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/dravstvene storitve
brez napotnice

Klinika Golnik je specializirana za diagnostiko Kardiologija: ultrazvok srca, 24-urni EKG (Holter), 24-

in zdravljenje plju¢nih bolezni, alergij in drugih urno merjenje krvnega tlaka, obremenilno testiranje,

internisticnih bolezni. Poleg storitev javnega zdravstva ultrazvok vratnih Zil.

v kliniki opravljamo tudi zdravstvene storitve brez Preventivna pregleda:

napotnice na stevilnih porog¢jih, vrhunsko diagnostiko e osnovni — preiskave krvi in urina, EKG,

in program preventivnih specialisti¢nih pregledov. rentgenska slika plju¢, meritev plju¢ne funkcije,
V sodobno opremljenih ambulantah in laboratorijih test alergije in tumorski markerji;

Klinike Golnik delajo vrhunski strokovnjaki, ki obvladajo e celoviti — poleg osnovnega vkljucuje Se

diagnostiko in zdravljenje, se nenehno izobrazujejo in ultrazvocni pregled srca, vratnih arterij in

sodelujejo v raziskovalno-izobrazevalni dejavnosti. trebuha, obremenitveno testiranje in merjenje
Izbirate lahko med paketnimi preventivnimi kostne gostote.

pregledi, posameznimi pregledi zaradi doloc¢ene bolezni

ali dolocenimi preiskavami. Storitev brez napotnice v celoti placate sami.

Za pregled ali zdravljenje brez napotnice nam
piSite na e-naslov breznapotnice@klinika-golnik.si ali
Pulmologija: diagnostika kaslja, tezkega dihanja, drugo poklicite na Stevilko 04/256 95 60.

mnenje o diagnozah, kot je astma ipd., preiskave Klinika je bolnikom prijazna tudi po udobnosti
delovanja pljuc (diagnostiko astme lahko izvajamo Ze pri namestitve. Ce prihajate od dale¢, vam lahko
petletnih otrocih), globinsko slikanje plju¢ (CT), preiskave  zagotovimo bivanje v blizini klinike. Rezervacijo
pljuénega raka, poklicne bolezni pljuc, redke pljucne uredite pri Majdi Pusavec na e-naslovu

bolezni (cisti¢na fibroza, sarkoidoza, intersticijske majda.pusavec@Kklinika-golnik.si ali poklicite na
pljuéne bolezni), motnje dihanja med spanjem Stevilko 04/256 91 19.

(diagnostika in zdravljenje). Cenik zdravstvenih storitev, podrobnejse
Alergologija: kozni vbodni testi v ambulanti in informacije in zlozenke so objavljeni na spletni strani
provokacijski testi na bolniSkem oddelku (cvetni prah, www.klinika-golnik.si v zavihku zdravstvene storitve
hisni prah, piki Zuzelk, hrana in zdravila), koprivnica ali brez napotnice.

urtikarija, drugo mnenje.
Endoskopija: gastroskopija, kolonoskopija,
bronhoskopija (lahko z uporabo sedacije).
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Zelimo si sodoben
izolacijski oddelek

31. maja se je koncalo 80 uradnih dni
epidemije covida-19 v Sloveniji. Ceprav
je bila to huda preizkusnja za vse nas,
moramo priznati, da je bilo v ¢loveski
zgodovini Ze mnogokrat tezje. Epidemije
so sprozile ekonomski upad, lakoto in ne
nazadnje nasilje in vojne. Groznja bolezni
in smrti porodi v posameznikih prvinske
strahove, v nemoci pa se pogosto zate-
kajo v vraZeverje in obtoZevanje drugace
mislecih in tujcev vseh vrst.

Hkrati pa so velike krize priloznost
za vzpon pogumnih posameznikov in
skupin, ki s svojimi dejanji omogocijo
blagostanje in navdih Se mnogo gene-
racijam za sabo. Ze nasi predniki so
odkrili izvore nalezljivih bolezni, zakonito-
sti njihovega prenosa, za mnoge od njih
pa tudi zdravila in cepiva.

Svet na pandemijo z virusom, ki je
povzrocCil bolezen covid-19, ni bil prip-
ravljen, odziv pa je bil bliskovit. Tu se je
Slovenija izvrstno odrezala; strategija,
ki smo jo sprejeli, je bila racionalna in
ukrepi, ki smo jih pravoc¢asno izvedli, so

bili uspesni, da so preprecili vecje Stevilo
obolelih in s tem Stevilne prezgodnje
smrti. Na drZavni in regionalni ravni so
se oblikovale koordinacije vseh ravni
zdravstva, civilne zasScite, policije, vojske,
gasilcev in drugih, ki so ob podpori
odgovornega vedenja drzavljanov kljub
hudemu pomanjkanju zascitnih sredstev
in opreme v prvih dneh nasli reSitve in
odgovore na izzive.

V zacetku nismo bili prepric¢ani, da se
pred okuzbo lahko ucinkovito zas¢itimo,
mnoge med nami je skrbelo za lastno
varnost in zdravje otrok, partnerjev in
ostarelih starSev doma. Mnogi med vami,
ki ste delali z bolniki s covidom-19, se
zato niste Zeleli vracati domov k svojim
druzinam in ste bivali v nadomestnih
nastanitvah, celo v kemperjih. Strasljive
podobe iz sveta so nam dale slutiti, da
je nevarnost velika, in ko smo sprejemali
prve bolnike, ni nih¢e razmisljal o denarju
in nagradah. Vendar smo s¢asoma prido-
bili samozavest: zas¢ita in ukrepi, ki smo
jih postavili, so delovali.

Spoznali smo, da je model javnega
zdravstva z moc¢nim primarnim zdra-
vstvom in vstopnimi toCkami ucinkovit.
Vendar je celoten zdravstveni sistem, ki
je ze pred epidemijo deloval na zgornjem
robu zmogljivosti, ranljiv in vecjega priti-
ska verjetno ne bi prenesel. Oblikovan
je bil za ¢as brez epidemij, zato je tudi
organizacijsko, predvsem pa materialno
in kadrovsko Sibek. Dobro zdravstvo ni
poceni, in Ce je zdravje Slovencem vsaj
tako velika vrednota kot pocitnice, se
ne smemo zgolj zamisliti, ampak tudi
ukrepati. Covid-19 ni izginil in svetovne
pandemije Se ni konec. Mnoge drzave so
Se v hudi stiski in tudi moznost drugega
vala pri nas je velika in realna. Predah,
ki ga imamo, moramo takoj izkoristiti za
krepitev infrastrukture, ki bo omogocala
ne le oskrbo okuzenih bolnikov, ampak
tudi hkratno in varno obravnavo bolnikov
z drugimi boleznimi. Vlagati moramo v
izobrazevanje in zaposlovanje zdravstve-
nih delavcev, oblikovanje odzivnih skupin
in ustvariti razmere za mobilnost timov.
ReSevati moramo problem najranljivejSin
struktur v drZzavi — domov za ostarele.
Mocan in prilagodljiv zdravstveni sistem
v kriznih ¢asih lahko ustvarja razmere
za nemoteno delovanje industrije in tudi
ekonomsko varnost prebivalcev Slovenije.

Ob pogledu na delo, ki je za nami, dragi
sodelavci, se tezkih dni spominjajmo s
ponosom zaradi dejanj ¢lovecnosti, ki
smo jih zmogli in so jih zmogli drugi. V
teh tednih sem spoznal ¢udovite ljudi, ki
so me navdihnili in opogumili. In vsem
bi se rad zahvalil v svojem imenu in v
imenu nase klinike.

V prvi vrsti hvala vam, ki ste delali ne-
posredno z bolniki v tezkih razmerah, dne-
ve dolgo v kompletni za&éitni opremi. Se
posebna zahvala gre tistim, ki so pri tem
utrpeli tudi skodo za lastno zdravje — veC
kot 20 % zbolelih v Sloveniji je bilo tistih,
ki so neposredno pomagali bolnikom.

Hvala vsem tistim, ki ste s svojo
pripravljenostjo in delom omogocali, da je
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druzba delovala, da smo se prvi¢ v moji
karieri neposredno povezali na vseh rav-
neh zdravstva od domov za ostarele prek
zdravstvenih domov in bolniSnic v skrbi za
najranljivejSe. Hvala vsem odloCevalcem,
da so sprejemali modre odloCitve ob
pravem casu. Hvala medijskim hiSam za
odgovorno in objektivno porocanje. Hvala
donatorjem, ki so nam omogocili nakup
dodatne opreme — mobilnega rentgena

in ventilatorjev za oddelek za zdravlje-

nje covida — in nam posodili zabojnike

za triaZzo in reSevalno vozilo. Hvala za
donacije zasCitne opreme. Hvala za druge
donacije, ki so zaposlenim olajSale delo.
In hvala vsem tistim, ki so nas pocastili
in nam izrekli priznanje.

Kot direktor se oziram tudi na
prispevek Univerzitetne klinike Golnik k
obvladovanju epidemije covida-19. To je
trdoziva ustanova, ki je bila ustanovljena
za obvladovanje epidemije tuberkuloze,
ki je Se vedno eden od vodilnih razlogov
umrljivosti v svetu. Navdihuje nas duh
nasih predhodnikov, ki so se spopadali z

boleznijo v ¢asu, ko Se ni bilo uinkovitih
zdravil in zasCitne opreme, mnogi tudi za
ceno lastne Zrtve. Epidemija tuberkulo-
ze je v Sloveniji obvladana, a tudi tu so
na obzorju temni oblaki rezistentnega
povzrocitelja v Casu migracij prebivalstva.
Glede covida smo Ze v samem zacetku
prispevali z oblikovanjem prvih ukrepov,
ki smo jih posredovali ostalim, z delom v
svetovalni skupini ministra in z oblikova-
njem strategije pomoc¢i domovom za os-
tarele. Sprejeli smo prve bolnike iz DSO
Metlika in tudi vse ostale, ki so potre-
bovali naso pomo¢, ter bili ena od Stirih
bolniSnic z zdravljenje covida v Sloveniji.
Bolnikom smo nudili najzahtevnejSo
oskrbo, vkljuéno s terapijo na intenziv-
nem oddelku, ki smo ga preoblikovali

za zdravljenje covida-19. Koordinacijska
skupina je obiskovala DSO-je Spodnje in
tudi Zgornje Gorenjske, izvajala treninge
za osebje in pomagala pri prilagoditvi za
ukrepanje ob izbruhu okuzbe. S sode-
lovanjem z DSO Naklo smo ucinkovito
preprecili vedji izbruh. Poleg tega je v

teku vec raziskovalnih projektov o covi-
du-19. Vzporedno je teklo delo z bolniki
z drugimi boleznimi, npr. diagnostika in
zdravljenje pljucnega raka.

Vse to smo izvajali v skromnih razmerah,
z veliko improvizacije in entuziazma.

Kot specializirana klinika za pljuc-
ne bolezni se neprestano sreCujemo z
bolniki, ki prihajajo zaradi respiratornih
okuzb, del repertoarja pa postaja tudi
covid-19. Klinika je stara skoraj sto let,
dotrajana in ni potresno varna, arhitek-
tura pa ni prilagojena sodobni obravnavi
taksnih bolnikov. Zato zelimo, da v odzivu
na drugi val in vse prihodnje izbruhe
respiratornin okuzb kompleksu prikljuci-
mo sodoben izolacijski oddelek, ki bo na
voljo bolnikom iz vse drzave. Za takSen
izziv smo v tradiciji te hiSe pripravljeni,
imamo znanje, vsebino in voljo, kar smo
dokazali tudi med zadnjo epidemijo.

ALES ROZMAN
Foto: A. Bijeli¢
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V izrednih razmerah
se pokaze moc ekipe

Leto 2020 se nam bo vsem zagotovo za
vedno vtisnilo v spomin zaradi izbruha
SARS-CoV-2, zaposlenim v Laboratoriju za
respiratorno mikrobiologijo (LRM) pa Se
posebej. Ze od sredine januarja smo sle-
dili novicam o novem koronavirusu, ki se
je nezadrzno Siril v Vuhanu in provinci Hu-
bej, obenem pa so se prvi primeri okuzb
Ze pojavljali v sosednjih drzavah (Singa-
pur, Tajska, Tajvan, Juzna Koreja). Da bi
zagotovili ustrezno in nujno podporo na-
§im zdravnikom, smo po prvem ugotovlje-
nem primeru okuzbe v Sloveniji presli na
24-urno dezurstvo, za kar smo potrebo-
vali dva dodatna izkuSena analitika, ki so
nam jih takoj odstopili v Laboratoriju za
imunologijo in klinicno genetiko. Ker smo
pricakovali, da komercialni molekularni
testi za diagnostiko SARS-CoV-2 ne bodo
takoj na voljo, smo se konec januarja os-
krbeli z vsemi potrebnimi komponentami
za »in-house« PCR po protokolu bolnisni-
ce Charite iz Berlina, ki je bil mednarodno
priznan kot najustreznejsi. Takoj ko so
bili na voljo kakovostni komercialni testi,
smo jih narocili, dobili pa le del naro-
éenega, in ko je novi koronavirus zacel
svoj pohod po evropskih drzavah, se je
dobava diagnosticnih testov, reagentov
za izolacijo nukleinskih kislin in brisov

za odvzem kuznin skoraj ustavila. Z zelo
omejeno koli¢ino testov in reagentov, ki
smo jih imeli na zalogi, nam je v prvih
dveh tednih epidemije skoraj po ¢udezu
in z ogromno iznajdljivosti in prizadevnos-
ti vseh sodelujocih »molekularcev« uspelo
zagotoviti vso diagnostiko, ki se je zgrnila
v nas laboraotrij. Po psihi¢no in fizicno
zelo napornem zacetku za vse udeleZzene
v diagnostiko v LRM smo nadaljevanje
epidemije prepluli kot izkuSeni in utrjeni
mornarji kljub ob¢asnim nevihtam. V
takih izrednih (skoraj vojnih) razmerah

se pokaZze mo¢ in vrednost ekipe — kapo
dol, fanta (Dane in Matija) in dekleta
(Marusa, Urska, Vesna pa tudi Andreja in
Marinka).

VIKTORIJA TOMIC

Foto: arhiv laboratorija

Matija Rijavec (gostujoca pomoc): Najbolj
vse¢ mi je bilo, da me je med deZurstvom
obiskovala Vesna.

Vesna Spendal: Najboljsi dve stvari sta bili
prosti dan po dezurstvu in timsko delo s
pomocjo iz imunoloskega laboratorija. Razve-
selili smo se pozornosti za zaposlene.

Dane Luznik: Pohvalil bi sodelovanje
celotne bolnisnice pri obravnavi epidemije,

Se posebej bi izpostavil odlicno sodelovanje z
osebjem sprejemne ambulante.

Marusa Ravnik: Izpostavila bi nestrpno ca-
kanje na prvi pozitivni vzorec in odlicno po-
moc iz imunoloskega laboratorija.

Urska Bidovec Stojkovic: Izpostavila bi
smeh in optimizem drimtima mikrobio-
loskega in imunoloskega laboratorija ter
kreativnost in delavnost ekipe.
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Delal sem na oddelku
za zdravljenje covida

Slovenija je 12. marca zaradi naras¢anja
Stevila okuzb s koronavirusom razglasila
epidemijo. Klinika Golnik, kot vecina slo-
venskih bolnisnic, se je zacela priprav-
ljati na najhujsi mozni scenarij, scenarij,
Ki je prizadel Italijo. V Kliniki Golnik

je vladalo ne ravno dobro vzdusje, saj
smo se vsi zbali novega koronavirusa in
se zaceli zavedati, da se bomo morali
sooCiti z njim. Na negovalnem oddelku
smo dobili prve okuzene paciente in

kar nekaj nas je ¢utilo potrebo po tem,
da se prostovoljno javimo za delo na
oddelku za zdravljenje covida. Ko sem
prvi¢ priSel v izmeno na oddelek, sem
imel meSane obcutke, saj sem se bal in
se nisem zavedal, s ¢im imam opravka.
Ze sam pogled na bivai negovalni odde-
lek, ki je ez noC postal oddelek covid,
in vse te na novo postavljene stene, ki

- 4

- HiH

Teem e il

= savasssssssssill

= ——— el

4 v vrtincu Pljugnik, junij 2020



so delile Cisti del od umazanega, me

je zmrazil za trenutek, ko sem stopil
skozi vrata oddelka. Na oddelku so me
pricakale nove sodelavke in mi razlozile,
kako poteka delo. Poleg sestrske sobe
smo imeli sobo, ki je bila namenjena

oblacenju zasc¢itnih sredstev. Tam smo
se oblekli in stopili skozi vrata izolacije
v del oddelka, kjer so lezali okuzeni
pacienti. Ze noSenje zasgitnih sredstev
je bilo naporno, saj je bilo pod plaséem
zelo vroCe in zaSCitna ocala so bila v

hipu zaroSena. Delovnik je trajal 12 ur
tako podnevi kot ponoci.

V tem ¢asu nas je na razlicne naci-
ne spodbujalo veliko ljudi in nam s tem
vlivalo dodatno energijo, ki smo jo potre-
bovali po napornem dnevu na oddelku.
Dobri ljudje, ki jim ni bilo vseeno za nas
in so se zavedali, da smo mi tisti, Ki
smo na prvi linij obrambe, so prispevali
Stevilne donacije. Za kratek ¢as smo se
pocutili kot heroji, saj smo to tudi bili.
Veliko nas je zapustilo svoje domove,
ker smo se zbali za svoje domace.

Svoj novi dom smo nekateri nasli v vili
Triglav. SliSi se naporno, vendar je vse
veliko lazje, ko te obkrozajo sodelav-

ci z veliko pozitivne energije. V ¢asu
covida smo se med seboj pomesali
zaposleni razli¢nih oddelkov, tako da je
bilo delo Se bolj zanimivo, vse je bilo
na novo, delovali smo kot eno, kar je
bistvo dobrega tima. V tem Casu sem
se veliko novega naucil, spoznal veliko
novih, dobrih ljudi in v ¢ast mi je bilo, da
sem bil del skupine, ki je imela en cilj:
s skupnimi mo¢mi premagati virus. To
nam je tudi uspelo!

ANTONLJO BIJELIC
Foto: A. Bijeli¢
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Novi ¢asi, nove navade —
akreditacijsko ocenjevanje na daljavo

Komunikacija na daljavo

Situacija z novim koronavirusom nas je
prisilila, da smo morali tako v zasebnem
kot tudi v sluzbenem Zivljenju narediti kar
nekaj prilagoditev. Lahko bi sicer dovolili,
da nekatere stvari zastanejo, vendar
kakovost naSega dela zagotovo ni ena
od njih. Tega se zelo dobro zavedamo
tudi v Laboratoriju za klinicno biokemijo
in hematologijo, zato smo ob odpovedi
rednega ocenjevalnega obiska Slovenske
akreditacije, ki je bil nacrtovan za marec

in je bil zaradi razglaSene epidemije od-
povedan, sprejeli nadomestno moznost —
ocenjevanje na daljavo, ki je potekalo
maja in junija. Da je bila izvedba takega
ocenjevanja sploh mogoca, je bilo v prvi
vrsti treba zagotoviti ustrezno program-
sko in strojno opremo, Cesar se je nas
sodelavec Marsel lotil z veliko zagnanosti
in navduSenja. Pred zacetkom ocenjevan-
ja je bilo izvedenih kar nekaj testiranj in
Sele, ko je vizualna in zvocna komunika-

cija delovala optimalno, je »mojster« nad
opravljenim delom izrazil svoje zadovolj-
stvo. Ocenjevanje je potekalo v Stirih
delih (Stiri dni), vanj pa so bile vkljucene
tri ocenjevalke, ena slovenska in dve tuji.
Poleg predstavitve zahtevane dokumen-
tacije nam je uspelo zagotoviti, da so
ocenjevalke lahko vizualno ocenjevale
izvedbo dolocenih preiskav v laboratoriju,
kar jim je omogocilo celovit vpogled v
delo laboratorija.

Katja Otrin Debevc, vodilna ocenjevalka
»Se pred kratkim smo pri Slovenski
akreditaciji menili, da nove moznosti
izvajanja ocenjevanj na daljavo pri nas ze
ne bomo potrebovali. Pa je Zivljenje hitro
obrnilo stvari na glavo in smo Ze dober
teden po tem, ko smo ostali doma, izvedli
prvo taks$no ocenjevanje. V dveh mesecih
smo si nabrali kar nekaj izkusenj. Nekatera
ocenjevanja smo lahko izvedli skoraj

v enakem obsegu in enako kakovostno
kakor to ocenjevanje v laboratoriju,

je pa za to potrebna precej obseznejsa

in temeljitej$a priprava. Se bolj kot ob

Pregled ustreznosti uvajanja novih analizatorjev za teste hemostaze
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Prenos dela iz hematoloskega laboratorija

obicajnih ocenjevanjih je uspesnost odvisna
tudi od akreditiranega organa in njegove
pripravljenosti za sodelovanje. Izkusnja
oddaljenega ocenjevanja v Laboratoriju

za klinicno biokemijo in hematologijo je
bila odli¢na, kljub temu pa bi si Zeleli, da bi
prihodnje leto lahko zopet sedli skupaj.«

Sasa Kadivec, koordinatorka vodenja
kakovosti v Kliniki Golnik

»Zaradi izrednih razmer je letos ocenjevanje
potekalo na daljavo. To je bila moja druga

Zahvala kranjskih gasilcev
in policistov

Na prvi majski dan so nas v jutranjih
urah obiskali kranjski gasilci in poli-
cisti. Njihov namen je bil jasen — izra-
ziti podporo osebju nase klinike med
epidemijo, ki je prizadela Slovenijo.

S sluzbenimi vozili so se pripeljali
do glavnega vhoda in v znak hvale-
Znosti vklopili sirene in zaposlenim za
vloZen trud namenili moc¢an aplavz.
B. J.

presoja v medicinskih laboratorijih, odkar
sem lani prevzela funkcijo koordinatorke
vodenja kakovosti. Res je bilo fascinantno,
da je laboratoriju uspelo zagotoviti dobro
tehnicno podporo, da je ocenjevanje na
daljavo lahko potekalo tako kakovostno. V
bistvu nikoli ni slo nic¢ narobe. Zaradi take-
ga nacina ocenjevanja sem lahko imela ves
Cas pregled nad vsemi segmenti ocenjevan-
ja, kar med klasicnim potekom ocenjevanja
ni mogoce, saj se presojevalci razdelijo po
posameznih prostorih in ne mores slediti
vsem. Tako pa sem zdaj lahko poglobljeno

spoznala delovanje laboratorija in njegovih
procesov. Navdusila me je zavzetost mlajsih
clanov laboratorija za strokovno delo in

ob tem izpolnjevanje zahtev standarda.

Po videnem in sliSanem lahko recem, da je
laboratoriju uspelo oblikovati in vzgojiti
izjemno uspesno in zavzeto ekipo, ki bo
lahko tudi v prihodnosti uspesno sledila
razvoju laboratorijske stroke in nudila
ustrezno podporo procesom v bolnisnici.«

NINA KARAKAS
Foto: N. Karakas$
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Predstavitev clankov

Heat shock protein 27 as a predictor of prognosis in pa-
tients admitted to hospital with acute COPD exacerbation
Matthias Zimmermann, Denise Traxler, Christine Bekos,
Elisabeth Simader, Thomas Mueller, Alexandra Graf, Mitja
Lainscak, Robert Marcun, Mitja Kosnik, Matjaz Flezar, Ales
Rozman, Peter Korosec, Walter Klepetko, Bernhard Moser,
Hendrik J. Ankersmit

Cell Stress and Chaperones 2020; 25: 141-149. Doi.
org/10.1007/s12192-019-01057-0.

Akutna poslabSanja KOPB so najpomembnejsi vzrok hospita-
lizacij in smrti bolnikov s KOPB. Za zdaj ne obstaja nobenega
biomarkerja za napoved prognoze bolnika. Pri 211 bolnikih, ki
so bili sprejeti v Kliniko Golnik zaradi akutnega poslabsanja
KOPB, so bili odvzeti krvni in urinski vzorci ob sprejemu, odpu-
stu in 180 po odpustu. Klini¢no in Studijsko je bilo dolo¢eno
veC€ biomarkerjev, nekatere analize so bile Ze predstavljene

v prispevkih. V tej Studiji je predstavljena analiza vrednosti
proteina toplotnega Soka (heat shock protein 27 (HSP27)), ki
za zdaj kot biomarker pri nas Se ni v kliniéni uporabi. Analiza
je pokazala znatno poviSane vrednosti HSP27 v primerjavi z
vrednostmi 180 dni po odpustu in znatno visjo smrtnost pri
bolnikih s poviSsanimi vrednostmi HSP27 ob sprejemu.

Prispevek je del velike Studije Koordinator odpusta, ki je
v Kliniki Golnik potekala med letoma 2009 in 2012. Analiza
vzorcev in rezultatov je bila opravljena na Christian Doppler La-
boratory for Cardiac and Thoracic Diagnosis and Regeneration,
Medical University of Vienna. Prispevek je lep primer sodelova-
nja s tujim laboratorijem, ki ima boljSe tehni¢ne sposobnosti
analize vzorcev.

Iz raziskave Koordinator odpusta je Se vedno mozno prido-
biti ve¢ klini¢no in raziskovalno pomembnih analiz, ki pa morajo
biti izvedene v skladu z dogovori in pod okriljem Raziskovalnega
sveta raziskave. Nekatere ideje so Ze v obravnavi in nacrtujemo
nadaljnje korake v prihodnosti.

ROBERT MARCUN

Comparative analysis of prognostic histopathologic para-
meters in subtypes of epithelioid pleural mesothelioma.
Bilecz A, Stockhammer B Theegarten D, Izidor Kern, Jakopo-
vic M, Samarzija M, Klikovits T, Hoda MA, Déme B, Oberndor-
fer F, Muellauer L, Fillinger J, Kovacs |, Pirker C, Schuler M,
Plones T, Aigner C, Klepetko W, Berger W, Brcic L, Laszlo V,
Hegedus B.

Histopathology. 2020 Mar 14. doi: 10.1111/his.14105.

Clanek je rezultat vedletnega mednarodnega sodelovanja pri
projektu malignega mezotelioma plevre. Rezultati strokovno-
-raziskovalnega dela so bili predstavljeni v javnosti Ze veckrat
in Se en Clanek je sprejet v objavo. Potrdili smo prognosticni
pomen subtipizacije epiteloidnega malignega mezotelioma
plevre, kar je sprejeto tudi v predlogu novih smernic obravnave
tega redkega raka.

1ZIDOR KERN
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Completeness of tuberculosis (TB) notification: invento-
ry studies and capture-recapture analyses, six European
Union countries, 2014 to 2016

Masja Straetemans, Mirjam | Bakker, Sandra Alba, Christi-
na Mergenthaler, Ente Rood, Peter H Andersen, Henrieke
Schimmel, Aleksandar Simunovic, Petra Svetina, Carlos
Carvalho, Outi Lyytikainen, Ibrahim Abubakar, Ross J Harris,
Csaba Kodmon , Marieke J van der Werf, Rob van Hest.
Completeness of tuberculosis (TB) notification: inventory
studies and capture-recapture analyses, six European Union
countries, 2014 to 2016.

Euro Surveillance. 2020;25(12). Doi.org/10.2807/1560-
7917.ES.2020.25.12.1900568.

Evropski center za prepreCevanje in obvladovanje bolezni (ECDC)
in Svetovna zdravstvena organizacija (WHO) Evropa stalno uskla-
jujeta zbiranje in analizo podatkov 0 nadzoru tuberkuloze (TB)
v Evropi. Predvideva se, da letno Stevilo prijavljenih primerov
TB odraza pojavnost TB, ki pa bi zaradi premajhnega poroca-
nja lahko bilo napacno. Slovenija je bila vkljucena v projekt
retrospektivne analize ve¢ nacionalnih baz podatkov o TB kot
ena izmed Sestih izbranih drzav ¢lanic EU/EGR Namen projekta
je bil ugotoviti popolnost in kakovost nadzora, oceno pojavnosti
tuberkuloze in informacije o prednostih in vrzelih v nacionalnih
nadzornih sistemih v izbranih Sestih evropskih drzavah. Poleg
Slovenije so bile z razli¢nimi registri, ki spremljajo pojavnost TB,
v projekt vkljuCene Danska, Nizozemska, Portugalska, Hrvaska
in Finska. Rezultati analize so pokazali, da je na Hrvaskem
popolnost podatkov o pojavnosti TB med razlicnimi registri 73,9
%, na Danskem 98,7 %, na Finskem 83,6 %, na Nizozemskem
81,6 %, na Portugalskem 85,8 % in v Sloveniji 100 %.

Analiza zbranih podatkov je pokazala, da na Danskem in
v Sloveniji zelo verjetno prijava TB odraZa resni¢no pojavnost
TB v drzavi. Slovenija je edina drzava s popolnim prekrivanjem
primerov TB med registri, kar je posledica obveznega porocanja
zdravstvenih delavcev in laboratorijev, stalnega navzkriznega pre-
verjanja registrov in dobro organiziranega sistema obvescanja in
nadzora nad TB. Vsekakor na dober rezultat vpliva tudi omejeno
Stevilo primerov TB v drZzavi z majhnim Stevilom prebivalstva.
PETRA SVETINA

Pohvala
2. decembra 2019 sem bila iz ZD Trzi¢ poslana v
Kliniko Golnik na dodatne preiskave. Sprejeta
sem bila okrog 13. ure in bi rada pohvalila vso
ekipo, ki ji je, kljub temu da je ¢akalnica pokala
po Sivih, Se vedno uspelo ohraniti dobro voljo in
pristno prijaznost.

Samo tako naprej,

Petra Laharnar
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Vsaka stvar je za nekaj dobra

Epidemija novega koronavirusa je dodobra pretresla nase vsakdanjike. Kljub temu
da z njo ve¢inoma povezujemo slabe stvari, nas je v urednistvu Plju¢nika zanimalo,
ali morda nasi zaposleni v situaciji, ki nas je doletela, vidijo tudi kaj dobrega ...

NEZA SKAPER, dipl.

m. s., Enota intenzivne
terapije

Televizija ... radio ...
socialna omreZzja ...
koronavirus ... covid-19.
Priprava oddelénih prosto-
rov, izobrazevanje kadra o
uporabi zas¢itnih sredstev
... Cakamo prvi klic za prvi
sprejem v Sok sobo ... in
ga 25. 3. 2020 seveda do-
¢akamo. Prva ekipa vstopi
v izolacijo, malo prestrase-
na, vendar polna pozi-
tivnega adrenalina uredi
pacienta in se Ze pripravlja
na sprejem novega. Ostalim ekipam, ki vstopajo v izolacijo, je
takoj lazje, saj si med seboj predajamo pomembne informacije za
laZje delo in sooCanje s situacijo.

NajteZje od vsega je bilo na sebi imeti vso zas¢itno opremo,
prenasati vro¢ino pod plaséem, ocala so se rosila, roke pod
rokavicami so se potile ... Veliko lazje je bilo, ko smo dobili Ver-
saflo (napravo za zasc¢ito dihal), saj ni bilo ve¢ tako vroCe in tudi
rosilo se ni, pacienti pa so lahko videli nas nasmeh na obrazu.

Za nas je bila to pozitivha izkuSnja s kanckom grenkega
priokusa. Situacija nas je Se bolj povezala, kajti v najtezjih tre-
nutkih, ko Ze misli§, da ne zmores vec, da bos obupal, ti je tim
enkratnih sodelavcev priskoCil na pomoc, te bodril, spodbujal in
ti dajal oporo — takrat enostavno dobiS nov zagon in gres dalje.
Vsako dilemo smo reSili skupaj. Pokonci nas je drzal uspeh pri
zdravljenju, zadovoljni pacienti, ki so nam to tudi pokazali, in
njihovi odhodi domov. Ce se bo v prihodnosti podobna situacija
ponovila, se bomo zaradi pridobljenih izkusenj na to pot podali
samozavestno in suvereno, verjetno pa se bo nasla tudi kakSna
priloznost za izboljSave.

MII A -

MOJCA NOVAK, dipl. sanit. inZ., higieni¢arka
Ce gledam na svoje podrocje dela, me veseli, da so zaposleni
Se aktivneje kot sicer izvajali razkuzevanje rok kot enega izmed

najucinkovitejsih ukrepov
pri preprecevanju pre-
nosa okuzb. Aktivnho so

se vkljucevali s predlogi,
kje vse bi bilo smiselno
namestiti razkuzilo, da bo
bolj pri roki in s tem delo
varnejse tako zanje kot

za bolnike. Presenecena
sem bila nad odzivom

na delavnice ustrezne
uporabe osebne zascitne
opreme. Kljub natrpane-
mu urniku mi jih je bilo v
veselje izvajati, saj nam je
v prijetnem vzdusju skupaj
uspelo razbliniti strahove
pred takrat Se nejasnim potekom epidemije. Na sploSno pa sem
ostala optimistka s Se vecjim veseljem do drobnih stvari, besed,
dejanj, ki nam lepSajo Zivljenje.

DARJA POTOCNIK, dipl. m. s., Bolniski oddelek 600

Trinajsti marec je bil letos kot nalas¢ v petek, in Cetudi nisem
vrazeverne sorte, sem si takrat rekla, da sta datum in dan
dogodku primerna, in
spakirala svoj nahrbtnik
za prvo no¢no na oddelku
za zdravljenje covida.
Obcutki, ki so se porodili
ob poplavi vseh (pretezno
negativnih) informacij o
novem koronavirusu, so
bili vse prej kot prijetni.
Dobro se spomnim, s
kako Siroko odprtimi
otmi sem spremljala
dogajanje ob prvem

h \ sprejemu pacienta v naSi
" izmeni in kako sem prvih
nekaj minut, ko sem
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zjutraj zapustila oddelek, sedela v avtu in razmisljala o tem,
kaj vse tisti trenutek gomazi po ali v meni in kako naj vsemu
temu preprecim, da vstopi tudi v moj dom, v mojo druzino.
Bolj kot se ¢lovek sooca s svojim strahom, laZje se soo€i in
tudi v tej situaciji se je strah z vsakim dnem manjsal. Nekega
dne se je tako zmanjsal, da so na plano kon¢no pokukale
vse izjemno lepe stvari, za katere bi v normalnih okolis¢inah
verjetno imeli oCi zaprte. Epidemija je ustavila ¢as in Clovek
se je lahko vprasal, kaj je v Zivljenju zares pomembno. Na
oddelku za zdravljenje covida smo odkrivali povezanost med
sodelavci na povsem novi ravni; »brainstormali« smo skupaj
kot za Salo ob vsaki novi problematiki, raziskovali smo najbolj-
Se mozne nacine komunikacije in sodelovanja in polagoma
podirali zidove hierarhiéne razdelitve zdravstvenega tima, saj
konec koncev s pacienti vred praviloma vedno stojimo na
istem bregu. Kot posameznik pa sem ugotovila, da je druzina
ne samo nujno zlo ob praznikih, temvec¢ najlepse, kar ¢lovek
lahko ima — v€asih zlasti ob ponedeljkih; da me spremlja krog
ljudi, ki znajo peti, pisati pesmi, plesati in poSteno filozofirati,
vendar prej morda niso imeli priloznosti pokazati svojih vrlin;
da je dobro imeti hiSnega ljubljencka, ki mu ni odve¢ iti pet-
krat na dan na sprehod; da z u¢enjem nemsc¢ine spoznas tudi
razseznosti svojega smisla za humor; da si po dveh mesecih
v Zivljenjepis lahko dopiSes$ Michelinovo zvezdico v znanju
kuhanja; da je upanje najvec, kar lahko v najtezjih ¢asih das
socloveku, in da je zdravje bogastvo, ki mu nikoli ne bo para.

Medijske objave
(marec—maj 2020)

i ROK KIKEL, univ. dipl.
\ I prav., vodja Oddelka jav-
nih naroéil in nabave
Cas karantene in koro-
navirusa je verjetno vsak
dozivljal po svoje, a iz
njega odnesel tudi pozitiv-
ne stvari. Vsaj pri nas je
bilo tako, da smo v hisi,
ob in na njej ter na vrtu
uredili vse stvari, ki so
se predolgo nabirale in
za katere si nikoli nismo
zares vzeli ¢asa. Ugotovili
: smo, katere druzabne
. igre imamo spravljene v
omarah in jih razen ob
poletnih dopustnih mesecih ne uporabljamo. Dobili smo potr-
ditev, da so trgovine in trgovski centri lahko odprti Se naprej
po korona delovnem Casu. V tem ¢asu smo dodobra ugotovili,
kam vodijo vse lokalne in vaske poti nase obcine. Spoznali vse
grice, hribe in znamenitosti domace obc¢ine. Ne nazadnje smo
imeli Cas za sorodnike in prijatelje, ki jih v »normalnih ¢asih«
zaradi tempa Zivljenja vidimo preredko. Torej, da je vsaka stvar
za nekaj dobra, bo za nas kar drzalo.

Obdobje, v katerem spremljamo nase
medijske objave za vsakoletno drugo
Stevilko Pljucnika, se skoraj povsem
ujema z obdobjem epidemije covi-
da-19 v Sloveniji. Epidemija je bila
uradno razglasena 12. marca, a se je
Ze od februarja naprej veliko dogajalo,
uradno se je koncala 15. maja, a se je
tudi potem Se kar naprej dogajalo in
se pravzaprav Se vedno. V teh treh
mesecih smo sicer sodelovali v nekaj
prispevkih, ki so obravnavali bolez-
ni, ki niso covid-19, vendar jih lahko
prestejemo na prste ene roke in so se
povsem izgubili v koronapoplavi.

Zato si tokrat oglejmo nekaj
statisticnih zanimivosti. V omenjenem
obdobju smo nasteli kar 1076 (sic!)
medijskih objav — za primerjavo, v
enakem obdobju lani jih je bilo 87.
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673 je bilo spletnih (63 %), sledil je tisk
s 116 objavami (11 %), radijska objava
je bila 101 (9 %), televizijskih 87 (8 %),
agencijskih pa 99 (9 %). Druzabnih
omrezij in forumov ne spremljamo,
Stevilo objav gre v nebo. V tem casu
se je na nas z vprasanji in Zeljami
obrnilo 45 novinarjev, a gotovo mi ni
uspelo presteti vseh. Pa Se to: lani smo
v celem letu nasteli 445 objav ...

Najvecji deleZ objav so prispevale sple-
tne strani Slovenske tiskovne agencije,
RTV Slovenija, 24 ur in Gorenjskega
glasa. Veliko pogosteje kot obicajno
smo nastopali na televizijah, predvsem
na TV Slovenija 1 in POP TV. Veliko

so0 o nas govorili na Radiu Slovenija 1.
Najpogosteje so nas nasli pod gesloma
Klinika Golnik in Ale§ Rozman.

Internet
63 %

— TV8%

— 9%

I Tiskovne

agencije
Radio 9 %
Tiskani mediji 11 %
Nasa medijska popularnost se s
koncem epidemije seveda ni iztekla.
Od nasega dobrega dela, verodostoj-
nosti in umirjenosti pa bo odvisno,
koliko jo bomo uspeli ohranjati v
strokovnih in razvojnih okvirih.
JANA BOGDANOVSKI



Petra Preseren je novinarka Televizije Slovenija zadnjih osem let. Svojemu delu
je predana, biti novinarka je njeno tisto. Ko smo padli v skupino drzav, kjer se
koronavirus siri hitreje, kot bi si mislili, si ni predstavljala, kako se bo nacin dela
obrnil na glavo. Vse se je podredilo stanju tisti trenutek, ki ga sedaj lahko stejemo v
mesecih. Slisali sva se po prvih osmih tednih boja za zajezitev virusa v Sloveniji.

Kaksen je bil vas vsakdan v ¢asu, ko smo bili podvrze-
ni zivljenju, ki ga je narekoval koronavirus?
Moj dan se je zacel kasneje kot obicajno. Zaradi
epidemije smo ukinili uredniske sestanke, ki smo jih
sicer (novinarji in uredniki, op. a.) imeli ob pol desetih
zjutraj, na njih smo si razdelili delo. Zaradi varnostnih
ukrepov — na sestankih nas je po navadi deset ali ve¢
—smo jih ukinili. Tako sem v sluzbo prihajala kasneje,
sestanek z urednikom je potekal individualno po tele-
fonu, v€asih tudi na Stiri o¢i, a z ustrezno razdaljo.
Za novinarje velja, da nimate urnika.
Vsekakor. Sploh med epidemijo, ko smo - prva dva
meseca, ko je bilo najhuje - delali drugace kot sicer. Bili
smo razdeljeni v dve ekipi. Skrbeli smo, da ob morebi-
tni okuzbi v eni izmed ekip, ne bi vsi ostali
doma. V eni izmeni nas je bilo polovico
manj. Tudi oddaje so bile daljse,
zanimanje ljudi o razmerah je bilo
iz dneva v dan vecje. Urnika na
splosno tako res ni bilo, vezani
smo bili na dnevne dogodke
in sogovornike. Sicer pa
domov - kljub intenzivnemu
in dolgemu dnevu — med
epidemijo nisem prihajala v
poznih vecernih urah.
Bi lahko rekli, da je bilo biti
»koronanovinar« poseben
izziv?
Tako je, prilagoditi smo se morali
novim okoli§¢inam. Ce omenim samo

Bili smo
razdeljeni v dve
ekipi. Skrbeli smo, da
ob morebitni okuzbi v eni
izmed ekip, ne bi vsi ostali
doma. V eni izmeni
nas je bilo polovico
manj.

tehni¢no plat: tolik§ne uporabe skypa ali drugih progra-
mov za vzpostavitev povezave s sogovorniki seveda ne
pomnimo. Tudi snemanje na terenu je potekalo drugace
kot sicer. Ko smo, na primer, prisli prispevek snemat
na Golnik, v bolni$nico nismo vstopili, kar je bilo pred
izbruhom epidemije seveda nekaj povsem obicajnega.
Z vstopom v prostor lahko dodobra predstavis zgodbo,
saj jo bodo tudi gledalci doziveli povsem drugace. Tako
zaradi varnostnih razlogov v bolnisnice nismo hodili, z
redkimi izjemami. Pravila je treba spoStovati.
Kako ste vi kot novinarka doZivljali porocanje o
epidemiji?
Po skoraj dveh mesecih sem se pa Ze navadila na dru-
gacen delovni proces. Smo v ¢asu sproscanja vladnih
ukrepov za zajezitev virusa, kar se pozna tudi pri
izjavah (nakljucnih) sogovornikov, ki jih je
manj strah dati izjavo pred kamero. Ko
so se ukrepi sprejeli, smo vsi po malem
doziveli S0k, bili smo v primezu ne-
gotovosti, sprejeti smo morali nova
pravila vedenja novinar — sogo-
vornik. Bil je izziv, ker Se vseeno
nisi mogel predstaviti zgodbe, kot
bi jo sicer lahko, nisi mogel iti na
oddelek, govoriti s pacienti, gle-
dalcem celostno prikazati bolni-
$nicnega Zivljenja med epidemijo.
Zato so nam veliko posnetkov posla-
li predstavniki za stike z javnostjo, ki
smo jih seveda uporabili. Na tem mestu
naj izrazim hvaleznost vasi kliniki: dali
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ste nam moznost, da smo se srecali z zaposlenimi, ki se
vsakodnevno srecujejo z obolelimi z virusom, lahko smo
8li na oddelke z upostevanjem vseh varnostnih pogojev.
To je bila zares svetla izjema, da nam je bilo dano v Zivo
videti oz. doZiveti vsaj delcek vsakdana vasih zaposlenih
in pacientov.
Vas je bilo zaradi terenskega dela kdaj strah izposta-
vljenosti tej bolezni?
V sluzbi so za nas zelo dobro poskrbeli. Vsi se zavedamo,
da stoodstotne varnosti ni, ¢e hodis v sluzbo, si v stiku
z ljudmi. Zaposleni smo se drzali pravil, naredili smo
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vse, kar je bilo v nasi moci, da ne bi prislo do okuzbe. Pri
delu me ni bilo strah. Kamor koli smo prisli, so se tudi
sogovorniki drzali zapovedanega. Strah me je bilo le, da
bi zaradi dnevnega stika z mnogo ljudmi nevede okuzila
koga od svojih bliznjih.
Ce se vrneva na snemanje ekskluzivne reportaze
v Kliniki Golnik. Kaksni obcutki so vas prevevali
tistikrat?
Zelo smo hvaleZni za dano priloZnost. Vedeli smo, da ste
s tem, ko ste nam to dovolili, tudi vi sprejeli doloceno
tveganje. Veseli smo, da smo lahko doZiveli Zivljenje na



Med snemanjem v Kliniki Golnik. Od leve: snemalec Ziga Gasperin, Petra Preseren in asistent snemalca Luka TomaZic.

oddelku z obolelimi s covidom-19 in da
ste kljub obremenjenosti skrbeli Se za
nas, se prilagodili nasim pro$njam.
To je bila dobra volja zaposlenih.
Biti novinarka je vas nacin
Zivljenja. Ali ste se med epi-
demijo kaj novega naucili?
Vecje potrpezljivosti. V tistih
razmerah ni slo vse tako, kot
bi si clovek Zelel. Televizija je
medij zase, odzivnost je zelo
velika. Venomer klicemo na-
okrog, do sogovornikov Zelimo
priti Se isti dan, ves material je
treba zbrati skupaj, do kon¢nega
prispevka pa je seveda potrebnega Se
nekaj dodatno vloZenega truda.

Kaj pa je sicer tisto, k cemur kot novinarka stremite v
svojem zivljenju?
Ne samo jaz, ampak vsi novinarji si zelimo podajati
¢im zanesljivejse, verodostojne informacije, na podlagi

Zaposleni smo se
drzali pravil, naredili
smo vse, kar je bilo v nasi
moci, da ne bi prislo do
okuzbe. Pri delu me ni
bilo strah.

katerih lahko ljudje sprejemajo odlocitve.
Izkazalo se je, da so ljudje med epidemijo
spremljali bolj klasi¢ne medije, kot je
televizija. Pazljivi smo morali biti
na tisto pravo mero obvescenosti
ljudi, da smo pravocasno posredo-
vali vse informacije. V tem ¢asu
se je sprejelo mnogo pomembnih
odlocitev, ki so vplivale na vsa-
kodnevno Zivljenje, npr. ukinitev
javnega prevoza, omejitev gibanja
na obcine. Hkrati pa smo Zzeleli
porocati umirjeno, saj nismo na no-
ben nacin Zeleli Se spodbujati strahu
in nelagodja, ki sta bila priljudeh zZe
tako ali tako prisotna. Ljudi smo opozarjali
na resnost situacije, obenem pa jim Zeleli dati
obcutek varnosti, podati informacije, na podlagi katerih
se znajo odlocati in poskrbeti zase in za svoje domace.

BARBARA JENKO

Foto: osebni arhiv in Ziga Gasperin
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Credna imunost

WHY DOES MY CHOICE MATTER TO OTHERS?

It matters because of the concept of “herd immunity.” Here's how it works:

Not immunized
but still healthy

£ Immunized
11 and healthy

Not immunized,
sick and contagious

When nooneis
immunized ...

... disease spreads through *

the population. *i ** *
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Cepljenje je pomemben preventivni ukrep pri preprecevanju
Sirjenja nalezljivih bolezni. Ima dolgo zgodovino (dokumentirani
dokazi o cepljenju segajo v 17. stoletje, vendar se je o dolo-
¢enih metodah, izvajanih v Indiji in na Kitajskem, govorilo Ze
prej). Ceplienje ni zazeleno in priporoceno, v nekaterih primerih
tudi obvezno, le zato, ker S¢iti cepljene posameznike, temvec z
ustreznim Stevilom precepljenih vpliva na zmanjSevanje Sirjenja
bolezni. Tako zas¢iti tudi ostale, ki zaradi dolocenih zdravstve-
nih tezav cepiva ne morejo prejeti. Govorimo o vplivih »Credne
imunosti«, prikazane na prilozeni shemi.

Prikaz ¢éredne imunosti

Tako je, kot eno izmed mnogih, tudi cepljenje proti gripi ucin-
kovit in varen nacin, da zascitimo sebe in bliznje pred okuzbo
in zdravstvenimi zapleti, ki jih ta bolezen lahko povzroca. Pri
cepljenju proti gripi si zelimo vsaj 70-odstotne precepljenosti
populacije, ki jo, ¢e govorimo o Kliniki Golnik, predstavljajo
nasi zaposleni. Vsako leto se delezZ cepljenih proti gripi v nasi
kliniki veca, pri zadnjem Stetju ob oddaji obveznega Porocila o
Stevilu cepljenih proti gripi v sezoni 2019/20, smo nasteli, da
so bili skupno cepljeni 303 zdravstveni delavci. Ce to zoZi-
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mo na nase redno zaposlene in izpustimo Studente, krozece
specializante ..., se Stevilka ustavi pri 281 cepljenih zaposle-
nih, kar je 1. 1. 2020, glede na takratno Stevilko zaposlenih,
predstavljalo dobrih 54 %. S tem smo tisti, ki smo se za
cepljenje odlogili, Zeleli zasc¢ititi sebe, nase bolnike ter svojce.
Seveda nam brez podpore vodstva tega ne bi uspelo zagotoviti
v takem obsegu, saj je bilo cepljenje za zaposlene klinike tudi
tokrat brezpla¢no.

V letoSnjem letu smo, Geprav na pragu poletja, Ze morali
oddati potrebe po cepivu za sezono 2020/21. Tudi naslednje
leto bo brezplacno cepivo na razpolago vsem zaposlenim in k
cepljenju bomo, tako kot v letosnji sezoni, spodbujali tudi nase
kroni¢ne bolnike. V sodelovanju z ambulantami Klinike Golnik
smo cepivo ponudili in cepljenje izvedli pri (za zaCetek) kar
lepem Stevilu bolnikov. Ce smo v preteklih sezonah cepili 30-40
kroni¢nih bolnikov, je Stevilka zdaj poskocila na 171.

Ustrezno Zelimo zaS¢ititi tako sebe kot svoje bolnike, zato
vsi povabljeni, da dokazemo, da nasa odlocCitev Steje. Skupaj
proti Stevilki 70 (%)!

MOJCA NOVAK



Na kliniki skrbimo tudi za loceno
zbiranje papirja in kartona

BolniSnice so ustanove, ki proizvajajo razli¢ne vrste odpadkov

— take, povezane z zdravstvom, kot tudi obiCajne, kakrSne pozna-
mo v domacem okolju in jih je deloma mozno reciklirati. KoliGine
nastalih odpadkov niso majhne, cene odvoza in odstranjevanja
SO visoke, prav tako kazni za neustrezno ravnanje.

Ravnanje (gospodarjenje) z odpadki v svojih dolocilih zapo-
veduje zakonodaja. Pri »odpadkih iz zdravstva« manevrskega
prostora ni, pri komunalnih odpadkih pa imamo veliko moznost
vpliva na sestavo in koli¢ino, saj dolocen del teh odpadkov zbi-
ramo lo¢eno kot surovino za recikliranje in nadaljnjo predelavo.
Eno od teh, lo¢eno zbranih frakcij, predstavljata papir in karton.

V Kliniki Golnik Ze leta lo¢eno zbiramo tako papir kot karton.
Vsako leto o koli€ini zbranega papirja in kartona govorimo v to-
nah in ne v kilogramih. Obdajata nas na vseh moznih deloviS¢ih
— skoraj povsod se uporablja in nastaja kakovosten, za reciklazo
najboljsi pisarniski papir, enako velja za karton, ki ga je najveC v
skladiS¢u potroSnega materiala ter lekarni, Ceprav s potrosSnim
materialom prihaja tudi na oddelke in enote. Za reciklaZo je nje-
gova uporabnost manjSa. Potem so tu Se razne revije, Casopisi
..., ki jih po kon¢anem branju odlozijo nasi bolniki.

Papirne odpadke torej proizvajamo, zato moramo zanje tudi
ustrezno poskrbeti. Te odpadke obvezno lo¢eno odlagamo, da
bi ohranili naravne dobrine (les), znizali kolic¢ine komunalnih
odpadkov in s tem potrebe po vedjih in StevilénejsSih odlaga-
lis¢ih ter vplivali na prihranek energije, porabljene v proizvodnji
papirja. Papir ima »dolgo Zivljenjsko dobo«. Vsebuje vlakna, ki
jih je mozno reciklirati od 5- do 7-krat, preden postanejo prek-
ratka za ponovno uporabo.

V Kliniki Golnik lahko prav vsak poskrbi, da se tudi papir
in karton ustrezno odlozita in ne pristaneta med komunalnimi

odpadki, kjer vplivata na njihovo dodatno tezo in ceno. Kaj in
kako torej zbiramo?

1. PAPIR ZA RAZREZ, UNICENJE zbiramo v $katli, oznadeni z
napisom »ZA RAZREZ«.

V razrez sodi ves papir, na katerem se nahajajo podatki
bolnikov kot tudi zaposlenih (ime in priimek, datum rojstva,
bivalis¢a, izvidi ...). Nekatere enote, kjer je Se posebno treba
paziti na varovanje podatkov, imajo tudi rezalnike, s katerimi
dokumente unicijo na mestu nastanka. Papir za razrez se pobi-
ra enkrat na teden — praviloma ob torkih (kurirska sluzba). Za
prevzem vecjih koli¢in papirja za razrez lahko po predhodnem
dogovoru o ¢asu in kraju prevzema poklicemo zaposlene v teh-
ni¢ni sluzbi ali transporterja perila. Kadar so koli¢ine materiala
za razrez res velike (npr. ob praznjenju arhiva, pospravljanju
knjiznice ...), se v sodelovanju s higienikom naro¢i odstranitev
v unicenje, ki ga opravi pooblasceni in izbrani izvajalec storitev,
Ki dostavi ustrezen zaprt zabojnik.

Skatla naj bo namenjena resniéno le papirju za razrez. V
njej pogosto namre¢ najdemo marsikaj, kar vanjo ne sodi: os-
tali odpadni material, kot so uporabljeni robcki, celo zascitna
sredstva ...

2. ODPADNI PAPIR

Med odpadni papir spadajo papir brez podatkov bolnikov ali
zaposlenih, casopisi, revije, reklamne brosure, kar zbiramo v
vedjih Skatlah ali zabojnikih, oznacenih z napisom »ODPADNI
PAPIR«. Ce zabojnika nimate, Skatlo za odpadni papir lahko
pripravite in oznadite tudi sami. Vanjo poleg omenjenega lahko
odlagamo Se manjSo kartonsko embalazZo (Skatlice zdravil, roka-
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RECIKLAZNI KROG PAPIRJA
I7 OGDPADNEGA NASTANE NOVO, RECIKLIRAJI

Vir: http://ozavescen.si/papir/

vic, krpic za umivanje ...). ManjSa kartonska embalaza mora biti
pred odlozitvijo v zbiralnik ustrezno zlozena, da se zbiralnik ne
napolni prehitro. Ta papir odstranjuje Cistilni servis.

3. VECJO KARTONSKO EMBALAZO po izpraznitvi oseba, ki
Skatlo prazni, zlozZi in jo postavi v izliv, necisti prostor ali drug
dogovorjen prostor (npr. mrezasti vozi¢ek) za zbiranje kartonske
embalaze. Do zbirnega mesta jo prepeljejo zaposleni v Cistilnem
servisu, vecji zabojnik na deponiji pa z njo vestno polnijo zapos-
leni v tehnicni sluzbi.

Ceprav ima list papirja majhno, lahko bi rekli zanemarljivo
tezZo, se ga vsako leto zbere veliko. Samo lani smo oddali skoraj
9 ton papirja, kartona ter lepenke in skoraj 11 ton papirne in
kartonske embalaze ter embalaze iz lepenke. Verjamem, da
bi lahko zbrali Se ve€. Res je, da se zabojniki ne nahajajo ob
vsakem deloviScu, pod vsako mizo, vendar je tako tudi doma.
Kar se zbira lo¢eno, se praviloma odnaSa na ekoloSke otoke.
Izkoristimo to za manjSo prekinitev dela, morebitno spremembo
prisilne drze ob posameznih postopkih dela ter se sprehodimo
do prvega zbiralnika/Skatle za odpadni papir. Hvalezna nam
bosta tako telo kot narava.

Viri: https://www.surovina.si/odkup/odkup-papirja [2. 6. 2020]

MOJCA NOVAK

Kaj delamo socialni delavci

med koronavirusom?

Res, da »medicinsko« ne reSujemo Zivljenj, dobivamo pa klice
nemocnih, ki Zivijo sami. Tistih, ki so bili zmozni Ziveti sami doma
le zato, ker so imeli pomoc¢ negovalk. Tistih, ki so Se lahko ostali
doma, ker so imeli svojce iz druge obcine, ki so jim vsakodnevno
pomagali pri negi in oskrbi poleg skrbi za svoje delo in druzino.
Tistih, h katerim so prihajale prostovoljke iz drustev zato, da so
imeli socialne stike in zapolnili potrebo po socializaciji in prazni-
no osamljenosti. Tistih, ki so imeli sosede, ki so jim nesebi¢no
ponujali pomo¢ in so se znali ozreti na socloveka.

Dobivamo pozive policije, da so na novo odkrite druzine, kjer
se dogaja nasilje ali pa se je Ze pri znanih primerih to poveca-
lo. Prej je bilo lazje, saj osebe, ki povzro¢a nasilje ni bilo toliko
doma, bila je v sluzbi, gostilni ali drugje in so ostali ¢lani druzine
¢ez dan imeli vsaj malo miru. Sploh si ne morete predstavlja-
ti, koliko nasilja imamo v Sloveniji. Mogoce je ¢as, da tudi vi
koncéno prijavite sosede, za katere to¢no veste, da se pri njih
dogaja nasilje, in ne Cakate, da bo to naredil kdo drug (ker ne
bo) ali pa da se bodo v kriznih ¢asih pobili.

Kaj je »dovolj velika placa«?

Dobivamo klice za izredno denarno socialno pomoc. Za prvo
socialno pomo¢. Za postopek locCitve, ker ne zmorejo vec Ziveti
skupaj. Skupno Zivljenje jih je pahnilo v Se vecje prepire, obup,
strah, jezo, razoCaranje, negotovost, nestabilnost, Zalost ... Ne
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poznajo se vec, saj so vsakodnevno pometali stvari pod prepro-
g0 in bezali v tisoCe drugih dejavnosti, da se jim ni bilo treba
ukvarjati z medsebojnim odnosom. Ljudje si slabe obcutke hitro
nadomestimo z deloholizmom v kakrsni koli obliki. BeZimo od
slabih obcutkov, preusmerjamo misli zato, da se nam ni treba
soocati z njimi. Na kratki rok. Tezava pri loCitvah je tudi deljeno
skrbnistvo. Otroci so pri enem od starSev, kjer mogoce ne Zelijo
biti tako dolgo, ampak zdaj ne smejo v drugo obc¢ino k drugemu.
Poleg tega nekateri koronavirus in izolacijo uporabljajo za izgo-
vor, da stikov ne ohranjajo, ¢etudi sta starSa v isti obcCini. Poli-
cist grozi ocetu, da mu bo kar tako odpeljal otroka (za kar sploh
nima pristojnosti!) k materi, ker mora tako biti (policist in mama
sta znanca). Kljub temu da je otrok jasno izrazil, da ne Zeli od
oceta, in je jokal, ko je priSla policija. Ker ni ustreznega nadzora,
se lahko dogaja marsikaj, kar je o¢em skrito in nezakonito.

Ranljiva skupina so tudi samohranilke in samohranilci. Otrok,
¢e so premajhni, ne morajo puscati samih doma. Z njimi morajo v
trgovino — tja, kamor bi morali iti sami, zasCiteni in za kratek Cas.
Mogoce bo kdo pomislil, da ne upostevajo pravil in jih bo sodil.
Poleg tega finan¢no nastradajo prav oni. Sploh, ¢e imajo s. p. ali
kakrdno koli drugo nezanesljivo zaposlitev. Ce ima mama ali ode
“dovolj veliko placo“ za nas sistem, ki preracunava, kdo in koliko
lahko dobi, ne bo dobil denarne socialne pomoci. Kaj je “dovolj
velika placa“? Pa si izraCunajte sami ...



Telefoni pregorevajo

V nekaterih domovih za starejSe se koronavirus hitro Siri, potrebu-
jejo prostor za izolacijo. Socialne delavke pregorevajo od klicev in
vsakodnevnih stisk ljudi na drugi strani: kako pomagati mami, ki
potrebuje 24-urno oskrbo, za katero ne zmorejo skrbeti (druzina,
delo, prostorska stiska), kako pomagati ocetu z demenco, ki je ze
dvakrat uSel iz hiSe in so ga iskali vso no¢€ ter Zivi v drugi obcini?
Kje naj dobijo Se ve¢ negovalk, ki nesebiéno pomagajo tistim, ki ni-
majo nikogar — za sramotno nizko placilo. Pa Se vedno to pocnejo.
Ker imajo srce, ker je vsak Clovek — tako kot vi, vasi otroci in vasi
starsi in si zasluzi dostojno Zivljenje, kolikor je le mogoce. Ker po-
vedo, da ne morejo pustiti ¢loveka v iztrebkih, latnega in samega.
V domovih za starejSe ni prostora, ni dovolj osebja, stanovalci so
vsako leto tezje bolni, z ve¢ pridruzenimi kroni¢nimi boleznimi. Taki,
ki bi bolj potrebovali negovalno bolnico. Jih kdo vidi? Neko¢ bodo
to nasi starsi in bomo verjetno tudi mi.

Najlazje si je zatiskati oCi pred neprijetnimi stvarmi in se
osredotocati na pozitivno — seveda! Ampak ob tem ne smemo
pozabiti, da ljudje potrebujejo pomoc bolj kot kadar koli prej! Tisti,
ki jo najbolj potrebujejo, so najmanj slisani! Tisti, ki so bili Zze prej
na pragu revscine, bodo zdaj v Se vedji stiski. So otroci, ki doma
nimajo niti interneta — mi ga imamo na telefonu, v vsaki stavbi.
Otroci ne morejo delati za Solo, ker nimajo racunalnika, kje je
Sele stroSek za internet. Zdaj bo velik izziv za starSe, ki delajo z
njimi uéno snov in naloge. Na preizkusnji bo njihovo potrpljenje,
koliko se jim uspe vZiveti v otroka, kakSna je komunikacija med
njimi, spoznali bodo tudi delo uciteljic. UCiteljic, ki delajo z dvajse-
timi uc€enci, ne z enim ali dvema. Ve¢ ur. S tem, da so vmes tudi
tisti otroci, ki imajo odlocbe ...

Zdaj se lahko otrokom naredi ogromno Skode, ¢e doma v
druzini stvari niso taksne, kot bi morale biti.

Nasi zlati Solski ucitelji

Upam, da bodo tisti starsi, ki se tako radi pritoZujejo ¢ez Solske
delavce in grozijo z odvetniki, kon¢no videli sebe v svojem ogle-
dalu. Upam, da zaradi tega ne bodo svojega gneva znesli nad
svojimi otroki! Prej so ga namre¢ nad ucitelji. Upam, da se bodo
zazrli vase, v svojo komunikacijo z otroki, v svojo komunikacijo s
partnerjem, v svoje vedenje in razmisljanje.

Lahko je govoriti o koronavirusu in duhovnih plateh v smislu
“vzemite si Cas zase, posvetite se druzini, bodite skupaj in se
imejte radi“. Tam, kjer so bile prej tezave, so mogoce zdaj Se
vegje. Cas je, da stopimo skupaj, da uvidimo tiste, ki jih prej
nikoli nismo. Da se ozremo za ¢lovekom in njegovimi potrebami
za dostojno zivljenje.

Zdaj lahko vidimo, da ne potrebujemo toliko novih majic,
kozmetike in Gevljev vsak mesec. Zdaj lahko vidimo, da ne pot-
rebujemo bezljanja v tri dni, zato da se imamo lepo, saj si lahko
doma naredimo lepo vzdusje (z izijemo zgoraj navedenih socialno
ogrozenih primerov — nanje ne smemo pozabiti).

Ce ravno delate “8istko” v svojem domu, lahko odvecne
uporabne in lepo ohranjene stvari podarite sosedom, starejSim
in socialno ogrozenim oziroma komur koli, ki bi potreboval to,
Cesar vi ne potrebujete vec€. Ne zato, da se boste hvalili na soci-
alnih omrezjih, kako dobrega srca ste, ampak ker ste Clovek, ker
bi se tako moralo delati brez preracunljivosti.

Zdaj vidimo, koliko nam pomeni dotik, objem, pogovor — ¢lo-
vek. Stvari, ki nimajo cene, ki se jih ne da kupiti, so dobile vecjo
vrednost.

SOCIALNO DELO JE DELO!

MASA ZUGELJ
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Spreminjanje obcutka
za cas skozi Zivljenje

Na nas obcutek za ¢as vplivajo oko-
lisCine, Custva in telesno stanje (npr.
utrujenost). Izkusnje med pandemijo
koronavirusa kazejo, da so nekateri ¢as
dozivljali drugace kot obic¢ajno, na primer
da je marec trajal neskoncno dolgo, april
je bil izredno kratek. DozZivljanje neka-
terih je bilo paradoksalno: Cas je tekel
pocasi in hkrati, gledano za nazaj, je Cas
kar odletel. Ker je bila porusena nasa
rutina in ker so nas vsakdanjik sestavlja-
le drugacne naloge, kot smo jih vajeni in
nam obicajno dajejo obcutek smiselno-
sti, zadovoljstva in produktivnosti, se je
spremenil tudi nas obcutek za ¢as. Tudi
sooCanje s hudo kroniéno boleznijo priza-
dene posameznika na raznih ravneh, pre-
kine rutine in postavi pod vprasaj usta-
liene nacine Zivljenja ter dozivljanja sebe
in drugih. Bolniki pogosto recejo, da Zivijo
vsak dan posebej (npr. Charmaz, 1991).
Podobna pri¢evanja bolnikov nakazujejo,
da sta obcutek za €as in zavedanje hude
bolezni povezana, da vplivata drug na
drugega. Obcutek za Cas je pomemben
teoretski koncept, ki mu v akademskem
svetu posvecajo veliko pozornosti, saj
vpliva na razne vidike nasega Zivljenja
(npr. Zimbardo & Boyd, 2008) in se med
Zivljenjem tudi pomembno spreminja
(Colarusso, 1998).
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Obcutek za cas, ki je Se ostal

Ljudje od rojstva naprej skrbno belezi-
mo ¢as; praznujemo rojstne dneve in
poskuSsamo dosegati mejnike, ki so v
nasi kulturi postavljeni ob bok kronoloski
starosti in razvoju.

S kronolosko starostjo se dogaja Se
nekaj, in sicer se spreminja nas subjek-
tivni obCutek Casa, ki nam je Se ostal do
izteka naSega Zivljenja, kar pomembno
vpliva na temeljne procese v nas, na
naso motivacijo, miselne procese in
¢ustveno dozivljanje. Subjektivni obcutek
Casa postaja pomembnejsi od kronoloske
starosti, Geprav je z njo povezan, saj se
Cas, ki nam je preostal, s kronolosko sta-
rostjo krajSa (Laura L. Carstensen, 2006;
Lieberman & Coplan, 1970).

Spremembe v dozivljanju, vezane
na obcutek za Cas, ki nam je Se ostal,
so spodbujene tudi v drugih kontekstih,
ki predstavljajo neko lo¢nico v Zivljenju
posameznika oziroma ga soocijo z izgubo
ali minevanjem, na primer takrat, ko za-
pusti mati¢no druzino, konca izobraZeva-
nje, hudo zboli ... (Laura L. Carstensen,
2006; L. L. Carstensen, Isaacowitz, &
Charles, 1999).

Cilji se nanaSajo na prihodnost, zato
je ocena Casa, ki ga Se imamo, v odnosu
do ciljev bistvena. S subjektivnim obcut-

kom za ¢as se cilji spreminjajo, preobliku-
jejo. Ko je v ospredju naSega zavedanja
minljivost Zivljenja, se prednostne izbire
spremenijo. Teorija socioemocionalne
selektivnosti (SST) razdeli druzbene
motive na dve kategoriji, v eni je pou-
darek na pridobivanju znanja o druzbe-
nem in fizicnem svetu, v drugi pa na
¢ustvenem uravnavanju. Po tej teoriji se
obcutek neomejenosti ¢asa povezuje s
prvo kategorijo, ob zavedanju omejenosti
G¢asa pa postane pomembno predvsem
zasledovanje t. i. Custvenih ciljev; to so
cilji, ki se nanasajo na ¢ustveno urav-
navanje v medosebnih odnosih ter na
iskanje pomena in smisla (L. L. Carsten-
sen et al., 1999). Globok obcutek smisla
in druzbene vkljucenosti ima torej svojo
logiko in mehanizme, ki ga omogocajo.
Med Zivljenjem zasledujemo cilje obeh
opisanih skupin, zdaj dajemo prednost
enim, zdaj drugim. Ce se vrnem na obg&u-
tek neomejenosti in omejenosti ¢asa in
reCem nekoliko karikirano: del Zivljenja
Zivimo, kot da ne bomo umrli oziroma z
mislijo na prihodnost, del Zivljenja pa ob
veCjem zavedanju lastne minljivosti. Pri
umirajocih postanejo pomembni cilji, ki
so vezani na medosebne odnose (Kelle-
hear, 2014). Povezanost z drugimi ljudmi
je temeljna clovekova potreba od rojstva,
je pogoj za druge aktivnosti (npr. razisko-
vanje) in nastane iz preZivetvene nuje.
Posameznik iSc¢e blizino, ko se pocuti
ogroZen (Bowlby, 1982).

Nacini vplivanja na doZivljanje ¢asa ob
soocanju z umrljivostjo

Zavedanje, da se nas Cas enkrat iztecCe,
ni vsakodnevno v naSi zavesti. Papada-
tou (2009) opiSe tri nacine, s katerimi si
prizadevamo vplivati na doZivljanje ¢asa,
ko smo sooceni z minljivostjo. Prvi je
subjektivna izloCitev Casa, kar posame-
znik doseze s spreminjanjem obcutka za
tok Casa, in sicer ga lahko pospesi ali

ga v celoti zaustavi. PospeSi ga tako, da
hitro prehaja iz ene aktivnosti v drugo,

od enega opravila k drugemu. Omenjeno
spremlja obcutek nujnosti in pomanjkanje
moznosti refleksije izkuen;j. Cas je v tem
primeru dozivet kot razdrobljen, izkusSnje
pa niso ¢asovno umescene. Posameznik
lahko Gas izlo€i iz dozivljanja tudi tako, da
dozivljanje toka Casa preprosto »zaustavi«.
Omenjeno dosezZe s tem, da se izogiba
situacijam, ki vkljucujejo locitev, izgubo
ali druge oblike sprememb. Uteho mu
prinasajo rigidne rutine. Drugi nacin vpli-
vanja na doZiveti ¢as se nanasa na umik,
in sicer lahko posameznik »pobegne« v
umetnost, poezijo, branje, meditacijo in
druge aktivnosti, ob katerih doZivlja, da



je usel mejam Casa. Tretji nacin vplivanja
na dozZiveti Cas se nanasa na subjektivno
ustvarjanje ¢asa in vkljuCuje zavedanje
minljivosti ter prizadevanje za razSiritev in
polno dozivljanje sedanjega trenutka. To
je verjetneje, kadar v odnosih preidemo
iz poceti na zgolj biti. Tako nastajajo edin-
stveni trenutki priloznosti, ki lahko vodijo
do korenitih sprememb v posamezniko-
vem dozivljanju in so polni vitalnosti.

Ze stari Grki so razmisljali o linear-
nem in kakovostnem dozZivljanju ¢asa;
govorili so 0 kronosu - linearnem ¢asu,
ki ga merimo na primer v sekundah, ter
kairosu, ki je po svoji naravi kakovosten
ter se nanasa na doZivljanje posebno
pomembnih trenutkov, ki ne tvorijo
obicajnih vzorcev bivanja in so polni po-
mena ter smisla. Na ta spoznanja se je
naslonil na primer Murray (2000), da se
je lazje priblizal dozZivljanju ¢asa svojih
bolnikov z napredovalo obliko multiple
skleroze. Opazal je, da se mnogi bolniki,
Ki se ucijo ziveti s kroni¢no boleznijo, ki
jim bo zelo verjetno pomembno skrajSa-
la Zivljenje, v bistvu ucijo Ziveti v kairosu.
Dozivljanje posameznih trenutkov lahko
postane posebej dragoceno. Mnogi
pricnejo ¢as doZivljati bolj cikli¢no, bolj
pozorno dozivljajo vzhajanje in zahajanje

sonca, kosila ob doloCeni uri, prihajanje
in odhajanje zdravstvenega osebja ipd.

Pri oskrbi hudo bolnih in njihovih
svojcev je iziemnega pomena, da zdra-
vstveno osebje prepozna vrednost in
pomembnost subjektivnega Casa, da so,
kljub ¢asovnim pritiskom, polno navzoci
in pozorni, da se bolniku in svojcem v ce-
loti posvetijo, Cetudi samo za nekaj minut
(Murray, 2000).

HANA KODBA CEH
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Lep pozdrav vsem!

Rad bi se zahvalil vsemu osebju
v kardioloski ambulanti in ga
obenem pohvalil za lep sprejem.
Posebna zahvala tudi za predava-
nje, ki sem se ga udelezil skupaj
Z Mamo.

K. M.

PIP: primarna imunska

pomanjkljivost

Asist. Peter Kopac, vasa primarna
dejavnost, ki ji po opravljeni speciali-
zaciji posvecate vecino delovnega (tudi
kar nekaj prostega) casa, so alergije
in astma. Vam je poglobljena dia-
gnostika omenjenih stanj spodbudila
zanimanje za primarno imunsko
pomanjkljivost (PIP)?
Glede na to, da se vecino casa ukvarjam
s pulmologijo, me zanimajo tudi in pred-
vsem tiste imunske pomanjkljivosti, ki
prizadenejo predvsem pljuca. To so v prvi
vrsti imunske pomanjkljivosti s pomanj-
kanjem protiteles. Sicer pa tudi v svetu ni
natancno razdeljeno, kdo naj obravnava
odrasle paciente s primarnimi imunski-
mi pomanjkljivostmi. Obravnavajo jih

infektologi, hematologi, revmatologi,
pulmologi ali pa kar pediatri. Nekatere
drzave imajo celo specializacijo iz klinic-
ne imunologije, ki zdruzuje alergologijo
in imunske pomanjkljivosti.
Ker vas v vlogi odlicnega alergologa
poznamo Ze vrsto let, bi za ta mini
intervju prosili, da nam osvetlite PIP:
0 Cem pravzaprav govorimo ...
Primarne imunske pomanjkljivosti (PIP)
so raznolika skupina prirojenih bolezni,
pri katerih je zaradi genetske okvare
oslabljen del efektorskega mehanizma
imunskega sistema. Znanih je vec kot
150 mutacij v razli¢nih genih, ki povzro-
cajo vec kot 400 razli¢nih oblik bolezni.
Skupna znacilnost so pogostejse okuzbe,

ki lahko potekajo teZje in dlje Casa, vecdja
je moZnost rakavih obolenj in razli¢énih
avtoimunih bolezni. BeleZimo pogosta
vnetja zgornjih in spodnjih dihal, kot so
vnetje srednjega usesa, sinusov, bronhiti-
si, pljucnice, bronhiektazeije ...

Vecina bolnikov s PIP postane simp-
tomatskih Ze v otrostvu. Nekatere blazje
ali atipi¢ne oblike pa lahko povzrocijo
klinicne teZave Sele v odrasli dobi in v
zadnjih letih zaznavamo porast Stevila od-
raslih bolnikov, kar lahko pripiSemo boljsi
prepoznavi blazjih, atipicnih oblik pa tudi
boljSemu prezivetju pediatricnih bolnikov.

Statistika pove, da imamo v Sloveniji
10,8 bolnika s PIP/100.000 prebivalcev,
od tega je tretjina odraslih.
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Izmenjava izkuSenj in znanja se izvaja na razlicne nacine, tudi s predavanji.

V Kliniki Golnik se verjetno redkeje

srecate s PIP. Kako je z diagnostiko, je

na voljo dovolj sodobnih metod?
Res je, PIP so redke bolezni in zato je zna-
¢ilna diagnosti¢na zamuda. To resni¢no
pomeni, da v povprecju lahko mine 5-10
let od zacetka simptomov, prepoznave in
postavitve diagnoze.

V nasi kliniki imamo na sreco
zelo dobro opremljen Laboratorij za
klini¢no imunologijo in molekularno
genetiko. Seveda pa vseh specialnih
testov kljub stalnemu dopolnjevanju
in uvajanju novih metod ne moremo
izvesti sami. Sodelujemo s prof. lhanom
iz mikrobioloskega instituta iz Ljublja-
ne. Nekateri testi so tudi zelo dragi, tako
da jih je treba narocati premisljeno in
stopenjsko.

S kom se posvetujete; ali obstaja v

Sloveniji, morda tudi SirSe, v evrop-

skem ali svetovnem merilu, skupina,

s katero sodelujete pri obravnavah in

ali vam je v pomoc pri diagnostiki?
Sam bi tezko obravnaval, diagnosticiral
in vodil tako kompleksne in redke bolez-
ni. Zato se vedno posvetujem z zdravniki
imunologi iz pediatricne klinike, ki imajo
veliko vec¢ izkuSenj in jih tudi radi delijo.
Pod vodstvom prof. Av¢ina ter prof.
Ihana in ostalih sodelavcev redno poteka
klini¢noimunoloska konferenca, kjer
lahko predstavimo bolnike in se dogo-
vorimo o nadaljnji diagnostiki. Podobno
deluje tudi evropsko drustvo za imunske
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pomanjkljivosti ESID, ki ima spletni
forum, kjer se zbirajo vprasanja in delijo
zelo uporabni nasveti.

Nam lahko predstavite, kakSen zani-

miv primer iz prakse?

Zanimiva je bolnica, ki je s pogostimi
pljucnicami zbolela, ko je bila stara okoli
60 let, do takrat je bila zdrava. S kolegi
smo izpeljali res obsirno diagnostiko in
na koncu ugotovili, da ima res primarno
imunsko pomanjkljivost, ki se je prvic
pokazala Sele v odrasli dobi.

Zaceli smo zdravljenje, uvedli nado-
mescanje protiteles, ki jih imunski sistem
ni vec proizvajal, in gospa sedaj Zivi brez
tezav. Torej tudi starost ni ovira za pojav
primarne imunske pomanjkljivosti.

Na kaj bi torej opozorili, ko govorimo

o PIP?

V zvezi s PIP velja nekaj zmotnih prepri-
¢anj: prvo, da se PIP pojavlja samo pri
otrocih. Predhodno sem Ze poudaril, da

se PIP lahko pojavi kadar koli v zivlje-

nju. Prav tako ne drzi, da so ob klinicni
prezentaciji vsi bolniki s PIP v tezkem kli-
ni¢nem stanju. Lahko imajo blago obliko
bolezni in zato ne pomislimo na motnjo v
imunskem sistemu. Ker so laboratorijski
in genetski testi zelo dragi in jih zavaroval-
nica za zdaj bolj malo placuje, to posredno
vpliva na narocanje testov in posledi¢no
tudi na diagnostiko. Pomembno je tudi,
da druzinski zdravnik ali drug specialist
prepozna bolnika. V pomoc nam je deset
opozorilnih znakov za primarno imunsko

za primarno imunsko pomaniklj

00pozor||n|h znakov

i odraslem bolniku

Frevarme (munske poman|klivesi pel sirecih i sdmalis behikh poverotsie penovipiede e akutbs <l ohuibe,

i 5 dolgodaine injh letho pazdraving, Pogastioet primarrib imuwekih pomariklprsi ja en Bokik no 500 cseb.

i imats vi ali nekda, ki ga paanale, najran dva izmed speda] ravedanih apamarivih znakoy, s pesvatups 7 valin
2cdroeninm glede maing prisemasli presare inunske porae kvl

Najmanj dve okuzbi uies v enem lefu,

Najmanj dve okuZbi sinusov v enem letu ob izkljuéeni alergiji.

Ena pliucnica leine najmanj dve lefi zapored.

Kroniéna driska z izguba felesne feze.

Ponavljajoce virusne okuZbe {nahedi, herpes, bradavice, kondilomi).
Potreba po infravenskih antibictikih za zdravljenje okuzb.

Ponavljajoci se globoki agnojki na koZi ali ognojki v notranjih organih.
Trdovratni seor ali gliviéne okuzbe na kozi ali drugih mestih,

9 Okuzba z normalno nenevarnimi atipiénimi mikobakterijami.

10 Pozitivna druzinska anamneza za primarno imunsko pomanikljivost.

http://www.imuno.si/si/primarne-imunske-pomanjkljivosti/10-znakov-primarnih-imunskih-po-

pomanjkljivost pri odraslem bolniku.
Pomembno je Ze, Ce ima pacient najmanj
dva izmed teh znakow.

Kje so izzivi za prihodnost?
Pri otrocih se razvoj na tem podrocju od-
vija zelo hitro, predvsem zaradi moZnosti
transplantacije kostnega mozga pri res
tezkih primerih. S tem je bolnik ozdrav-
ljen bolezni. Pri odraslih pa je transplan-
tacija povezana z zelo veliko stranskimi
ucinki in se pri PIP ne izvaja. Tako da je
pri odraslih pomembna ¢im zgodnejsa
prepoznava in diagnostika teh bolezni
ter s tem hitrejsi zaCetek zdravljenja in
manj zapletov.

MIRA SILAR

Foto: osebni arhiv asist. Petra Kopaca

Zahvala

Zahvaljujem se najboljsi bolnisni-
ci v drzavi predvsem za prijaz-
nost in postenost osebja. Pozabili
smo denarnico v avli in jo dobili
nazaj. Kako smo hvalezni!

Hvala, hvala.

Marjan Bah¢, Zdole pri Krskem



Projekt Demenci
prijazna tocka

Moje ime je Claudia Ribnikar Lavtizar. Od
novembra 2019 v Kliniki Golnik v razisko-
valni enoti koordiniram Studije in obenem
opravljam dela in naloge med. sestre

za raziskave ter diplomirane medicinske
sestre v specialistiCni ambulanti.

Marca 2020 sem na Fakulteti za
organizacijske vede Univerze v Mariboru
magistrirala na 2. bolonjski stopnji, smer
organizacija in menedzment kadrovskih in
izobrazevalnih sistemov. V nadaljevanju
vam zelo na kratko predstavljam izsledke
svojega magistrskega raziskovalnega
dela z naslovom Oskrba oseb z demen-
co - posnetek stanja v institucionalnem
varstvu na Gorenjskem.

Predmet raziskovanja so bile osebe
z demenco in njihova celostna oskrba v
institucionalnem varstvu na Gorenjskem.
Cilj je bil kriticno analizirati obstojece
stanje njihove oskrbe v zdravstvenih in
socialnovarstvenih ustanovah z vidika
strateSkega, procesnega, kadrovskega
menedZzmenta in zdravstvene nege ter
obenem prikazati inovativne koncepte
oskrbe kot moznost reSitve problema.

V teoreticnem delu magistrske naloge
sem uporabila metodo deskripcije, v
empiricnem delu pa neeksperimental-
no kvantitativno raziskovalno metodo.
Podrobne in opisne informacije sem
zbirala s tehniko intervjuja in opazovanja.
V raziskavi je sodelovalo 12 zdravstvenih
in socialnovarstvenih ustanov na Gorenj-
skem. Raziskavo sem izvedla na vzorcu
direktorjev, namestnic 0z. pomocnic
direktorja za podrocje zdravstvene nege
in oskrbe (v nadaljevanju ZNO) oziroma
vodij ZNO ter socialnih delavk. Razgovori
so temeljili na vpraSalnikih, ki so bili
strukturirani in semistrukturirani s setom
predeterminiranih odgovorov. V intervju je
bilo vklju¢enih 36 vodilnih oseb zdra-
vstvenih in socialnovarstvenih ustanov.

Med najpomembnejSe ugotovitve spa-
da dejstvo, da v institucionalnem varstvu
biva 440 oseb z demenco, za katere v
67 % primerov ne vemo, za kaksSno obliko
demence gre. BolniSnice nimajo ustrezne
strategije pri oskrbi teh oseb. Demenca
tu ni fokusno podrocje in je praviloma
obravnavana kot sekundarna diagnoza.

Vodstvo prihodnost glede obravnave oseb
z demenco vidi v razvoju regijskih specia-
listicnih centrov. Kot dobro poslovno pra-
kso navaja fiksacije in medikamentozno
terapijo. Vse bolniSnice imajo vzpostav-
ljen sistem poslovne odli¢nosti, ki pa ne
odraZa sistema ZNO oseb z demenco.
Socialnovarstvene ustanove skusajo
slediti drzavnim smernicam. V projektu
Demenci prijazna toCka sodelujejo le tri
ustanove. Osebe z demenco pri sprejemu
v domsko varstvo nimajo prednosti, ¢a-
kalna doba traja tudi do dve leti. Pri tem
v polovici ustanov tim zdravstvene nege
(v nadaljevanju ZN) ni seznanjen z nji-
hovim aktualnim zdravstvenim stanjem.
Tretjina domov starejsSih obéanov (v nada-
ljevanju DSO) na Gorenjskem ne ustreza
bivalnim standardom, nudi pa moznost
oskrbe v varovanem oddelku, dnevnem
varstvu in zaGasnih namestitvah. Aktivno-
sti za osebe z demenco so organizirane v
sklopu tedenskih urnikov. Tretjina domov
se pri zagotavljanju ZNO oseb z demen-
co ravna po dnevni strukturi. Nobena
ustanova nima vpeljanih delovnih skupin,
ki se ukvarjajo z negovalnimi vpraSanji
ZNO oseb z demenco. Najpogostejsi
predlogi izboljSav pri celostni oskrbi so
se nanasSali na dvig kadrovskih normati-

vov, spremembo sistema izobraZevanja
na podroc¢ju demence ter oblikovanje
ustreznega Zivljenjskega prostora za
osebe z demenco po najnovejsih merilih.
Vse ustanove belezZijo pomanjkanje
kadra, predvsem v ZN. V vseh ustano-
vah najdemo le pescico kadra, ki ima
dodatna znanja iz ZNO oseb z demenco,
vendar se prenos v prakso slabo izvaja.
NovejSih metod dela skoraj ni zaznati.
Najvecje ovire pri ZNO oseb z demenco
so pomanjkanje strokovnega vodenja

in specificnega znanja pri zaposlenih,
prenizki drzavni kadrovski normativi in za-
stareli organizacijski procesi znotraj usta-
nov. Slovenija na podrocju demence Se
nima vzpostavljenega sistema belezenja
pogostnosti in razSirjenosti. Po podatkih
Nacionalnega instituta za javno zdrav-

je (NIJZ), ki je pooblaséen za vodenje
razlicnih podatkovnih zbirk, trenutno Se ni
vzpostavljenega sistema za spremljanje
pojavljanja demence.

Kot dobro poslovno prakso oskrbe
oseb z demenco bi lahko navedli primer
iz sosednje Avstrije, kjer te osebe bivajo v
specialnih centrih.

CLAUDIA RIBNIKAR LAVTIZAR

Foto: osebni arhiv

Pljuénik, junij 2020 Strokovni mozaik 21



Nekaj malega o mediaciji

»Daj drugemu malenkost vec, kot mu pripada oz. kot on misli, da mu
pripada. Tako bos ne samo ohranil, temve¢ izboljsal odnos.«

Mediacija je postopek, v katerem se
osebe, ki imajo problem ali konflikt, ob
pomoci tretje osebe — mediatorja, pogo-
vorijo ter ugotovijo, kje so toCke njihovega
spora, izrazijo svoja mnenja, ideje, tezave
in priakovanja, si izmenjajo stalis¢a ter
na podlagi izrazenih interesov poskusSajo
najti reSitev, s katero bosta zadovoljna
oba udelezenca.

V mediaciji prevzameta udelezenca
sama odgovornost za reSitev nastalega
konflikta. Mediacija ima mo¢, da okrepi
oziroma na novo vzpostavi zaupanje in
spostovanje.

Skupno reSevanje problemov nastane
takrat, ko sta pomembna tako ODNOS
kot CILJ. Kljuéno je poiskati dobro reSitev
oziroma najboljSo mozno. Cilj je uciti se
npr. testiranje svojih domnev in razu-
mevanje pogledov drugih. ZdruZi se vec
razlicnih pogledov ljudi. Pridobi se zavezo
z vKkljucitvijo interesov drugih v soglasno
reSitev. Treba je delati na zamerah, ki so
bile ovira medosebnih odnosov.

Koga ali kaj potrebujemo za dobro delo-
vanje tima?

Dobrega vodjo. Vodjo, ki slisi vse v timu.
Skupina je moc¢na toliko, kolikor je mocan
njen najSibkejsi ¢len. Tim mora imeti sku-
pen cilj, vizijo. Potrebna so jasna pravila
oziroma navodila, ki se jih uposteva.

Pogledati je treba, kdo je v timu,
kaksno ima izkusnjo in kje so njegove
najmocnejSe kompetence — kdo kaj rad
pocne. Med ¢lani tima je dobrodoslo, da
se izrazijo ideje (ang. storming), strategije
in nacrti. Tim se mora odlociti za eno
idejo in narediti nacrt (ang. norming),
kako bo to izpeljal. Izvedba (ang. perfor-
ming) ali konkretna strategija pripelje do
cilja. Ce ne deluje, se moramo vrniti v
storming (nove ideje).

Velikokrat, ko smo v konfliktu, zacne-
mo podajati kritike. Treba se je zavedati,
da naSi mozgani kritike ne sprejemajo
dobro. SpraSujejo se, ali je varno ali ne?
Ce je varno, nasi moZgani sodelujejo.
Vodja mora zato biti dober zgled in imeti
kompetence za reSevanje konfliktov.
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Velikokrat smo v reakcijah prehitri, nepre-
misljeni ali delujemo na podlagi Custev.
V Zivljenju nasploh radi delujemo tako,
da gremo prehitro v akcijo. Tako smo
narejeni. Ni¢ ni narobe, ¢e nam poskus
spodleti. Dobili smo novo izkusnjo in
bomo poizkusili ponovno. V¢asih se kdo
ustrasi novih idej ali ko slisi, kaj nekdo
zeli ali potrebuje, zbezi. Izredno pomemb-
no je, da se pogovorimo o tem.
Velikokrat pridemo v konflikte
zaradi osebnih vrednot. KrSena ali
razvrednotena vrednota povzroci v
¢loveku bes. Cloveka, ki je besen, nikoli
ne ustavljamo s pravili. Prepoznati je
treba, katera njegova vrednota je bila
po njegovem mnenju krSena (vrednota
zdravja, druZine, dela), da bi ga razumeli.
Njegovega besa ne jemljemo osebno. Ce
prepoznamo ¢lovekovo stisko, je konflikt
laZje redljiv. Sele ko se ustva pomirijo,
se zatnemo razumsko pogovarjati.

Konflikt = potreba ali vrednota?
Pomembno je prepoznati, kaj ¢lovek v
danem trenutku potrebuje oziroma katera

vrednota je po njegovem mnenju izvzeta?
Ce se nekdo dotakne nasih vrednot in
identitete, se Cisto umaknemo ali gremo
v boj.

Pri mediaciji je treba upoStevati tocke
Diltsove piramide. Okolis¢ine: potrebu-
jemo primeren prostor in udobje. Ko re-
Sujemo konflikte, tega ne moremo poceti
na hodniku vprico ljudi, ki niso vpleteni v
nastali konflikt. Pomembno je, da imamo
prostor, kjer ne bo motecih dejavnikov in
drugih ljudi, ki niso vpleteni v situacijo.

Vedenje: opazujemo odzive, akcijo,
se pogovorimo 0z. naredimo 0z. ne na-
redimo. Pomembno je prepoznavanje spo-
sobnosti in ves¢in sogovornika: psihofizi-
¢nih in umskih. Ugotavljamo prepri¢anja
sogovornikov: kakSne imajo izkuSnje in
staliSCa. Prepricanje, ki se zelo sidra, na
neki ravni postane identiteta. Ponavljajo-
Ge se prepricanje se postavi v identiteto.
Zelo pomembno je, kaj so vrednote:
vrednota tezko izgine, spreminja pa se
lestvica. Lahko, da nam je bila v mladosti
neka vrednota pomembnejSa kot nam je
zdaj, vendar izginila ne bo. Spremenilo se

Logicni nivoji Roberta Diltsa

MLP Praktik.si

Iskanje
izvora
tezav.

Pripadnost

Modeliranje
odlicnosti.
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ji je samo mesto na lestvici. Identiteta:
¢e gremo v konflikt na ravni identitete ali
vrednot, se odnos konca.

Kljuéno je prepoznati, katera pre-
pri¢anja in vrednote so sogovorniku
pomembne. Na podlagi tega lahko pre-
poznamo vzrok tezave. Ko smo sposobni
videti Cloveka celostno, torej njegovo
osebnost z dolo¢enimi vrednotami,
prepri¢anji in posledi¢nim vedenjem, smo
spodobni stvari gledati objektivneje, kar
pomeni, da bo manj moznosti za nastale
konflikte, saj bomo sposobni razumeti in
sprejeti Cloveka takSnega, kot je. Konflikt
nastane, e so naSe vrednote razlicne
oziroma na drugih mestih nase lestvice
kot pri sogovorniku. Nekomu je lahko na
prvem mestu vrednot druzina, drugemu
pa delo. V tem primeru velikokrat oseba,
ki ji je veCja vrednota druZina, avtomat-
sko pricakuje, da si bo druga oseba vzela
veC CGasa za druzinske Clane in njihove
aktivnosti, medtem ko je tej osebi po-
membnejse delo in je zaradi tega veliko
odsotna od doma. Tu nastane konflikt, ki
ga lahko reSujemo s pomocjo mediacije.

Se znamo primerno izrazati?

Ovire v komunikaciji so neaktivno poslu-
Sanje, nerodno izrazanje in neempatic-
nost. Pomembno je, da se znamo posta-
viti v koZo drugega in skuSati razumeti,

kaj nam sploh Zeli povedati. Velikokrat je
ozadje besed sogovornika druga zgodba,
kot jo sliSimo. Treba je pogledati ozadje
tistega, kar slisite.

Verjetno ste Ze slisali za jaz-sporo¢ila.

Ta sporocila pomagajo, da ne napadamo
sogovornika in s tem povzro¢imo, da se
zacne braniti ali napadati nazaj. Jaz-spo-
roCila se bolj usidrajo v ljudi.

Jaz-sporocila so sestavljena iz treh delov:

® poimenovanje nesprejemljivega ve-
denja, ki je v sporocevalcu povzroc€ilo
problem. Stavek je priporocljivo zaceti
s »kadar«, saj npr. nismo jezni vedno,
ampak kadar nekdo izvede doloceno
dejanje. S tem sporo¢amo, da nismo
jezni na splosSno, ampak v povezavi z
dolo¢enim vedenjem ali situacijo;

e konkreten opis posledic, ki jih sporo-
Gevalcu povzroc¢ajo v prvem delu na-
Stete okolisCine. Ob tem je pomemb-
no, da se navede resni¢ne posledice,
ki se bodo zdele naslovniku verjetne;

e custveno stanje sporocCevalca ob
posledicah, ki so navedene v drugem
delu. Ta del sporocila je najtezje
oblikovati, saj zahteva dolo¢eno mero
iskrenosti in odprtosti pri sporocanju
svojih Custev.

Jaz-sporocilo vsebuje Custvo ter bese-

di »ko« in »ker«, npr. »Jaz se razjezim,

ko ignoriras moje ideje, ker mi to daje
obcutek, da me ne spostujes.« Jaz-sporo-
Cila so lahko v dolo¢enih situacijah tudi
neprimerna, ¢e se posameznik prevec
razkrije. Ce sogovornik sporogila namreé
ne sprejme, se sporocevalec lahko Cuti
zavrnjen kot oseba, zlasti e ima slabo
samopodobo.

Primer »Treba je biti tocen« lahko
spremenimo v »Zelim, da smo vsi ob
7.45 tukaj.«

Jaz-sporocila morajo biti jasna, na-
tancna in morajo izrazati govorca. Vedno
izrazamo to, kar ¢utimo.

»Ne pocutim se dobro, kadar ...«,
»Zelel/—a bi si, da ...«, »RazoCaran/a sem,
ker ...«, »Jezen sem, Ko ...«.

Prilagodljivost je prav tako ena izmed
lastnosti mediacije.

Predvsem pa je pomembno sposto-
vanje in da vsak govori samo iz svoje per-
spektive brez obtoZevanja in obsojanja.

MASA ZUGEL)J

Viri:

Povzetki predavanj dr. Tanje Pie Metelko; mediatorka,
NLP-trenerka, NLP Master Coach, imago partnerska
svetovalka.

http://www.psihoterapija-izbira.si/empaticna-komuni-
kacija-in-jaz-stavki/
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TeCe Ze enajsto leto, odkar sem zaposlena v Kliniki Golnik. Za-
Cela sem kot mlada raziskovalka v Laboratoriju za klinicno imu-
nologijo in molekularno genetiko, od konca leta 2014 pa delam
v Laboratoriju za mikobakterije. Ker sem po osnovni izobrazbi
mikrobiologinja, mi je delo v mikrobioloSkem laboratoriju pisano
na kozo. V svojem delu zelo uzivam, za piko na i pa poskrbijo
razlicni strokovni izzivi (pisanje strokovnih prispevkov, uvajanje in
validacija novih metod dela itd).

Ker sem po dusi naravoslovka, skuSam svoj prosti ¢as pre-
Ziveti v naravi, zlasti v hribih, ki mi predstavljajo zdravilo za duso
in telo. Najveckrat se v hribe odpravim kar sama, po moznosti
dovolj zgodaj, da Se lahko ujamem prve sonéne Zarke na vrhu.

Poleg hribov neizmerno rada ustvarjam. Svojo kreativnost iz-
razam z risanjem, slikanjem in fotografiranjem. Umetniski dar mi
je bil tako reko€ polozen v zibelko, »podedovala« sem ga po svo-
jem ocCetu, ki je slikal Ze v mladosti, kasneje se je preizkusil tudi
v fotografiji. Nekatere njegove slike Se danes visijo v nasi doma-
i hisi. RiSem Ze od malih nog, svojega risarskega daru pa sem
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Umetniski dar mi
je bil tako rekoc
polozen v zibelko

se zaCela zavedati pri 10 letih, ko so me soSolci prosili, naj jim
kaj nariSem. Takrat svojega talenta nisem razvijala dovolj, saj
sem se ukvarjala Se s petjem in fotografijo. Na novo sem ga od-
krila pred nekaj leti, ko se mi je pridruzila h¢erka Lucija. Najvedji
vir navdiha mi predstavlja prav otroski domisljijski svet, zato se
najveckrat na mojih slikah pojavijo Zivali in razli¢na pravljicna in
mitoloSka bitja (samorogi, kentavri). Od Zivali sem najveckrat
upodobila lisicko, ki je tako postala Ze moj prepoznavni znak.
Svojo ustvarjalnost izrazam z razli¢nimi risarskimi oz. slikarskimi
tehnikami, trenutno najve¢ ustvarjam z akrilnimi barvami.

V drugi polovici prejSnjega leta sem dobila priloZznost ilustri-
rati pravljico »Dedek mraz, zbudi sel«, ki je nastala izpod peresa
pisateljice Brigite Colari¢ in je namenjena najmlajSim. Trenutno
ustvarjam ilustracije za Se dve otroSki pravljici in eno pesnisko
zbirko ter ilustracije za stranko, ki Zeli izdati Solske zvezke.

EVA SODJA

Foto: osebni arhiv
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Smo pripravljeni na
digitalizacijo zdravstva?

V inovativnih pristopih v zdravstvu vidim izziv, saj je digitalna
tehnologija oz. digitalizacija danes ze del vsakdanjika.

Skoraj je ni ve¢ industrije, panoge ali dejavnosti, za katero ne
bi obstajala taksna ali drugacne digitalna oz. tehnoloSka izboljSa-
va. Zdravstvo pri tem ni iziema, saj na primer uporaba E-Zdravja
ali M-healtha omogoca udobnejSe, varnejse in predvsem ucinko-
vitejSe zagotavljanje zdravstvenih storitev. To so Sele prvi koraki
v smer, ki ima Se veliko potenciala in ob uspesSnem napredku
ogromen vpliv na posameznikovo kakovost Zivljenja. Vendar ima
vsaka stvar, Se tako dobra, tudi svojo ceno ...

Z digitalizacijo zdravstvenih podatkov ima posameznik moz-
nost enostavnejSega spremljanja svojega zdravstvenega stanja,
kar omogoca, da zanj prevzame aktivno vlogo. Z digitalizacijo zdra-
vstvenih storitev so te dostopne SirSemu krogu ljudi, s ¢imer po-
ve¢amo njihovo vkljucenost in enakopravnost, zdravstvena oskrba
pa ni ve€ pogojena s fizitnim obiskom zdravnikove ordinacije.

V industriji je model vzdrzevanja strojev s pomocjo zbiranja
in analize operativnih podatkov preSel iz kurativnega (stroj se
pokvari) v preventivnega (popravimo, preden se pokvari) in sedaj
v prediktivnega (popravimo samo, ¢e podatki kazejo, da se bo
stroj z veliko verjetnostjo pokvaril).

Kaj pa pravica do zasebnosti?

Nekaj podobnega se nam napoveduje tudi v zdravstvu.
Zdravstvene podatke s svojim digitalnim odtisom pus¢amo
vsepovsod, zlasti na socialnih omrezjih, kot so twitter, facebo-
ok, youtube, instagram ... Z objavljanjem nasih vsakodnevnih
aktivnosti in aktivnosti tistih, ki so nam blizu, nasih nakupoval-
nih navad, potovanj, hobijev ... bo v prihodnje mozno pripraviti
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inovativne zdravstvene pristope, ki bodo posamezniku pisani na
kozo. Z digitalizacijo in obdelavo zdravstvenih podatkov bo v pri-
hodnje mogoce preiti s trenutno kurativnega modela zdravljenja
v preventivni model. Tak model pa ni koristen samo za posame-
znika, ampak za celotno druzbo, saj lahko sredstva, potrebna
za zagotavljanje zdravstvene oskrbe, precej znizamo. Vseeno pa
velja, da se nove tehnologijje in digitalne reSitve v zdravstvene
storitve in oskrbo vpeljujejo prepocasi.

Klju€na ovira je po mojem mnenju sicer upraviéeno nezaupa-
nje ljudi. Napredne digitalne storitve namre¢ ve€inoma temeljijo
na zajemanju in analizi podatkov — tako imenovan sistem velikih
podatkov (Big Data) — , zato bo uspesnost in hitrost implemen-
tacije odvisna predvsem od naklonjenosti posameznikov do
vprasanja zaupanja in zasebnosti. Dandanes se pojem veliki
podatki in njihovo zbiranje povezujeta z odstopom pravice posa-
meznika do zasebnosti, kar deloma seveda drzi. Problem je, da
ko podatek enkrat damo od sebe, nimamo vec vpliva, kaj se z
njim dogaja in predvsem kdo z njim upravlja. To Se posebej velja
za zdravstvo, kjer so podatki, s katerimi se rokuje, Se toliko ob-
Cutljivejsi. Prevec je namrec€ zgodb o zlorabah osebnih podatkov
VvV namene, za katere niso bili prvotno zbrani. Pa naj bo to zaradi
nerazumevanja tehnologije, koristoljubja ali enostavno zaradi
malomarnosti upravljavcev osebnih podatkov. Pri posamezniku
pa ostane nezaupanje, ki marsikoga odvrne, da bi kakSno od
digitalnih storitev sploh preizkusil.

ZIVA SPROGAR

Foto: osebni arhiv



Novi obrazi

TANJA BERNIK

Delovno mesto: kadrovnica

Preden sem prisla/-Sel na Golnik, sem
delala/-I: dobrih 14 let na Centru za
socialno delo Gorenjska. Moje lastnos-
ti: Sem zanesljiva, delavna, druzabna,
imam mocno razvit socialni ¢ut. Pri
mojem delu me veseli: spoznavati meni
popolnoma novo naravo dela in nove
ljudi. V prostem casu: vecino ¢asa prezi-
vim z druzino. Ukvarjamo se z razlicnimi
Sporti. Radi tudi potujemo in spoznava-
mo razliéne kraje. Ne maram: krivic, laZi
in da stvari nimam pod nadzorom. Naj-
ljubsa hrana, knjiga in film: Zelo rada
kuham in tudi dobro jem. Najraje imam
jedi na Zlico in rizote. NajljubSa knjiga
je roman Bronje Zakelj Belo se pere na
devetdeset. Izbiro filmov zaupam mozu.
Nikoli ne razoc¢ara. Zelo rada gledava
Spanske kriminalke. Eden od boljsih je
zagotovo film Contratiempo. Priporo¢am.
Baterije si napolnim: s hojo v hrib in
kolesarjenjem. Konec tedna pa tudi z
izdatno dozo spanja. Zivljenjsko vodilo:
Vse se zgodi z razlogom.

ZIVA SPROGAR

Delovno mesto: dipl. m. s., oddelek 300
Preden sem prisla/-Sel na Golnik, sem
delala/-I: v ambulanti Centra za rehabi-
litacijo, izobrazevanje in usposabljanje
otrok v Kamniku, kjer sem bila odgovor-
na za preventivne in kurativne preglede

otrok in mladostnikov od 7.- do 26. leta,
za otroke na mehanski ventilaciji in z
motnjami v uriniranju, cepilno mesto

in vklju€evanje v inkluzivni tim mobilne
sluzbe. V UKC Ljubljana sem delala v
urgentnem kirurskem bloku. Tu sem
skrbela za travmatoloske, abdominalne,
uroloske in kardiovaskularne paciente,
inStrumentirala v operacijski dvorani pri
manjsih kirurskih posegih in sodelovala
pri reanimaciji. Nazadnje sem delala na
oddelu za urologijjo, kjier sem se v okviru
stalne pripravljenosti vkljuevala tudi v
transplantacijsko dejavnost s podrodja
presaditve ledvic. Moje lastnosti: Sem
odkrita, poStena, radovedna, vedozelj-
na, samokriticna, ljubiteljica adrena-
lina, raziskovalka in ljubiteljica zivali.

Pri mojem delu me veseli: OboZujem
svoje delo, ne predstavljam si, da bi
pocela kaj drugega. Najbolj sem vesela
tega, ko se mi nekdo zahvali za vse,

kar sem storila zanj, ali pa mi pacient
stisne roko v zahvalo. V prostem casu:
Prostega ¢asa imam bolj malo, ker sem
mama dveh Soloobveznih otrok in delam
magisterij na FZAB iz promocije zdravja.
Dan zaénem res Ze zelo zgodaj. Vstajam
namrec¢ ob Stirih zjutraj, grem na jutranji
tek s svojo psicko Neli ali pa na bliznji
hrib, da imam sploh kaj ¢asa zase, ker
sem vecino popoldnevov na faksu, kadar
pa nisem, sem taksimama. Ne maram:
glasbene skupine ABBA. Najljubsa hra-
na, knjiga in film: Hrana — buce hokaido,

knjiga — Cudo in Iz&tekani najstnik in
starsi, ki Stekajo, film — po navadi na
sredini zaspim ... Baterije si napolnim:
s tekom, hojo v hribe, odbojko, tenisom,
nogometom ... v glavnini s Sportom.
Drugace pa Se z risanjem karikatur, igra-
njem namiznih iger s svojima fantoma,
Sohanjem psa ... Zivljenjsko vodilo: Ni-
kol ne more bit tolk slabo, da ne bi mog|
bit Se mal slabs ...

Hec mora bit' ...

SARS-CoV-2

(covid-19, novi koronavirus, koronca)
Delovno mesto: respiratorni virus v pl-
jucih Preden sem prisel na Golnik, sem
delal: Uff, kar nekaj je bilo tega ... zacel
sem na Kitajskem, potem pa veliko poto-
val in delal v skoraj vseh drzavah sveta.
Moje lastnosti: prilagodljivost, vztraj-
nost, trdozivost. Pri mojem delu me
veseli: delo z ljudmi. V prostem casu:
Na Zalost prostega ¢asa skoraj nimam,
predvsem v zadnjih mesecih delam
skoraj brez predaha. Imam pa sreco, da
lahko svoje delo zdruzim s stvarmi, ki
me veselijo, na primer s potovanji, razis-
kovanjem in spoznavanjem novih kultur
... Ne maram: pretirane CistoCe, vonja
po razkuzilih in ljudi, ki nosijo zas¢itne
maske. Najljubsa hrana, knjiga in film:
NajljubSe hrane nimam, je pa kar nekaj
filmov in knjig, ki so mi zelo pri srcu.
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Nikoli se ne naveliCam gledati filmov,
kot so Izbruh, Nevidno zlo, Prenasalci,
Kuzna nevarnost, Karantena, Pandemija,
Pacient nicla ... Med knjigami je name
najvecji vtis naredila Camusova Kuga.
Rad uzivam tudi ob dobri glasbi. Katero
izberem, je odvisno predvsem od mojega
razpoloZenja. Na seznamu za posluSanje
pa se najveckrat znajdejo: One way or
another (Blondie), Under pressure (Que-
en) in Every breath you take (The Police)
Baterije si napolnim: s spoznavanjem
novih ljudi. Zivljenjsko vodilo: Imam kar
dve. Prvo je »Naredi, kar mores, s tem,
kar imas, in tam, kjer si«, drugo pa »To,
kar lahko naredi$ danes, ne prelagaj na
jutri«.

Napredovanja in
dosezki

Barbara Krumpestar je na Fakulteti

za zdravstvo Angele Boskin Jesenice
diplomirala po Studijskem programu 1.
stopnje in pridobila strokovni naslov
diplomirana medicinska sestra.

Spela Jekovec je na Fakulteti za drzavne
in evropske Studije diplomirala po Studij-
skem programu 1. stopnje in pridobila st-
rokovni naslov diplomantka javne uprave.

CESTITAMO!
SRLD

Spostovani!

25. marca sem zapustila vaso kliniko.
Pohvaliti moram vse osebje za trud
in pozrtvovalnost, Se posebej dr.
Polakovo in dr. Frelihovo, najbolj pa
sestro Urso J., ki Ze na vratih oddaja
pozitivno energijo. Njene prijazne
besede odzenejo misli na bolezen.
Zapomnila si vas bom po vasi
prijaznosti

Nadija Negode
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Knjizni namig:
Spodbujajmo bralno
kulturo ne glede na

razlicnost bralnih
okusov

»... da so bralci, ki berejo nagrajene knjige, velikokrat razocarani,
a ne zato, ker bi bile knjige slabe ali ker bi imeli prevelika prica-
kovanja, ampak ker je stalisce o tem, kaj je dobra knjiga, kajpak
odvisno od posameznikovega okusa, ko pa se bralci zgrnejo nad
nagrajeno knjigo, je med njimi veliko takih, za katere zmagoval-
ne knjige pac niso priporocljivo branje.«

(Igor Bratoz, Delo 23. 5. 2020, o fenomenu negativnih mnenj nagra-
jenih anglosaskih literarnih del)

Yuval Noah Harari: SAPIENS / Kratka
zgodovina ¢lovestva

Profesor svetovne zgodovine iz Jeruza-
lema nas uvodoma seznani, da so na
potek zgodovine in razvoja ¢loveskih
kultur pomembno vplivale kognitivna,
kmetijska in znanstvena revolucija. Zlasti
slednji pripisuje velik pomen: »Morda bo
zgodovino koncala in zacela popolnoma
nekaj drugega.« / »S kanujev smo napre-
dovali na galeje, z njih na parnike in raketoplane, vendar nihce
ne ve, kam gremo. Tako mogoc¢ni, kot smo, nismo bili Se nikoli,
vendar se nam zelo slabo sanja, kaj naj z vso to mocjo poc-
nemo. Se huje, zdi se, da smo bolj neodgovorni kot kadar koli
prej. Smo samooklicani bogovi, Ki jim delajo druzbo le zakoni
fizike, bogovi, ki nikomur ne polagajo racunov. Zato povzroca-
mo Skodo drugim zivalim in ekosistemu, pri ¢emer razmisljamo
le 0 svojem udobju in razvedrilu, zadovoljstva pa kljub temu ne
najdemo. Je kaj nevarnejSega od nezadovoljnih in neodgovor-
nih bogov, ki ne vedo, kaj bi radi?«

Norman Ohler: POPOLNA OMAMA /
Droge v tretjem rajhu

PBPULHA_U HA Pet let iskanja in pregledovanja ob¢asno
LR LU ¢ (0 tezko berljivih dokumentov, arhivira-
nih v Nemciji in ZDA, pet let pogovorov,
preverjanja in potrjevanja izvirnosti je bilo
potrebnih, da je novinar in pisatelj Nor-
man Ohler napisal osupljivo zgodovinsko
poljudnoznanstveno knjigo o zlorabi

B ST pervitina, hormonov, kokaina in podobnih
substanc v tretjem rajhu. »Arijsko Cistega ni bilo v njih nicesar,
zato pa toliko veC kemi¢nega — in to precej strupenega. Tam,
kjer ideologija ni zadostovala, so si namre¢ kljub prepovedim
brez zadrzkov pomagali s farmakoloskimi sredstvi, tako med
obiCajnimi smrtniki kot v drzavnem vrhu. Hitler je bil firer tudi v




tem pogledu, vojsko pa so za njene osvajalne pohode velikopo-
tezno oskrbovali s pozZivilom metamfetaminom (danes znanim
kot crystal meth).

Bohumil Hrabal: STREGEL SEM
ANGLESKEMU KRALJU

Ceski deéek Jan Dité se sicer rodi reven,

a to ne vpliva na njegovo ambicioznost in
Zeljo po bogastvu. Z navidezno pohlevnostjo
in smislom prilagajanja hitro prepoznava,
komu se mora prikupiti in kdaj vzdrzati,
kljub fizi€nemu nasilju, da bo za stopnicko
blizje cilju. Tudi poroka z Lizo, Nemko, po-
nosno predvsem na svojo arijsko kri, ki med
drugo svetovno vojno pomembno vpliva na razvoj dogodkov,

in pridobitev velike vsote denarja ni ovira. Toda dejstvo, da
postane milijonar na raun preganjanih Zidov, ga v nekem
trenutku prisili v razmiSljanje. Zgodba je navzlic resni vsebi-

ni napisana anekdoti¢no in po njej je bila pred leti posneta
filmska uspesnica.

Gabor Maté: KO TELO RECE NE

Svetovno znani kanadski zdravnik na pri-
merih iz lastne prakse opozarja na ucinke
stresa in usmerja v pravocasno, predvsem
notranjo preobrazbo: »Ljudem z diagnozo
raka ali avtoimunske bolezni s kroni¢no
utrujenostjo ali fibromialgijo ali pa s po-
tencialno kroni¢nimi nevroloSkimi obolenji
pogosto predpisujejo, naj se sprostijo,
razmisljajo pozitivno, zniZajo ravni stresa.
Vse to so dobri nasveti, vendar jih ni mogoce izvajati, Ce eden
od pomembnih virov stresa ni jasno dolocen in e se ga ne lote-
vamo: gre za ponotranjenje jeze. / Ce si dovolim izkusiti jezo in
razmisSljati, kaj jo je morda povzroc€ilo, sem moc¢no opolnomocen,
ne da bi Skodil komur koli.

KO TELORECE NE

Kamenko Kesar: MENE NE BO NOBEN JEBO
Bralni sprehod po poti hudomusnih blo-
govskih zapisov znanega marketinSkega
direktorja in ustvarjalca popestri dan (zlas-
ti med koronakaranteno). »\DOPUST DAN

1 IN DAN 2 / SENCNIKI ... se na Hrvaski
obali splaca imeti sencnik, namrec tisto
edino drevo, pod katerim je senca, je ves
Cas zasedeno. MosSka zdrava pamet mi je
: svetovala, da sta dva senénika boljSa od
enega in jaz IMAM dva sencnika, se mi kar smeji, ko to pi-

sem .../ In sta v tem trenutku Se zmerom naslonjena na steno
v garazi. Pozabljena. Na Rakitni. V senci.«

EAMENKD KEIAR MEINE
HE 10

ROBLH
A JEWD

Aminatti Forma: NAJEMNIK
Pisateljica Skotskih in afriSkih korenin pre-
seneti s prepricljivo zgodbo, ki se je zgodila
na Hrvaskem. Preplete bliznjo preteklost,
ki je Se kako Ziva v podzavesti krajanov
Gosta, in sedanjost, ko se v omenjeni kraj,
za kratek poletni ¢as, naseli britanska dru-
Zina. Obnova zapuscene hiSe odpira stare
1 vojne rane. Kdo je v tej zgodbi zmagovalec
| inkdo porazenec ali mogoce oboje hkrati?
Odgovor bo treba poiskati v knjigi.

NAJEMNIK

]

Elena Ferrante (4 knjige Neapeljskega
cikla): GENIALNA PRIJATELJICA / O
NOVEM PRIIMKU / O TISTIH, KI BEZ1JO,
IN TISTIH, KI OSTAJAJO / O IZGUBLIJENI
DEKLICI

Pisateljica ali mogoce celo pisatelj (kljub
mednarodni odmevnosti del je ta podatek
Se vedno dobro varovana skrivnost)

nam v Neapeljskem ciklu §tirih roma-

nov predstavi nenavadno prijateljstvo in
preplet Zivljenjskih poti dveh Zensk. V prvi knjigi revno nea-
peljsko okolje s svojimi nenapisanimi pravili povzro¢i Stevilne
preobrate in kroji usodo obema, iziemno inteligentni Lili in
pridni, za uCenje zavzeti Eleni. Do njunega Sestnajstega leta se
zgodi marsikaj, ena od njiju se celo poro¢i. Iz ljubezni ali zato,
da reSi druzino pred revscino?

Odgovor, ne pa tudi reSitev za Stevilne tezave, s katerima se
dekleti sooCata, najdemo v drugi knjigi. Vezi tesnega prijateljstva
se trgajo, stopnjuje se rivalstvo, ki ga povzro¢i Nino, mladenic,
ki s svojo pojavo izstopa iz neapeljskega vsakdana. Nesrecni
dogodki pa ponovno zblizajo v zakonu nesre¢no Lili in Eleno, ki,
pri triindvajsetih, zadovoljna drZi v rokah diplomo iz leposlovja
in hkrati Ze piSe knjigo. Bo knjiga uspesSnica ali le zadovoljitev
Elenine potrebe po nenehnem dokazovanju?

V tretji knjigi sledimo padcem in vzponom obeh glavnih pro-
tagonistk Lili in Elene in hkrati spoznavamo brutalnost mafijskih
obracunov, zakritih s sovraStvom med fasisti in komunisti. Pri-
jatelji in znanci iz mladosti se znajdejo na nasprotnih bregovih.
Rdeca nit zgodbe pa je vendarle Nino, ki ponovno vdre v Elenino
ustaljeno zakonsko zivljenje in vnese neizbezen nemir. Pozelenje
mladostne ljubezni se povrne. Bo Elena zapustila moZa in obe
hceri in zbezala iz lagodnega zakona v nepredvidljivo zvezo?

Dogodek v Cetrti knjigi (pa ne prav na zacetku) bralca
zanesljivo pretrese in prisili v razmisljanje o odnosih, o opisa-
nem prijateljstvu, o neizogibnem vplivu siromasnega okolja, ki
ga mocno oblikuje mafijska zdruzba in politicna ter ideoloSka
neubranost italijanske druzbe ...
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Poletno branje

Kaj bodo brali poleti? Kaj priporocajo
v branje? Ponujamo zajeten cekar idej.

Olivera Kos-

tié pravi: »Na
seznamu za
poletno branje je
definitivno Veliki
kolesarski vodnik
po Sloveniji, ker
imam namen pre-
kolesariti Slove-
nijo.« Mi pravimo:
odli¢en nacrt, naj ¢im bolje uspe!

Marta Macek

- Pelc si je pripra-
vila pravi spisek z
domacimi in tujimi
avtorji: Ivana pred
morjem (V. Simo-
niti), Pet ljubezni
(Z. Kodri¢), Koza
iz bombaza (G.

2 Babnik), PreZeta s
soljo (R. Winn), Ziva gora (N. Shepherd)
ter Tam, kjer pojejo raki (D. Owens).
Navkljub bralnemu seznamu dodaja, da
véasih velja izbrati tudi kaj na slepo, kot
so recimo bralne vrece ali nahrbtniki v
splosnih knjiznicah: »Vzemimo macka v
Zaklju in se pustimo presenetitil«

Mihaela Zidarn

Hans Rosling == priporoCa nelepo-
slovno knjigo Fakto-
grafija (H. Rosling).
V kratkem pa se bo

G HA:- lotila kriminalnega

e romana Samookli-

F I J A “e=  Javornika, o kate-
= rem na ovoju knjige

zadaj lahko preberemo: Napeta kriminal-
ka, ki zajema obdobje vec¢ kot tridesetih
let, v katerih se Zivljenja naSih junakov
skrivnostno prepletajo v nerazdruzljivi gor-
dijski vozel hrepenenj, frustracij, medijskih
umorov, Zelja in interesov. Je z lucidno pro-
dornostjo in obilo ¢rnega humorja opisana
druga plat medalje velikih samooklicanih
duhovnov in finan¢nih gurujev slovenske
druzbe. V vrtoglavem ritmu se menjavajo

cani, prvenca Sama
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solze, znoj, kri in sperma - pa ne nujno

v takSnem vrstnem redu. Licemernost
slovenske druzbe, duhovnost kot potrosni
material, korupcija, zavist, Skandali in vpe-
tost v mednarodne kriminalne mreZe.

Gregor Ostanek ob

maARTIN i Stiri-
gl naV|.hanem S'[I-I’Iv
i letniku za zdaj Se
EIT ne prebere veliko.
. Takoj ko bo lahko,
EAs !

ga mika ponovno
branje temeljnega
dela filozofa Marti-
na Heideggerja Bit
in Cas.

Barbara Kejzar
najraje bere krimi-
nalke, a prebira
razliéne zvrsti.
Poleti ima v nacr-
tu prebrati Dekle,
ki si ga zapustil (J.
Moyes), Zakopane
laZi (K. Ohlsson)
in Genialno prija-

DEKLE,

Ik 1 g epnsi il

teljico (E. Ferrante).

Tudi Viktorija Tomi¢
ima pripravljen bralni
seznam, kot se

Sika. Ce se le da,
raje bere v izvirnem
jeziku, zato je tudi tu
nekaj knjig v angles-
Cini: Prevzetnost

in pristranost ter
Razsodnost in rahlo-
¢utnost (J. Austen), Tetovator iz Auschwitza
(H. Morris), The French Revolution & What
Went Wrong (S. Clarke) in Humans: A
Brief History of How We F*cked It All Up (T.
Phillips).

HUMANS
iy
m -

92

A Brief Histary of
How Wi Fachnl
I Al Up

TOM FHILLIME

Irena Sarc priporoga 7e prebrano
Normalni ljudje (S. Rooney). Kako lahko
pridete do knjige, berite Cisto spodaj.
Poleti pa jo ¢akajo: Eleanor Oliphant Is
Completely Fine (G. Honeyman), Tam,

kjer pojejo raki (D.
Owens), Trajna evi-
denca (E: Snowden),
Prikriti plameni (C.
Ng), Tiha pacientka
(A. Michaelidis).
Tudi ona raje bere

v izvirniku. Dodaja:
»Ogromno knjig me
Caka, v vseh obli-
kah, fizicni, v kindlu, avdioknjige. Knjige
kupujem strastno, za branje pa ni toliko
Casa. Velike upe polagam na letoSnje
poletje, ker se mi zdi, da kaj drugega kot
branje ne bo na izbiro ...«

i

PACIENTKA
I

Lea Ulénik nima
kaksnih bralnih
seznamov in se
prepusca navdihu,
razpoloZzenju in
priporoCilom. Toplo
priporoca Ze preb-
rane V morju zrnce

==
SNLY

ZINeY
LIL) o sweo.

(L. Tremblay) in Kit na plaZi (V. Modern-
dorfer).

Mimogrede: ko boste brali ta Pljuénik,

bodo v knjiznici Ze na voljo:

e Vsi maji grehi (F. Ploha),

® O izgubljeni deklici, 4. del Neapeljske-
ga cikla (E. Ferrante),

e Normalni ljudje (S. Rooney),

e Poletje v gostilni (L. Paukovic),

e Dolina roz (T. Golob),

® Fant, ki je postal most (M. Zusak),

e Kazipoti (K. Benedetti),

® Kako izgoreti (A. Bagola),

e O koncu Zalosti (B. Wells).

ZBRALA ANJA BLAZUN



» Kuhamo « XO

Jagode & cokolada

(domaci sladoled z okusom jagode ali Cokolade)

Sestavine*:

sveze jagode (vsaj 300 g) / 145 g temne Cokolade (z
vsaj 50 % kakava)

480 ml sladke smetane

3 Zlicke kakava (za ¢okoladni sladoled)

240 ml polnomastnega mleka

150 g sladkorja

5 jaj€nih rumenjakov

pol Zlicke vaniljevega ekstrakta

Scep soli

*za izdelavo obeh okusov potrebujemo dvakratno kolicino sestavin

Postopek za ¢okoladni sladoled:

Segrejemo polovico sladke smetane (240 ml) in vanjo
vmeSamo 3 Zlicke kakava. Pustimo vreti le kakSno
minutko, nato odstavimo posodo in vanjo dodamo nare-
zano temno ¢okolado. MeSamo, dokler se ne stopi, in
dodamo preostalo polovico sladke smetane. Cokoladno
mesanico nato prelijemo v vecjo posodo, v kateri bo na
koncu sladoled.

V posodi, kjer smo segrevali sladko smetano,
segrejemo Se mleko, sladkor in sol. V posebni posodi
razzvrkljamo jajéne rumenjake. Ko je mleko z raztopljenim
sladkorjem in S¢epcem soli toplo, ga pocasi prelijemo v

posodo z rumenjaki. ZmeSamo mesanico in jo vrnemo na
Stedilnik. Maso stalno meSamo, da se ne prime na dno
posode, in pazimo, da nimamo prevelikega ognja — masa
ne sme zavreti, saj se lahko sesiri! Ko je dovolj gosta
(kuhamo jo priblizno 5 minut), jo odstavimo s Stedilnika in
jo precedimo v posodo s ¢okoladno mesSanico. VmeSamo
Se vaniljev ekstrakt in pustimo na sobni temperaturi, da
se vse skupaj ohladi (veCkrat premeSamo).

Ko je konGna masa res ohlajena, jo v aparatu za
sladoled pripravimo po navodilih proizvajalca aparata.
Vsi tisti, ki aparata za pripravo sladoleda nimamo, pa
maso postavimo v zamrzovalnik in jo obCasno premesSa-
mo (priblizno 4-krat na vsako uro) ter nato pustimo, da
dokonéno zamrzne.

Postopek za jagodni sladoled:

Postopek za jagodni sladoled je povsem enak zgoraj
opisanemu, le da pri prvem koraku izpustimo dodajanje
kakava v sladko smetano. Jagode je najbolje zmiksati in
zmiksane dodati v vrelo sladko smetano, koli¢ina jagod
pa je odvisna od okusa posameznika.

ROMANA VANTUR

Foto: R. Vantur
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Med cakanjem na zdravilo
proti koronavirusu: relaksacija

7z drozmi

Slasten drozknedl, ceprav mu manjka makov posip (kar je posledica doslednega upostevanja navodil »ostani doma« med karanteno,

doma pa ni bilo zaloge maka).

Sourdough

IzhodiS¢e prispevka je prav sourdough ali
po domace kislo testo. Namrec, tezave,
Ki jih je ez noC prinesel osovrazeni virus,
so napovedale vojno zdravstvu, posle-
di¢ne omejitve pa vojno v trgovinah. Za
kvas, predvsem sveZi. Kar naenkrat smo
ugotovili, da brez domacega kruha ne gre,
ker kupovali ga pa res ne bomo, saj se
ga ne da oprati z varikino. Virusov pa tudi
ne bomo jedli ... Beseda je dala besedo
in Mihaela, ki je »noter padla« (v peko s
sourdough) in je prva med izmenjevalka-
mi domacih receptov ugotovila, da ne gre
samo za modno muho, se je ponudila,
da prinese nastavek in Rp (zdravniSka
oblika za besedo recept). Enaindvajset
dni, je napovedala, da traja hranjenje
kvasovk, Sele takrat se lahko nadaljuje
peka kruha.

Drozi

Tukaj vstopi v zgodbo naslednja izmenje-
valka dobrih domacih Rp, Danica, ki razlo-
Zi, da je drozi naredila sama po navodilih s
TV: 20 g moke, 20 g vode ... in pozor, po
tem Rp in z nekaj sreCe zadostuje samo
pet dni, da so kvasovke godne za pripravo
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testa oziroma kruha. Navodila za izdelavo
droZi so opisane v nadaljevanju prispevka
pod naslovom Mati¢ne drozi.

lzziv

Simona in Mira, preostali izmenjevalki
Rp iz skupine, se dotlej Se nista spopadli
s kvasovkami, torej je bil skrajni ¢as, da
sprejmeta izziv. Simona se je, po labo-
ratorijsko, izgovorila: »Se priporocam, ko
boste standardizirale postopek.« Mira pa
je ubrala srednjo pot in vzela del Mihaeli-
nih in del Danicinih nasvetov ...

Kislo testo, drozi ali divji kvas

O ¢em torej govorimo? O enostavnem
pripravku za vzhajanje testa, fermentirani
mesSanici moke in vode, ki nadomesti nam
dobro znani pivski kvas. Izdelki iz takega
testa so zelo dobri, predvsem pa lazje
prebavljivi. V nadaljevanju predstavljamo
nekaj idej za uporabo iz lastnih izkuSen;.

Maticne drozi

(ang. mother starter/mother dough/
mother sourdough) (recept prirejen po:
http://natureta.si/clanki/peka-z-drozmi-ni-
-nic-novega-ampak-starodaven-postopek/)

Prvi dan v kozaréku zmeSamo 20 g
rzene ali navadne bele moke in 20 g
vode. Pokrijemo s pokrovom (ne na tes-
no) in pustimo na sobni temperaturi (ST).
Drugi dan dodamo enako koli¢ino moke
in vode, dobro premeSamo, pokrijemo
in pustimo na pultu. Tretji dan dodamo
30 g moke in 30 g vode. Ponovimo
mesSanje. Zdaj bi zmes Ze morala narasti.
Cetrti dan odvzamemo polovico vsebine
iz kozarCka in nato po enakem postop-
ku (vsak dan 30 g moke in 30 g vode)
hranimo droZi Se vsaj tri dni, preden
jih uporabimo. Zgodi se, da so drozi ze
godne za uporabo peti, Sesti dan ali pa
mnogo kasneje — v€asih potrebujejo tudi
do enaindvajset dni (brez potrpljenja ne
bo Slo, a je uspeh zagotovljen). Kako
vemo, kdaj so prave? V kozarCku se poja-
vijo mehurcki, zmes lepo disi po moki ...
Drozi lahko shranimo, dobro zaprte, v
hladilniku, vendar jih pred vsako peko Se
enkrat nahranimo.

Drozni nastavek ali starter

To je zmes, podobna pivskemu kvasnemu
nastavku, le da potrebuje za to, da dvojno
naraste, veliko ve¢ ¢asa. Pripravimo jo
zvecer in pustimo stati 8 ur, nezno pokri-
to s prozorno folijo, na sobni temperaturi
(24 stopinj je idealno).

Za pripravo testa iz npr. 350 g moke
potrebujemo mesanico:

35 g bele moke,

35 g vode,

1 Zlico matic¢nih droZi.

Danica je spekla KRUH Z DROZMI
(povzeto po: Dobrodosli na drozni strani
svetal Pripravila: Kristina Smodila)

Z gnetilkami (ali rocno) zmeSamo osnov-
ne sestavine:

350 g moke,

225 g vode (navadna mrzla iz pipe),

70 g droZznega nastavka ali starterja (glej
navodilo zgoraj).

Pustimo stati 30 minut v posodi za me-
Sanje. Potem dodamo sol (8-10g) in gne-



Hrustljava skorja kruha z droZmi se topi v ustih.

temo 10 minut. Caka nas prvo vzhajanje:
posodo pokrijemo s prozorno folijo ter
pustimo stati na sobni temperaturi. Po
pol ure naredimo prepogibe: zmoc¢imo
roke, da se testo ne bo lepilo nanje, pri-
memo testo na enem koncu in ga malo
raztegnemo ter damo nazaj na kupcek.
To storimo iz Stirih smeri. Kot bi zlagali
prticek. Pustimo stati pol ure. Po pol ure
ponovimo prepogibe in pustimo testo
vzhajati Se 2 uri. Po vzhajanju je ¢as
za predobliko. Testo zvrnemo na rahlo
pomokan pult in ga z mokrimi rokami
oblikujemo v gladek in napet hlebcek.
Pustimo pol ure kar na pultu. Cas je
za konéno oblikovanje. Hlebcek s pulta
pazljivo prestavimo v vzhajalno koSarico,
Z lepo stranjo navzdol. Pokrijemo s
prozorno folijo in pustimo Se kako uro ali
dve vzhajati. Potem lahko damo kruh v
pecico, lahko pa ga prestavimo v hladilnik
in ga specemo Sele naslednji dan.
Pecico ogrejemo do najvisje tempera-
ture (vsaj 250 °C) in vanjo postavimo lo-
nec za peko, da se dobro ogreje. Pazljivo
vzamemo lonec iz pecice, vanj prestavi-
mo kruh, naredimo zareze in pecemo 30
minut pokritega in 30 minut odkritega.

Mihaela je pripravila DROZKNEDLE (kva-
sene cmoke)

(prirejeno po https://odprtakuhinja.delo.
si/recepti/kvaseni-cmoki-ali-drozknedli)
Malo po novem letu sem dobila v dar
knjigo Modern Sourdough avtorice Mi-
chele Eschkeri in skupaj s knjigo tudi Ze
aktiven starter profesionalcev, poseben
za pico in kruh. Priznam, da sem za tri
tedne pozabila na redno ohranjevanje
starterja, k sreci je prezivel. Edino okus
kruha je bil malo prekisel, zato sem ga
obnovila. Izbrala sem najenostavnejsi
recept. Opozarjam pa, da je treba zaceti v
nedeljo, da je v Cetrtek kruh pecen ... in
sluzba je zelo v napoto, ko Zelis loviti te
ure ¢akanja na kvasovke, da se dobro na-
jejo. Deluje z belo pa tudi s pirino moko.
Priporo¢am; ¢e koga zanima natancen
Rp, naj mi sporocCi. Ker pa je Danica Ze
predstavila Rp za kruh, spodbujam pripra-
vo drozknedlov po receptu Anite Sumer iz
nove knjige Sladka in slana droZomanija.

Nadev

4 velike Zlice trde domace slivove
marmelade

Zlica ruma

Vaniljeva omaka

4 jajca

250 g sladke smetane

250 g mleka

25 g sladkorja

2 zvrhani zlici puhastih drozi iz bele
pSeniéne moke

2 Scéepca soli

Glavno testo

110 g sladkega droZznega nastavka
300 g bele pSenicne moke T 500
140 g mleka

jajce

2 7licki vaniljevega ekstrakta

5 g soli

30 g masla sobne temperature

Posip in preliv

4 Zlice mletega maka
Zlica sladkorja v prahu

4 Zlice stopljenega masla

Priprava

1. Pripravimo sladki droZni nastavek:
zmeSamo 10 g aktivnih puhastih drozZi
(5 g vode in 5 g moke) s 25 g bele
pSeni¢ne moke T 500, 10 g vode in
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Lepinje, sveZe pecene, puhaste, pripravljene za poletni piknik.

5 g rjavega sladkorja. Pocakamo, da
se prostornina nastavka podvoji. Nato
ga znova nahranimo s 35 g bele pSe-
nicne moke T 500, 15 g vode in 10 g
rjavega sladkorja. Ko se nastavek
potroji, ga uporabimo v glavhem testu.

2. Testo: mleko, jajce, sol in vaniljev
ekstrakt dobro umesamo.

3. Sladki drozni nastavek natrgamo na
koSEke in ga namocimo v mleku. Pos-
topoma to prilivamo moki in zgnetemo
gladko testo. Pokrijemo ga in pustimo
pocivati 15 minut, nato vanj »vmasira-
mo« maslo, da dobimo srednje gosto,
a voljno testo. Pokrito pustimo, dokler
ne naraste za polovico, nato posodo
prestavimo v hladilnik.

4. Pred oblikovanjem pocakamo, da se
testo ogreje na sobno temperaturo,
potem ga razdelimo na 4 dele. Vsa-
kega raztegnemo v vecji kvadrat in
damo na sredino Zlico domace slivo-
ve marmelade z rumom ter nepredus-
no pokrijemo.

5. Cmoke polagamo na koSc¢ek papirja
za peko, da jih bomo pozneje laze
prestavili v lonec. Nepredusno pokrite
pustimo toliko ¢asa, da se podvojijo
in postanejo lepo puhasti.

6. Pripravimo vaniljevo omako z drozmi:
jajca puhasto stepemo s soljo, slad-
korjem in drozmi v posebni posodi. V
vi§ji kozici segrejemo mleko, sladko
smetano in vaniljev ekstrakt tik do
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vretja. Pocasi prilivamo tekoc¢ino v
jajcno zmes in nenehno meSamo.
Nato kozico postavimo nazaj na kuha-
lisCe ter kuhamo ob nenehnem mesSa-
nju, da se omaka zgosti.

7. Kuhanje cmokov: v loncu zavremo
soljeno vodo, ki naj nezno vre. Nad
lonec postavimo nastavek za kuhanje
na sopari. Ce ga nimamo, lahko upo-
rabimo kovinsko sito z zelo drobnimi
luknjicami. Cmok previdno polozimo
na nastavek ali sito nad paro. Lonec
pokrijemo in ga med kuhanjem ne
odkrivamo.

8. Cmoke te velikosti (160 g) kuhamo
vsaj 12 minut, manjSe vsaj 10 minut,
proti koncu jih lahko veckrat prebode-
mo z zobotrebcem, da ne upadejo.

9. Cmoke prelijemo z vaniljevo kremo,

s stopljenim maslom in potresemo z
makovim posipom.

Mira je testirala Rp za PUHASTE IN
HRUSTLJAVE DROZASTE LEPINJE
(https://he-il.facebook.com/sparslo/
videos/716322638782113/)

Zmesaj

160 g vode,

160 g mleka,

10 g soli,

70 g drozi.

Postopoma prelij v 500 g moke, pregneti,
oblikuj hlebec, pusti 15 minut v nepro-
dusno pokriti posodi.

Dodaj 10 g olja, veckrat razvleci, oblikuj
hlebec in ga poloZi v naoljeno posodo.
Neprodusno pokrij za 4-6 ur na ST, da
dvojno naraste.

Potem ga postavi na hladno (hladilnik ali
hladen prostor) za 10-20 ur.

Stresi testo na pomokan pult, razdeli na
4-6 kroglic (po zelji).

Pusti pokrito pocivati 20 min.

Splo&¢i kroglice in ponovno pusti pocivati
pokrito 30 min.

Peci na narobe obrnjenem pekacu, na
peki papirju, priblizno 8-10 minut na
250 °C.

Pecene pokrij s krpo do hladnega ...

Ce zdrzis, Ce ne, pa kar ugrizni in uzivaj,
mmm, kako je dobro!

Koncna spoznanja

Peka kruha z drozmi se je »prijela« in
pozitivno vplivala na psihofizino stanje
vpletenih. Karantena v ¢asu najvecje
aktivnosti virusa je bila znosnejsa. Ker
med pisanjem prispevka Se vedno ni
znano, ali nas bo virus v bliznji prihodnos-
ti prisilil v ponovno izolacijo, priporo€amo,
da to Stevilko Plju¢nika shranite, mogoce
vam recepti pridejo prav ...

DANICA SPRAJCAR, MIHAELA ZIDARN,
SIMONA GABRIC, MIRA SILAR

Foto: osebni arhiv avtoric



Nove izolacijske sobe

Kmalu po prvem maju in Se pred uradnim koncem epidemije
smo ob zmanjSevanju Stevila okuzb s covidom-19 v Sloveniji
najprej preuredili Bolniski oddelek 100 nazaj v obiCajnega,
takoj nato pa tudi ¢akalnico pred Urgentno ambulanto. Jasno

je postalo, da tudi brez epidemije potrebujemo prostore za indi-
vidualno namestitev pacientov (t .i. izolacijske sobe), v katerih
lahko na nadaljnjo obravnavo ¢akajo pacienti s sumom okuzbe,
prenosljive kontaktno, kapljicno ali aerogeno. Kot kazejo fotogra-
fije, je nekaj dni v pritli¢ju ropotalo in se kadilo, potem pa so bili
prostori urejeni in so Ze v uporabi.

J. B.
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Spostovana Sasa,

zadnje dni Zivljenja je Igor Kal¢i¢, tast mojega
sina, prezivel pri vas na oddelku za zdravljenje
covida. Danes je zaspal in se poslovil.

V imenu Zene, obeh hcera, vnukov, zetov in v
svojem imenu se zelim zahvaliti za zdravljenje,
zdravstveno nego in izjemno profesionalen in
empaticen odnos vseh zaposlenih do gospoda
Igorja Kaléica in svojcev. HVALA, HVALA.

kolegica
Ljubica Savnik

Pohvala

Tudi ce bi se potrudil, mi ne uspe najti ene same
napake. Prijetno sem presenecen nad namestitvi-
jo, (za razmere) odli¢no hrano, predvsem pa nad
prijaznostjo in odnosom vseh, ki so bili v stiku s
pacienti - od zdravnikov do tehnicnega osebja.
Zelim vam, da vas obidejo politi¢ne in zdravstve-
ne krize ter da ohranite svoj znacaj. In ne nazad-
nje, da ste ustrezno nagrajeni za svoje delo!

S spostovanjem,

P.

Zahvala

Rad bi se zahvalil vsemu osebju na oddelku 100
pod vodstvom primarijke Katarine Osolnik za
izredno prijaznost, potrpezljivost, strokovnost
in tople besede, ki pacientu veliko pomenijo

in vlijejo dodatno moc in voljo za zdravljenje.
Najlepsa hvala za vse skupaj!

Celotni ekipi tega oddelka zelim $e veliko tako
zadovoljnih pacientov, kot sem jaz.

Andrej Ropret

Same pohvale!

Stres ob sprejemu je omilila izredno mirna in
usklajena ekipa urgentne ambulante pod taktir-
ko dr. Hafnerja. Prijetno vzdusje na oddelku 600
je pripomoglo k laZjemu prezivljanju bolnisnic-
nih obveznosti. Cela ekipa osebja je zelo dobro
organizirana, vsi pregledi so natan¢no nacrtova-
ni, brez cakanja. Vse sestre in tehniki na oddelku
so izredno prijazni, Se posebej sestri Bojana in
Petra, ki se znata tudi malo pohecati. Cistoca je
brez pripomb.

Najvecja zahvala gre dr. Hafnerju, ki strokovno
skrbi za nas in si je pripravljen vzeti ¢as za razla-
go in pojasnitev strokovnih pojmov.

Anita Kersevan
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Krizanka

Navpicno:

Opticna priprava za opazovanje zelo majhnih, s prostim o¢esom nevidnih stvari.
OreScek, ki je pri otrocih eden najpogostejsih vzrokov za alergijske reakcije.
Prelom kosti; fraktura.

Dihalni ali _____ organski sistem.

Organ, ki se nahaja nad poZiralnikom (Larynx).

Kem. snov, ki nastane pri spajanju dveh ali ve¢ elementov v dolocenem razmerju.
Slabokrvnost.

Glavna Zila odvodnica, arterija.

Skupina zdravil, ki veZejo adrenergicne receptorje beta.

Celicni organel, endoplazmatski retikulum.

Hitro bitje srca.

Biogeni amin, tkivni hormon in Zivcni prenaSalec, poznan tudi kot “hormon srece”.
Zleza, ki se nahaja za prsnico; prizeljc.

Cevasta struktura, ki dovaja zrak iz grla v sapnice.

Poseben noZ, ki ga uporablja kirurg pri operaciji.

Kjer se tkivo pretrga, mesto poSkodbe.

MiSicna pregrada med prsno in trebusno votlino, trebuSna ___.
Oporna priprava za pomoc invalidom pri hoji.

Kronicno vnetje dihalnih poti, najpogostejSa bolezen pljuc poleg KOPB.
Osnovna gradbena in funkcionalna enota vseh Zivih organizmov.
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Vodoravno:

21 Spojina dveh ali ve¢ aminokislinskih ostankov, povezanih s peptidno vezjo.

22 Odzivimunskega sistema na na tujo substanco, alergen.

23 Reaktivne kisikove spojine, angl. reactive oxygen species.

24 Enovijacna ribonukleinska kislina.

25 Neprodusno zaprta steklenicka, ki vsebuje zdravilo za vbrizganje.

26 Toraks; prsni .

27 Kronicno stanje, pri katerem celice trebusne slinavke ne proizvajajo dovolj inzulina;
sladkorna bolezen.

28  Strokovnjak, ki zdravi po zdravnikovih navodilih, izvaja terapijo.

29 Bolnik, ki je napoten na rentgensko slikanje v plasteh, je napotenna ____.

30 Zdravstvena ustanova, ki izdeluje, pripravlja, izdaja zdravila; lekarna.

31 Kemicni element, ki ima v periodnem sistemu simbol Re.

32 Zdravila, ki vsebujejo opijeve alkaloide (npr. morfin, kodein, tebain).

33 Ritmicno utripajoCi organ krvoZilnega sistema, ki ¢rpa kri po telesu.

34 Zdravilo brez zdravilne ucinkovine, ki ga bolnik dobi namesto pravega zdravila.

35 Bolezen (jeter) zaradi skrcenja in otrditve notranjega organa.

36 Oteklina tkiva ali organa zaradi kopiCenja medcelicne tekoCine.

37 Bakterijsko, vCasih tudi virusno vnetje Zrela in mandljev.

38  Zdravilo, ki blazi bolecine in vnetje ter znizuje zviSano telesno temperaturo;
komercialno ime.

39 Del zasCitne opreme, ki se da na obraz ali del obraza.

40 BolniSnica za doloceno medicinsko panogo, namenjena tudi znanstvenemu
raziskovanju ter pouku; tudi Golnik je .
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Polna usta so nas kritiziranja vsega in vseh, ko gre za

Zivljenje, ki ga Zivimo, in svet, ki nas obdaja. Zelo radi
razpravljamo o tem, kaj vse bi bilo treba narediti, da b
svet prijaznejsi in Zivljenje lepse. ]

Mi pravimo »Od besed k dejanjem« in v tokra ‘
0 vprasanje:

nasim fizioterapevtom zastavljamo ko

KAJ SEM DANES NAREDIL/-A ZA BOLJSI SVET?

Reklamni odpadni papir sem
odpeljala v zbirni center in
poskrbela za reciklazo.
A el

Z mislijo na cebelice sem
posadila rozice.
Masa

Na delo sem se pripeljal s
kolesom.
Ziga

StarejSo gospo brez prevoza
sem odpeljala na zdravniski
pregled.

Ema

Vzela sem si ¢as za pogovor
bolnico. -

Diana
Po fm.lho pridelar

iz
Sabina

Uredila sem si svoj vrt.
Petra

Pomagala sem Stu m do
novega znan]a

Ziva




