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POVZETEK: Definicije zdravstvene pismenosti so bile v preteklosti omejene na posa-
meznika in njegove zmoznosti razumevanja zdravstvenih informacij, danes pa vkljucujejo
tudi organizacijsko komponento, ki poudarja odgovornost organizacij za ustvarjanje in po-
sredovanije ustreznih informacij o zdravju. V ¢lanku na primeru komunikacijske kampanje
Onkoloskega instituta Ljubljana o paliativni oskrbi prikazujemo, kako lahko z nacrtovanim
organizacijskim komuniciranjem vplivamo na medijsko poro¢anje in s tem izboljSujemo
zdravstveno pismenost SirSe javnosti.

uvoD

Zdravstvena pismenost je pomembna za vsakogar, saj moramo biti v
nekem trenutku svojega Zivljenja vsi sposobni najti, razumeti ter uporabljati
zdravstvene informacije in storitve. Skrb za nase zdravje je del vsakdana,
ne le ob obisku zdravnika, klinike ali bolniSnice. Zdravstvena pismenost
nam lahko pomaga prepreciti zdravstvene tezave, zascititi svoje zdravje
in bolje obvladati zdravstvene tezave, ko se pojavijo.

Definicije zdravstvene pismenosti so bile v preteklosti omejene na po-
sameznika in njegove zmoznosti razumevanja zdravstvenih informacij,
danes pa vklju€ujejo tudi organizacijsko komponento, ki poudarja tudi
odgovornost organizacij za ustvarjanje in posredovanije ustreznih informa-
cij o zdravju. Organizacijska zdravstvena pismenost pomeni prizadevanije
celotne organizacije za preoblikovanje organizacije in zagotavljanje oskrbe
bolnikov na nacin, ki ljudem olaj8a iskanje, razumevanje in uporabo infor-
macij in storitev v skrbi za svoje zdravje.

Studije v tujini kaZejo na nizko zdravstveno pismenost na podrogju pali-
ativne oskrbe (PO). Pogosto je napacno razumevanje in pomanjkanje
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ozavesc€enosti o paliativni oskrbi tako med laiki kot strokovnjaki, kar je
lahko tudi eden od vzrokov, da je premalo bolnikov in njihovih svojcev de-
leZnih paliativne oskrbe in njenih dokazanih koristi. Posledi€no se torej
slabSa zdravstvena pismenost na podrocju paliativne oskrbe lahko kaze
v slabsi oskrbi za bolnike z neozdravljivo boleznijo in njihove svojce.

Javne kampanje lahko izbolj$ajo ozavesc¢enost laiCne javnosti o PO.
Strokovnjaki s podroc¢ja PO in predstavniki za odnose z javnostmi na
Onkoloskem institutu Ljubljana (OI) smo jeseni 2019 oblikovali in izvedli
komunikacijsko kampanjo, specifi€no usmerjeno v dviganje ozaveS¢enosti
o PO v lai¢ni javnosti prek medijskih objav, saj so mediji pomemben vir
informacij za bolnike in zdravstveno osebje. Strokovnjaki Ol sodelovanje
z mediji vidimo kot enega od nacinov, kako spodbuditi javno razpravo
o paliativni oskrbi (pa tudi o povezanih temah staranja, smrti, kakovosti
zivljenja pri neozdravljivo bolnih), s ¢imer bi lahko povecali ozaves¢enost
javnosti o PO in s tem preprecili izogibanje PO, ki temelji na napac¢nih
predstavah in stigmi.

VSEBINA

S komunikacijsko kampanjo smo Zeleli izboljSati zdravstveno pismenost
na podrocju paliativne oskrbe (PO). Cilj kampanie je bil dosecCi odziv me-
dijev za pripravo prispevkov o paliativni oskrbi in doseci, da bi novinariji
povzemali ustrezne izraze in definicije o PO, ki smo jih pripravili v obliki
klju€nih sporocil. Pri tem smo izhajali iz tega, da v splosni javnosti veljajo
napacne predstave.

Kot izhodi§¢e za komunikacijsko kampanjo smo izbrali naslednje dogodke,
okrog katerih smo gradili nase aktivnosti:

» svetovni dan paliativne in hospic oskrbe, ki ga obeleZujemo vsako leto
drugo soboto v oktobru;

» 3. slovenski kongres paliativhe oskrbe, ki je potekal 25. in 26. oktobra
2019 pod ¢astnim pokroviteljstvom predsednika Republike Slovenije
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Boruta Pahorja s podporo Ministrstva za zdravje RS in z mednarodno
udelezbo predavateljev ter svojcev z osebno izkusnjo;

* izdane nove zlozenke projekta Metulj za bolnike in svojce v paliativni
oskrbi.

V nadaljevanju prispevka prikazujemo:
* metode dela,
* rezultate uspesnosti,

* razpravo.

METODE

1. Oblikovanje kljuénih sporocil za novinarje — ‘backgrounder’

Za potrebe komunikacijske kampanje smo na Onkoloskem institutu (Ol)
septembra 2019 za novinarje pripravili poglobljeno pisno gradivo (t. i.
‘backgrounder’) s strokovno to¢nimi in javnosti razumljivimi sporo€ili o PO.
V oblikovanije klju¢nih sporocil so bili v delovno skupino vklju€eni zdravnik
specialist PO — vodja Oddelka akutne paliativne oskrbe (OAPQ) na Ol,
zdravnik internisti¢ne onkologije — drzavni koordinator Drzavnega pro-
grama obvladovanja raka (DPOR), koordinator PO na Ol — diplomirana
medicinska sestra ter dva strokovnjaka za komuniciranje.

V prvi fazi smo se v delovni skupini dogovorili, katera strokovna sporocila
0 PO zelimo sporociti Sirsi laiCni javnosti. V drugi fazi smo izbrana stro-
kovna sporocila preoblikovali v lai€no razumljivej$a in enostavna sporocila,
in sicer z metodo preoblikovanja sporocil (angl. message framing).

Sporocila smo razdelili na splosna sporocila o paliativni oskrbi in podporna
sporocila o paliativni oskrbi.

SploSna sporocila (skupaj 3) so se nanasala na druzbeni pomen PO:
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1.

PO je Clovekova pravica, kar je bilo tudi geslo svetovnega dneva
PO in hospica 2020.

. Zaradi starajoCe druzbe bomo rabili vedno ve¢ PO, zato moramo

o PO spregovoriti v druzbi — z namenom spodbujanja pogovorov o
PO med ljudmi.

. Za nadaljnji razvoj PO v Sloveniji je potrebna vzpostavitev paliativ-

nih enot v vseh slovenskih bolnisSnicah — eden od ciliev DPOR.

Podporna strokovna sporocila (skupaj 7) so se nanaSala na strokovna
dejstva o definiciji PO in koristih PO za bolnike in svojce:

1.

Paliativha oskrba je celostna in neprekinjena oskrba neozdravljivo
bolnega od postavitve diagnoze neozdravljive bolezni do zadnjega
obdobja Zivljenja in smrti.

PO nudi podporo tudi svojcem, tako v ¢asu bolnikove bolezni kot
tudi v obdobju Zalovanja.

S pravocasno in kakovostno paliativho oskrbo lahko dokazano iz-
boljSamo kakovost zivljenja bolnika do smrti in podaljSamo prezi-
vetje.

Cilj PO je ohranjanje vrednot posameznika in dostojanstva Zivljenja.

5. Paliativna oskrba poteka na domu, v bolniSnici, domu za starejSe in

v drugih organizacijah ter zavodih za oskrbo bolnikov.

. Bolnik in svojci morajo imeti neprekinjen dostop do kakovostne

paliativhe oskrbe. To jim omogoc&a strokovno pomoc in podporo
(svetovanje ali konkretna zdravstvena podpora — lajSanje bolecin,
psiholoska, socialna, duhovna podpora) v vseh obdobjih bolezni in
tudi v najtezjih trenutkih poslabsanja bolezni, v obdobju umiranja in
za svojce tudi v obdobju zalovanja po smrti bliznjega.

Celostna in neprekinjena paliativna oskrba lahko bolniku in svojcem
omogoca, da se pravocasno vzpostavi ustrezna (dolgoro¢na) ko-
munikacija z zdravstvenim osebjem, kar lahko vpliva na realnejSe
razumevanje/sprejemanije situacije in posledi¢no na manjsi stres,
depresijo, strah in tudi Zalost.
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2. Priprava nabora moznih sogovornikov za intervjuje

Za potrebe komunikacijske kampanje smo nato identificirali mozne so-
govornike razli¢nih profilov za sodelovanje v intervjujih z mediji, pri Cimer
se nismo omejevali zgolj na sogovornike Ol, pa¢ pa tudi SirSe iz drugih
zdravstvenih zavodov. UpoStevali smo novicarski vidik prispevka, ki mora
biti strokoven in hkrati zanimiv za bralce, zato smo kampanjo nadgradili z
vkljucitvijo svojca z izkusnjo — s svojo zgodbo je svojec postal ambasador
PO poleg strokovnjakov, kar je bila novost.

Onkoloski inStitut Ljubljana:

* Maja Ebert Moltara — zdravnica specialistka PO, vodja OAPO

* Branko Zakotnik — zdravnik specialist internistiCne onkologije, vodja
DPOR

* Marjana Bernot — diplomirana medicinska sestra, koordinatorka PO
na Ol

Strokovnjaki PO iz drugih bolnisnic po Sloveniji:

* UKC Maribor

 SB Nova Gorica

Svojec z izkusnjo paliativnhe oskrbe v Sloveniji:

» Ljiljana Leskovic
3. Izbor medijev in novinarjev za sodelovanje

Na osnovi pregleda dotedanjih medijskih objav smo ugotovili, kateri mediji
in posamezni novinarji so o PO Ze porocali in so bili tako prepoznani kot
vsebini naklonjeni. Cilj izbora medijev je bil, da bi dosegli objave v vseh
vrstah klasi¢nih medijev — tiskani, televizija in radio. Ob tem smo Zeleli do-
secCi objave v najvecjih slovenskih medijih z najvedjim dosegom ljudi, zato
smo izbrali nacionalne medije in velike regionalne medije:
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* TV Slovenija — nacionalna televizija,
* Nedeljski dnevnik — nacionalni tednik,
* Vecler — najvedji regionalni medij,

* Radio Slovenija 1 — nacionalni radio.
4. Kontaktiranje novinarjev

V obdobju od septembra do oktobra 2019 smo prek Sluzbe za odnose
Z javnostmi Ol naslovili pobudo za pripravo prispevkov o PO na zgoraj
nastete 4 slovenske medije. Izbrane novinarje teh medijev smo najprej
osebno poklicali ter jim predstavili izhodiS€a in namen sodelovanja —
spodbuditi pogovor med ljudmi o PO, dvigniti ozaveS¢enost laiCne javnosti
in posledi¢no dostopnost do (zgodnje) PO in boljSo oskrbo za bolnike in
svojce. Na podlagi njihovih odzivov — pripravljenosti za sodelovanje — smo
jim poslali gradivo (backgrounder) s povabilom za pripravo prispevkov v
njihovem mediju v obliki intervjuja s predlogom govorcev — strokovnjaki in
svojec. Sledili so dogovori za intervjuje in sogovornike.

REZULTATI

Oceno uspesnosti komunikacijske kampanje Onkoloskega instituta o pali-
ativni oskrbi v slovenskih medijih v obdobju september—oktober 2019 smo
naredili z dvema vrstama analize:

* s kvantitativno analizo smo ugotavljali Stevilo doseZenih medijskih
objav in doseg bralcey,

» s kvalitativno analizo pa smo naredili vsebinsko analizo medijskega
poroCanja 0z. posameznih prispevkov, ki so bili rezultat nasih komu-
nikacijskih aktivnosti v okviru kampanije, in sicer s pregledom Stevila
uporabljenih pripravljenih sporocil o PO iz naSega gradiva (backgroun-
der) v posameznem ¢lanku.
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Kvantitativna analiza

Za potrebe kvantitativne analize smo naredili analizo elektronske baze
poro¢anja medijev (webkliping) v obdobju od 1. 10. 2019 do 15. 11. 2019
(geslo je bilo paliativha oskrba), ki je pokazala, da smo dosegli poro€anje
0 PO v treh od &tirih nagovorjenih medijev (75 %). Skupno smo dosegli pet
objav v teh treh medijih, saj so bili v Casopisu Vecer v isti izdaji objavljeni
trije samostojni prispevki, ki so v bazi in tudi v analizi Klipinga prikazani
kot trije loCeni Clanki.

Podatek o dosegu ljudi:

* Podatek o dosegu po posameznih medijih:
TV Slovenija: 211.095 ljudi
Vecer: 31.000 ljudi
Nedeljski dnevnik: 212.000 ljudi

* Podatek o skupnem dosegu (vsi trije mediji):

Z objavljenimi prispevki v teh treh medijih smo dosegli 454.095 ljudi,
kar je priblizno ena petina prebivalstva Slovenije (21,73 %) oz. tretjina
prebivalstva Slovenije v starostni skupini 15-64 let (33,49 %).

Dodaten uc€inek objavljenih intervjujev:

Ista analiza je pokazala, da je bilo dodatno pet prispevkov objavljenih tudi
na spletnih kanalih istih medijev, prav tako so te prispevke povzemali tudi
drugi mediji. Skupaj smo tako dosegli 22 objav s skupnim dosegom objav
2.905.932 ljudi. Povprecen doseg ene objave je 193.729 ljudi. V povpre-
¢ju je torej ena objava dosegla 9,27 % celotnega prebivalstva Slovenije.
Znotraj populacije v starostni skupini od 15 do 64 let pa je v povprecju ena
objava dosegla 14,29 % populacije.

Kvalitativna analiza

Z vsebinsko analizo smo s pregledom posameznih objav v cilianih medijih
ugotavljali, kolikSno Stevilo splosnih in strokovnih sporo€il o paliativni oskrbi
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iz naSega gradiva (backgrounder) so novinarji uporabili v posameznem
prispevku. Pri vsebinski analizi smo tri objavljene prispevke v Ve€eru ana-
lizirali kot en prispevek.

Vsebinska analiza je pokazala:

* TV Slovenija — uporabljena vsa (3) sploSna sporocila o PO ter upo-
rabljena 4 od 7 podpornih sporocil o PO;

* Nedeljski dnevnik — uporabljeno 1 od 3 splosnih sporocil o PO ter 7 od
7 podpornih sporocil o PO;

*  Vecer —uporabljeni 2 od 3 splosnih sporocil o PO ter 6 od 7 podpornih
sporocil o PO.

Skupno so novinariji v treh izbranih medijih splo$na sporocila uporabili v
povprecju v 66,67 %, strokovna sporocila o PO pa v 80,95 %.

RAZPRAVA

Rezultate analize o Stevilu medijskih objav in dosegu ljudi ocenjujemo kot
uspesne, kar si lahko razlagamo, da so bili nasi proaktivni komunikacijski
pristopi pravilni.

Rezultate vsebinske analize prav tako ocenjujemo kot uspesne; rezultate
si lahko razlagamo tako, da so za novinarje zanimivej3a konkretna stro-
kovna sporocila kot pa splo$na sporocila o paliativni oskrbi.

Kot slabost kampanije vidimo to, da ne poznamo ucinka medijskega poro-
¢anja na vedenije in obnasanije ljudi glede PO.

Pokazali smo, da lahko z ustreznimi komunikacijskimi aktivnostmi vpli-
vamo na porocanje medijev, tako po Stevilu objav kot po vsebini, kar bomo
upostevali v prihodnjih kampanjah.
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ZAKLJUCEK

Organizacijska zdravstvena pismenost vklju€uje tako ustreznost zdrav-
stvenih informacij in storitev, ki jih organizacije zagotavljajo bolnikom in
njihovim druzinam, kot tudi ustreznost organizacijskih sistemov in procesov
za podporo zdravstvenim delavcem pri izgradnji zdravstvene pismenosti.
Izbolj8anje organizacijske zdravstvene pismenosti zahteva spremembe
v organizacijskem in strokovnem delovanju. Nujno je, da zdravstvene
organizacije sprejmejo ukrepe za zagotovitev dostopnosti in razumljivosti
informacij, izdelkov in storitev. Pri tem je bistveno, da so ti koraki usklajeni
in strateski.

Na primeru podrocja paliativhe oskrbe smo pokazali, da lahko z nacrtova-
nim organizacijskim komuniciranjem vplivamo na medijsko porocanje in
s tem izboljSujemo zdravstveno pismenost.

Rezultate komunikacijske kampanje smo prvotno predstavili na medna-
rodni konferenci International Conference on Communication in Healthcare
2020.
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