¢u ob avtocesti. Pa §e na
eno tradicijo nismo pozabili: zapeljali smo se na Trojane po
krofe.

NA KOROSKO

Tudi za srecanje na Koroskem se nas je odloéilo za poln
avtobus ¢lanov. O srecanju ne bom pisala, saj so o tem
dogodku v nasi reviji Ze obsezno porocali drugi. Morda bi

Pokusdina vina ob prigrizku

poudarila samo to, da je nas predsednik JoZze Ocvirk prejel
priznanje in da smo se odli¢no zabavali tako na splavu kakor
tudi v rudniku in na izletu po pokrajini. Pohvaliti moram tudi
zelo dobro organizirano skupno sre¢anje v $otoru, Skratka, vse
cestitke organizatorjem!

NA KOZJANSKO IN BIZELJSKO

Jeseni, natanéneje 19. oktobra, nas je pot vodila na Kozjansko
in Bizeljsko. Prvi postanek smo imeli v Smarju pri Jelsah. Tu
stanas pricakali sestra Irena in vodnica iz TIC, Iz sredi$ca
mesta vodi prijetna romarska pot do cerkve svetega Roka.
Velika vecina izletnikov se je do cerkvice podala pes, preostali
pa smo se do vrha pripeljali z avtobusom. Ceprav je bila v
dolini megla, sta nas na vrhu pricakala sonce in lep razgled
po pokrajini. Med ¢akanjem na »romarje« smo se okrepcali
s kavo in sendvici. Potem smo si ogledali notranjost te stare
romarske cerkve. Vodnica je povedala nekaj zgodovinskih
dejstev, ki so preverljiva, ter nekaj legend, ki so povezane s
cerkvico sv. Roka. Nesporno je posvecena zavetniku proti
kugi. Prav kuga je v drugi polovici 17. stoletja pomorila ve¢
kot 200 prebivalcev Smarja, ko so postavili cerkvico, pa naj

bi bolezen ¢udezno izginila iz teh krajev. Kasneje so ob poti
postavili tudi kapelice, ki so vsaka zase prava umetnina.

Po ogledu cerkvice nas je ¢akalo presenecenje, Ker je bilo
vreme lepo, nas je iz zraka pozdravil na$ ¢lan. Gospod
Zorin je namre¢ pilot in je s svojim letalom vzletel z letalidca
Kostrivnica. V zraku je izvajal tak$ne vragolije, da smo kar
nekajkrat sklonili glave ali si zatisnili o¢i od strahu - mi,
gledalci na trdnih tleh, gospod Zorin pa je mirno nadaljeval
izvajanje figur v zraku. Na koncu nam je $e pomahal s krili v
slovo in se odpeljal proti soncu (beri nazaj na letalisce).

Mi smo se odpeljali do repnice na Bizeljskem, kjer smo si
ogledali podzemni svet, ki je naravna »shramba« za ozimnico,
Se posebej pa je primerna za hranjenje repe (od tod tudi ime
repnica). Sledila je pokusnja vina ob prigrizku.

Pot nas je nato vodila v Brezice. Tam smo si ogledali Posavski
muzej, seveda pod vodstvom vodnice. Z zanimanjem smo
prisluhnili njeni razlagi, si ogledali razstavljene eksponalte, na
koncu pa §e sami malo raziskovali po gradu. V vsaki sobi je
namre¢ predstavljena druga tema, od praljudi na tem ozemlju
do sobe z glasbili. Ker nas pa¢ zanimajo razli¢ne stvari, smo se
zadrzali tam, kjer nas je najbolj pritegnila tematika.

Ce si bil grascak, je bilo véasih kar prijetno Ziveti takole.
Ampak pozimi je bilo zanesljivo hudo, tudi za grajsko
gospodo. Takrat pac $e niso poznali centralnega ogrevanja!

Na sre¢o dan ni bil premrzel, na soncku je bilo prav prijetno
toplo. Zato smo si z veseljem ogledali zadnjo postajo na

nasi tokratni poti, turisti¢cno kmetijo Klenovsek-Grobelnik
blizu Sevnice. Prijazna gospodarica nam je med degustacijo
ponudila e toplo ocvirkovo potico, nam povedala marsikaj
zanimivega o vinu ter prikazala pravilen nacin degustiranja
vina. Postregli so nam $e pozno kosilo in dan je bil pri koncu.
Tako smo konéali e eno prijetno druZenje.

Brigita Pavcnik
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Nevarno

Ljubljana je najnevarnejse glavno
mesto med glavnimi mesti drzav
Evropske unije. Podatek ne govori o
spopadanju mafijskih skupin niti ne

o bandah, oborozenih z macetami,
puskami, pistolami, nozi, Zeleznimi
palicami, topovi, kiji ali sulicami,
ampak o nevarnosti v prometu. Ja,
Ljubljana je, kar zadeva nevarnost

v cestnem prometu, na neslavnem
evropskem vrhu. Na ulicah, cestah

in trgih nasega glavnega mesta umre
ali je poskodovanih v prometu najve¢
udelezencev na sto tiso¢ prebivalcev.
Bolje je v Parizu, bolje je v Berlinu,
bolje je v Rimu, bolje je v Amsterdamu,
bolje je po vsej Evropi. Med Zrtvami

ali poskodovanimi v prometu je v
Ljubljani najve¢ pescev in kolesarjev;
tistih, ki so v prometu najsibkejsi in

za kaltere je najslabse poskrbljeno. Pa
ne samo to - Slovenci bomo morali
vloziti veliko truda v izbolj$anje nase
vozni$ke nekulture, kajti za volanom

se obnasamo nestrpno in egoisti¢no.
Vsakdo, ki je na cesti pred nami, je na$
sovraznik, zato ga je treba najhitreje
prehiteti, mu $e prej potrobiti, potem pa
mu pokazati sredinec in mu tako brez
besed povedati, da je kreten, ki je kupil
voznisko dovoljenje na bol§jem sejmu.
Urediti pa bo treba tudi kolesarske
steze, poskrbeti za primerna parkiri$ca
ali pa se odlociti za mestna sredisca,

ki bodo zaprta za promet, in voziti
prisleke z zunajmestnih parkiris¢ v
mesto. To bo sicer tezko dosedi, saj bi
se Slovenci s svojimi avtomobili najraje
pripeljali v spalnico ali na stranisce.
Avto pomeni marsikateremu Slovencu
vec kot Zena, otroci, starsi ali stari starsi.
Avtomobilu posveca povprecni Slovenec
vec pozornosti kot samemu sebi in raje
placa 3e tako drago popravilo za svojega
jeklenega konjicka, kot da bi si privoscil
oddih v toplicah.

Nevarni pa so tudi slovenski gozdovi.
V zadnjih nekaj letih so medvedje
nenamerno pokondéali tri ljudi, lovci
pa so, se razume, tudi nenamerno, v
istem obdobju pihnili $tiri svoje lovske
pajdase. Casopisi so polni srhljivih
zgodb, ko medved pokonca ¢loveka,
manj pa se novinarji razpisejo, ko

se spravi lovec nad lovca. Ko ga na
spomladanskem ali katerem drugem

lovu zamenja za merjasca, lisico, jelena,
srno, zajca, ali veverico. Ko na slepo
ustreli v $elesteci grm, misle¢, da je

v njem gozdna zver, Pa zaradi tega
dejstva nobeno slovensko ministrstvo
$e ni odobrilo odstrela kak$nega lovca,
za odstrel medveda pa se odlo¢i brez
preglobokega premisljevanja. Mogoce
ne bo odvec opozorilce vsem tistim, ki
zdaj jeseni stikate po gozdovih, nabirate
kostanj, gobe ali se zgolj sprehajate:
izogibajte se lovcev. So veliko nevarnejsi
od medvedov. Medved se vam bo
izognil, ce se le ne bo ¢util ogrozenega,
lovec pa bo ustrelil tudi tedaj, ko se bo
¢util povsem varnega. Varnejsega od
medveda in varnejSega od vas, kajti on
ima v rokah nabito pusko. Medved in
vi pa se lahko zanesete le na svoje bolj
ali manj hitre noge. Medved vas ne

bo napadel, da bi si napolnil hladilno
skrinjo, marsikateri lovec pa ima to

za prednostno nalogo. In bo ustrelil,

ne da bi se stoodstotno preprical, ali
Selestenje, ki ga slisi, povzroca divjad ali
ste povzrocitelj vznemirjenja, ki sprozi
njegovo pusko, vi. Nedolzen nabiralec
gozdnih sadezev. Po poku in dobrem
zadetku pa je itak vseeno, ce ste bili
nedolzni.

Toni Gasperic
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Ugodnosti za dlane drustev ledvicnih bolnikov Slovenije _
(izkazati se morate s clansko izkaznico ZDLBS)

OPTIKA CLARUS

Clani ZDLBS imajo 10-odstotni popust na son¢na ocala
in 20-odstotni popust na korekcijska ocala in brezplacen
osnovni okulisti¢ni pregled prinakupu okvirjev ali stekel.
Dogovorili smo se tudiza 15-odstotni popust za vse druge
izdelke (kontaktne lece, tekocine, krpice ...).

Nakup s popustom je mozen v vseh poslovalnicah
prodajalca, in sicer:

LJUBLJANA:

Optika z oesno ambulanto, Dunajska 76;

+ Optika, Copova 5a;

- Optika z ocesno ambulanto, BTC dvorana A;
Smartinska 152;

KOPER:

« Optika, PreSernov trg 1;

CELJE:

«+ Optika z ocesno ambulanto, Ljubljanska cesta 11;

MARIBOR:

Optika z ocesno ambulanto, Vetrinjska 30.

ZDRAVILISCE LASKO

Pri enodnevnem bivanju zdravilid3¢e nudi naslednje
ugodnosti:

20-odstotni popust za zdravstvene in wellness storitve
(bazen, savna, fitnes, kombinacija teh storitev v Centru
zdravja in lepote), 10-odstotni popust za mesecne in
letne vstopnice, 10-odstotni popust za kopaliske storitve
v kombinaciji z gostinsko ponudbo:

kopanje + kosilo
+ kopanje + pica

savna + kosilo ali vecerja

savna + kopanje + kosilo

Clanom drustev prav tako nudijo 10-odstotni popust
za vse storitve Spa centra, kjer ponujajo razlicne masaze,
kopeli, nege telesa, obloge, maske priznanih kozmeti¢nih

linij, fitnes, solarij in drugo.

OCESNA OPTIKA ALES

KRANJ, Ulica Jaka Puclja 9,
+ 10 % popust za sonéna ocala,

15 % popust za korekcijska ocala,
+ 5% popust za ostale izdelke.

FRIZERSKO PODJETJE LASSANA

Nudi 10 % popusta ¢lanom drustev ledvi¢nih bolnikov,
in sicer samo v salonu v kleti UKC Ljubljana, Zaloska 7.
Narocite se lahko na telefonski Stevilki 01 434-33-30, od-
prto paimajo ob delavnikih od 6. do 20. ure in ob sobotah
od 7. do 14. ure,

V frizerskem salonu nudijo nego las, strizenje, niansira-
nje in barvanje las, trajno kodranje, oblikovanje vseh vrst
priloZznostnih pricesk, shiatsu lasisca, licenje in manikiro,
podaljsevanje nohtov in klasi¢no britje.

HOTEL SLATINA Rogaska Slatina

Clanom drustev priznavajo popuste na hotelske storitve,
in sicer:
— 7 dni: 7 % popusta
— 10 dni: 10 % popusta
— 14 dni: 14 % popusta

Za skupino deset gostov in ve¢ v enem terminu priznajo
$e dodatno 5 % provizijo. Clani drustev lahko uveljavljajo 3e
10 % popust pri zdravstvenih storitvah.

Vse nasteto velja tudi za spremljevalce ¢lanov druitev.

PROF". Avto servis Dusan Jerala, s. p.,

Virmase 190, Skofja Loka

+ 15 % popust za menjavo in centriranje pnevmatik,
-« 25 % popust za vse vrste pnevmatik.

ZDRAVILISCE RADENCI

V Zdravilid¢u Radenci so za élane drustev pripravili dva
programa:

1. Medicinsko programirani aktivni oddih, ki vsebuje:

+ 7 polnih penzionov v eno- ali dvoposteljnih sobah hotela
Radin**** standard,

« samopostrezni obroki, enkrat tedensko sve¢ana vecerja,

- neomejeno kopanje v Termah Radenci,

+ 1xdnevno prost vstop v svet savn,

« merjenje krvnega pritiska,

+ pregled pri zdravniku specialistu,

- pitje mineralne vode iz vrelca v pitni dvorani,

+ vsakodnevna jutranja gimnastika v telovadnici fizioterapije,

+ vaje v termalnem bazenu,

+ 1xradenska mineralna kopel,

« 1xdelna masaza,

« 7 balneo fizikalnih storitev po priporocilu zdravnika (npr.
mineralna slatinska kopel, delna ro¢na masaza, blatna
obloga, elektroterapija ipd.),

- predavanje zdravnika,

+ turisti¢na taksa.

Cena programa za osebo v dvoposteljni sobi je 421,13 evrov.

Cena programa za osebo v enoposteljni sobi je 435,83 evrov.

2. Vitalni oddih, ki vsebuje:

+ 7 polnih penzionov v eno- ali dvoposteljnih sobah hotela
Radin**** standard,

« samopostrezni obroki, enkrat tedensko svecana vecerja,

- neomejeno kopanje v Termah Radenci,

+ 1xdnevno prost vstop v svet savn,

+ 10-minutni posvet pri zdravniku,

+ pitje mineralne vode iz vrelca v pitni dvorani,

+ vsakodnevna jutranja gimnastika v telovadnici fizioterapije,

+ vaje v termalnem bazenu,

-« predavanje zdravnika,

+ turisti¢na taksa.

Cena programa za osebo v dvoposteljni sobi je 326,13 evrov.

Cena programa za osebo v enoposteljni sobi je 340,83 evrov.

Poleg tega clanom drustev ob predlozitvi izkaznice priznavajo
10% popusta na vse zdravstvene storitve v zdravilis¢u.



