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Pozdrav urednika

Spostovani!

Pred vami je slikovit prikaz dogajanja v UKC Maribor, Medicinski
fakulteti in Fakulteti za zdravstvene vede, kljucnih deleznikov
zdravstva v severnovzhodni regiji Slovenije. Skupno interno
glasilo je primer dobre prakse v Sloveniji, da vsi delezniki v
zdravstvu sodelujemo, da se povezujemo, dopolnjujemo in
smo soodvisni eden od drugega. Za kakovostno zdravstveno
oskrbo bolnikov je nujno sodelovanje vseh predhodno omenjenih
deleznikov v zdravstvu. Od izobrazevanja kadra, usposabljanja v
klinicnem okolju, sledenju najsodobnejsim svetovnim trendom
umetne inteligence v zdravstvu.

Vse to in Se veC boste izvedeli pri prebiranju glasila, ki je pred
vami.

Prijetno branje in prezivljanje spomladanskih dni, ki dajejo nav-

dih, da se vse prebuja in ponovno ozeleni.

Janez Lencl
Glavni in odgovorni urednik NasSe bolniSnice
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Spostovane sodelavke in sodelaveci!

Ponovno vas prijazno pozdravljam z nekaj uvodnimi razmisljanji k tej Stevilki nasega
internega Casopisa, ki kot obi¢ajno prinasa obilico dobrih vsebin. Obicajno se ozrem
nazaj in povzamem nekaj bistvenih dosezkov preteklega obdobja, danes pa svoj
fokus usmerjam bolj v prihodnost.

Vodstvo UKC Maribor je skupaj s Svetom zavoda UKC Maribor v decembru 2022
imenovalo Stratesko skupino za pripravo strategije razvoja nasega klinicnega centra
do leta 2030. Skupina je v sodelovanju z interno javnostjo jasno definirala prednos-
tna podrocja in strateske cilje na Stirih podrogjih. Prvo podrogje, ki izhaja neposredno
iz naSega osnovnega poslanstva, je zdravstvena obravnava po meri bolnika, ki ji ves
¢as posvetamo veliko pozornosti in tako ostaja tudi v prihodnje. Vzporedno pogled
v prihodnost osvetljuje tri nadaljnja strateSko pomembna podrodja - to so trajnos-
tni razvoj cloveskih virov, trajnostni odnos do okolja in optimizacija poslovanja. Ko
bodo vsebine potrjene s strani Strokovnega sveta ter Sveta zavoda UCK Maribor, jih
bomo obsSirneje predstavili notranji in zunanji javnosti ter vas povabili k sodelovanju
pri nacrtovanju aktivnosti za realizacijo nasih skupnih ciljev. Bistvo priprave taksnega
dokumenta je predvsem kontinuiteta prihodnjega razvoja nasega klinicnega centra v
pacientom in zaposlenim prijazno zdravstveno ustanovo. Strategija bo predstavljala
rdeco nit pri nastajanju sodobnega, zelenega in smotrnega UKC Maribor, ki ga vsi
zelimo in potrebujemo.

Pri pripravi omenjenih vsebin smo ponovno razmislili, kaj so nase vrednote, ki nas
definirajo, ne le pri tovrstnem nacrtovanju, ampak tudi vsakodnevnem delovanju.
Zapisujem pet poglavitnih, za katere si zelimo, da jih v najvecji mozni meri zasledu-
jemo pri vsem, kar pocnemo, in jih ponotranji vsak novi sodelavec:

ZDRAVJE Smo ambasadorji zdravja v vsem, kar delamo.

ODGOVORNOST S strokovnostjo in spostovanjem skrbimo za paciente in sodelavce.
ENAKOPRAVNOST - Delujemo transparentno in pravicno.

SKUPNOST Povezujemo deleznike in gradimo vzajemne odnose.

TRAINOST Soustvarjamo inovativno, druzbeno odgovorno in
okolju prijazno zdravstvo.

Na tem mestu vas zelim opolnomociti, da vsak posebej in skupaj — s svojim znan-
jem, talenti in veS¢inami, predvsem pa z Zeljo po izboljSanju pogojev dela in bivanja
— prispevamo k zelenim spremembam in razvoju. Vse, kar ustvarimo, ostane nam in
prihodnjim generacijam ne glede na turbulence v zunanjem okolju. Prepri¢an sem,
da v nas Se zmergj tli enako mocan ali pa Se mocnejsi ogenj od tistega, ki nam je
omogocil, da smo iz splosne bolnisnice izgradili uspesen klinicni center.

Zelim vam vse dobro!

Prof. dr. Anton Crnjac, dr. med.
direktor UKC Maribor
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Pomladni utrinki

V dezelo ponovno prihaja pomlad, kar me navdaja z veseljem in pozitivno energijo.
Dnevi so Ze daljsi, toplejSi, vedno bolj pogosto posije tudi sonce. Kmalu bomo zaceli
planirati dopuste, ki smo si jih poSteno zasluZili.

Ob zacetku leta 2023 smo bili sicer Se vedno precej zaskrbljeni zaradi nepredvidI-
jivega poteka covida-19, veliko je bilo tudi gripe, bolniSnicni oddelki so bili polni bol-
nikov z respiratorno simptomatiko, obravnavali smo Stevilne druge kroni¢ne bolnike.
\/ sredini januarja smo zaradi prezasedenosti respiratorne bolnike prehodno hospi-
talizirali tudi na eni od kirurskih etaz in se pogovarjali o potrebi po odprtju dodatnega
oddelka za zdravljenje bolnikov z gripo. Na sreco je Ze proti koncu meseca Stevilo
respiratornih bolnikov ob njihovem »hitrem obratu« zacelo upadati, tako da smo
lahko v naslednjih tednih nepri¢akovano zaceli razmisljati o zaprtju akutnega covid-
nega oddelka za zdravljenje pljucnic in to tudi realizirali. Trenutno tako kovidne bol-
nike obravnavamo na Oddelku za infekcijske bolezni in vrocinska stanja in Oddelku za
intenzivno infektologijo, Se vedno pa imamo aktivne rdece cone v okviru oddelkov za
izolacijo pozitivnih bolnikov. Prihod pomladi daje upanje, da bo teh bolnikov v nasled-
njih tednih Se manj in da bomo lahko pospeSeno obravnavali ostale kroni¢ne bol-
nike, katerih priliva nam kljub povecanemu obsegu dela v rednem delovnem €asu in
dodatnih programih ne uspe zadovoljivo zmanjSati. Upam, da se bo ob trenutni din-
amiki dela kljub temu v naslednjih mesecih stanje pocasi stabiliziralo. Veseli nas, da
smo dobili zeleno lut za zacetek projekta izgradnje kontejnerske covidne bolnisnice;
razpis za izvedbo del je Ze pripravljen in realno lahko pri¢akujemo, da bomo ob koncu
letoSnjega leta objekt dejansko postavili. V tem primeru prostorska problematika ob
poslabsanju epidemioloske situacije ne bo problem, Se vedno pa bomo potrebovali
nekaj dodatnega kadra. Apeliram na aktivno pridobivanje kadra, zlasti negovalnega.
Na tem podrocju se je v okviru projekta druzbeno odgovornega delodajalca ze pristo-
pilo k aktivnejSemu ukrepanju. Zavedati se moramo namrec, da bomo z nalozbenim
ciklusom, v katerega stopa UKC Maribor, v naslednjih letih ob realizaciji gradbenih
projektov potrebovali precej dodatnega kadra, ki ga na nekaterih oddelkih Ze zdaj
primanjkuje. Projekt negovalne bolnisnice, ki je Ze v teku, naj bi bil po ¢asovnici zakl-
jucen v zacetku naslednjega leta, kar pomeni, da je problematika potrebna azurnega
reSevanja. Veseli smo, da tudi na drugih podrocjih izvedba planiranih nalozb poteka
po predvidevanjih. Nacrtov in prepotrebnih Se nerealiziranih nalozb pa je veliko. Tako
Se vedno takamo na potrditev zaCetka renoviranja tretje etaze, namenjene Enoti za
kardiokirursko intenzivno terapijo in upamo na pridobitev sredstev za renoviranje
centralnega operacijskega bloka, nadgradnjo Urgentnega centra in gradnjo Oddelka
za patologijo. \/ danih okolis¢inah precejsnje inflacije in podrazitev smo zadovoljni s
solidnim poslovnim rezultatom v letu 2022, predvsem pa z obsegom opravljenega
visoko strokovnega dela.

V/ zadnjih mesecih smo se veliko ukvarjali s promocijo znanstvenoraziskovalnega
dela, ki je za terciarno institucijo izjemnega pomena, saj so izsledki raziskav s
potrditvijo klinicne uporabnosti namenjeni izboljSanju obravnave bolnikov. V ta
namen smo obiskali vse oddelke in klinike v instituciji, nabirali nove ideje in zaceli
pripravljati strategije znanstvenoraziskovalnega dela UKC Maribor. Oddelkom smo
poslali izsledke anket o zadovoljstvu bolnikov in zaposlenih na delovnem mestu in
prosili za obravnavo znotraj oddelkov s ciljem prepoznave problemov in nacrtov za
odpravo. Zakljucili smo s prvim krogom krozkov kakovosti, ki jih Zelimo razsiriti na
druge oddelke. Zakljucujemo Strokovno letno porocilo in Osebno izkaznico oddelkov.
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Slednja ni sama sebi namen, ampak kazalnik trenutnega stanja posameznega
oddelka, sredstvo za mozno primerjavo s preteklimi leti in osnova za razmislek o
izboljgavah. Zelimo si aktivnejSega vkljuCevanja oddelkov v izbor parametrov Osebne
izkaznice. Menim tudi, da bi bila smiselna ponovna izvedba izobrazevanja na temo
vodenja za predstojnike oddelkov in vodje zdravstvene nege.

Posebna skrb znotraj posameznih oddelkov in SirSe mora biti namenjena strpni
komunikaciji in medsebojnemu spostovanju. Kako velika je v nasi instituciji prob-
lematika »staffinga« in »mobinga«? Ne moremo komunikacijskih Sumov in dalj ¢asa
trajajocih ali celo kronicnih tezav reSevati na enega od drugih nacinov? Ne znamo
veC odkrito govoriti o tezavah in to nadomestamo z anonimnimi pismi, ki jih brez
razmisljanja o posledicah posiliamo na Stevilne naslove? Gre za pomembna podrogja,
ki jim moramo nameniti dodatno pozornost in ob tem iskati moznosti za izboljSave.
Prepricana sem, da so mediacijske vescine in strpna komunikacija dobro orodje, ki ga
moramo izkoristiti. Skupaj se trudimo za prijetno delovno okolje in vzdusje!

Za konec pa Se misel japonskega pisatelja Murakamija: »Pomlad je ¢as leta, ko je
zelo dobro zaceti nekaj novega.« Poslusajmo ga! Zaceto naj bo pozitivno in naj dobro
obrodi! Pa naj bo to druzinski projekt, strokovni izziv ali individualni cilj.

Prof. dr. Natasa Marcun Varda, dr. med.
strokovna direktorica UKC Maribor



Seje Sveta zavoda UKC Maribor

AK

CETRTEK, 22. DECEMBRA 2022,

JE V SEJNI SOBI KLINIKE ZA PE-
DIATRIJO POTEKALA 10. REDNA SEJA
SVETA ZAVODA UKC MARIBOR.

Svetniki so uvodoma pregledali in
potrdili zapisnik 9. redne seje in 8.
korespondencne seje. VV nadaljevanju
so se seznanili z oceno poslovanja med
januarjem in novembrom 2022, obvla-
dovanjem aktualnih izzivov upravljanja
in trajnostnega razvoja UKC Maribor,
potrdili investicijsko dokumentacijo
glede zamenjave pralne linije v oddelku
za oskrbo s tekstilom in se seznanili z
informacijami o ¢akalnih dobah in real-
izaciji programa zdravstvenih storitev.
Na zacetku januarja 2023 je z namenom
razpisa volitev ¢lana Sveta zavoda UKC,
predstavnika delavcev, bila sklicana
9. korespondencna seja Sveta zavoda
UKC Maribor. Z uveljavitvijo novega
ustanovitvenega akta se namrec
spreminja Stevilcna sestava ¢lanov
sveta, po katerem bo namesto treh
predstavnikov delavcev izvoljen en
predstavnik. Volitve so bile nato izve-
dene 20. februarja 2023, kjer je bil nato
za predstavnika delavcev v Svet zavoda
UKC izvoljen Luka Kolari¢, dipl. ekon., iz
sluzbe za kadrovske zadeve.

Na zacetku januarja 2023 je z
namenom razpisa volitev ¢lana Sveta
zavoda UKC, predstavnika delavcev,
bila sklicana 9. korespondencna seja
Sveta zavoda UKC Maribor.

11. redna seja Sveta zavoda je potekala
3. februarja 2023. Na zacetku seje so
svetniki potrdili zapisnik prejsnje redne
in korespondencne seje ter se seznanili
z informacijo o oceni poslovanja med
januarjem in decembrom 2022. V
nadaljevanju so obravnavali izredni

Foto:S. T.

odpis osnovnih sredstev in drobnega
inventarja julij—december 2022 in odpis
neuporabnega materiala ter terjatev
za leto 2022. Clani Sveta zavoda so bili
seznanjeni tudi z moznostjo prostorske
Siritve UKC Maribor in Medicinske
fakultete Univerze v Mariboru, potrdili
so izbiro zunanje revizijske hise za
izvedbo revizije racunovodskih izkazov
UKC Maribor ter obravnavali informacijo
o cakalnih dobah in realizaciji programa
zdravstvenih storitev.

\/ februarju je bila sklicana tudi 10.
korespondencna seja Sveta zavoda, in
sicer zaradi nujne obravnave Porocila

o rednem letnem popisu sredstev in
obveznosti do virov sredstev za leto
2022.

Najve¢ pozornosti na seji je bilo
namenjeni seznanitvi z Letnim
porocilom UKC Maribor za leto 2022.

27. februarja 2023 pa je potekala Se 12.
redna seja Sveta zavoda UKC Maribor.
Svetniki so potrdili zapisnik 11. redne
seje ter porocilo o realizaciji sklepov.
Najvec pozornosti na seji je bilo namen-
jeni seznanitvi z Letnim porocilom
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UKC Maribor za leto 2022. V nadalje-
vanju pa so obravnavali Se informacijo o
oceni poslovanja UKC Maribor za januar
2023, porotilo o izdanih soglasjih ter
sklenjenih podjemnih pogodbah. V zak-
ljucku seje so sprejeli tudi Statut UKC
Maribor.

Na 13. redni seji Sveta zavoda UKC
Maribor, ki je potekala 16. marca 2023,
so svetniki potrdili zapisnik 10. in 11.
korespondencne seje ter zapisnik 12.
redne seje. V nadaljevanju so bili svet-
niki seznanjeni s programom dela in
financnim nacrtom UKC Maribor za leto
2023, s porocilom notranjega revizorja
in nacrtom obvladovanja tveganj v UKC
Maribor. Seja se je zakljucila z infor-
macijami o cakalnih dobah in realizaciji
programa zdravstvenih storitev.

Izboljsevanje pogojev dela v UKC Maribor

Doroteja Batorek, mag. ekon. in posl. ved.

ASLAVLJAMO TEMO USKLAJE-
VANJA POKLICNEGA IN ZASEB-
NEGA ZIVLIENJA.

Vodstvo UKC Maribor je prisluhnilo
pobudi zaposlenih k izboljSanju pogo-
jev dela glede moZnosti usklajevanja
poklicnega in zasebnega Zivljenja.
Opravljanje poklica v zdravstvu zahteva
od zaposlenih neprekinjeno 24-urno
oskrbo pacientov vse dni v letu, zato
je zagotavljanje kakovosti Zivljenja in
prostega asa Se toliko vedji izziv.

Prvi korak k izboljSavam na tem
podrocju je vpeljava ukrepov in izvedba
certifikacijskega postopka za pridobitev
osnovnega certifikata Druzini prijazno
podjetje. V sodelovanju s certifikacijsko
hiSo in predstavniki zaposlenih so bili
izvedeni uvodni sestanki in delavnice,
trenutno pa je v pripravi nabor moznih
ukrepov za nas klinicni center. Z

Foto: Shutterstock

veseljem vas bomo obvescali o nadaljn- s tem podro¢jem posredujete na naslov
jih aktivnostih, v vmesnem ¢asu pavas  dpp@ukc-mb.si.
vabimo, da morebitne predloge v zvezi  Skupaj izboljSujemo UKC Maribor!



Gripa v UKC Maribor

Natasa Vogrin, dipl. m. s.

RIPA JE NALEZLJIVA VIRUSNA
BOLEZEN, KI JO POVZROCA VI-
RUS INFLUENCE TIPA A ALI B.

Prenasa se s Cloveka na cloveka s kaplji-
cami, lahko neposredno s kasljanjem,
kihanjem ali pa posredno preko kljuk
in drugih povrsin. Bolezen se pojavlja v
obliki epidemij, zbolimo pa nenadoma, v
nekaj dneh po okuzbi. Tipicne tezave so
visoka vrocina, bolecine v misicah, suh
kasSelj, glavobol, izCrpanost in splosna
prizadetost. Od obicajnih sezonskih
virusnih okuzb jo loci predvsem hiter
nastanek tezav, bistveno hujsi potek
bolezni, izrazitejSi simptomi in vedja
splosna prizadetost.

Tipi€ne teZave so visoka vrocina,

bolecine v misicah, suh kaselj,

glavobol, iz€rpanost in splosna
prizadetost.

Moznost okuzbe lahko zmanjSamo
z razkuzevanjem rok in z izogiban-
jem prostorov, kjer je veliko ljudi.
NajucinkovitejSi nacin preprecevanja
okuzbe je cepljenje. Ker se virus gripe
vsako leto spreminja, se je vsako leto

treba cepiti na novo. Ce zbolimo sami,
je odgovorno, da se izogibamo stikom z
drugimi ljudmi in prepre€ujemo Sirjenje
okuzbe. Se posebno to velja za kroni¢ne
bolnike in starejSe, ki jih ta bolezen Se
bistveno bolj ogroza.

Moznost okuzbe lahko zmanjSamo z
razkuzevanjem rok in z izogibanjem
prostorov, kjer je veliko ljudi.

Za zaposlene v zdravstvu je cepljenje
proti gripi zelo pomembno, saj smo v
primerjavi s preostalo delovno pop-
ulacijo bolj izpostavljeni in veliko bolj
tvegamo, da bomo zboleli za gripo.
Cepljenje se pri nas zacne v novembru.
Enota za preprecevanje in obvladovanje
bolnisni¢nih okuzb (EOBO) UKC Maribor
izvaja promocijo cepljenja proti gripi s
plakati in zlozenkami, izvaja cepljenje,
koordinira cepilno ekipo, skrbi za nabavo
cepiva in za racunalnisko podprt sistem,
v katerem je zabelezen cepilni status
zaposlenega, kot so gripa, oSpice ...
Cepljenje za zdravstvene delavce je
omogoceno v ¢asu sluzbenega ¢asa.
Kakor vsa leta smo tudi v letoSnji sezoni
zdruzili moci EOBO in Center za odnose

Foto: Arhiv

z javnostmi in marketing. S pripra-
vami na promocijo in cepljenje smo se
zaceli dogovarjati v zacetku oktobra.
Dogovarjali smo se za organizacijo, o
prostorih, kjer se bo izvajalo cepljenje,
in kdaj zaceti s promocijo oglasevanja.
Pomembno je, da s promocijo zatnemo
tik pred cepljenjem, zato da pride
informacija do vsakega zaposlenega.
Nas skupni cilj je bil, da s promocijo
dosezemo ¢im viSjo precepljenost
zaposlenih.

Za zaposlene v zdravstvu je cepljenje
proti gripi zelo pomembno.

Vsi zaposleni, ki so se cepili, so prejeli
uporabno darilo, da bi tako tudi na
vizualen nacin sporocali sodelavcem o
opravljenem cepljenju in jih pritegnili k
udelezbi na cepljenju.

V UKC Maribor se zelo malo zdravst-
venih delavcev cepi proti gripi, saj ne
verjamejo v ucinkovitost cepiva in
pomen cepljenja in to dejstvo je zelo
zaskrbljujoce.
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Otvoritev montaznega prizidka za
ambulante za otrosko in mladostnisko

psihiatrijo

izr. prof. dr. Hojka Gregoric Kumperscak, dr. med.

A OTVORITEV MONTAZNEGA

PRIZIDKA ZA AMBULANTE ZA
OTROSKO IN MLADOSTNISKO PSIHI-
ATRIJO (OMP) SMO CAKALI DOLGO,
SAJ JE POTREBA PO DODATNIH PROS-
TORIH ZA OMP AKTUALNA ZE LETA.

Ideja o montaznem objektu se je
porodila spomladi 2021, ko je ne samo
v Sloveniji, temvec po vsej Evropi in
SirSe prislo do kolapsa OMP. Na visku
pandemije covida-19 se nismo soocali
zgolj s covidno epidemijo, pac pa tudi
z epidemijo duSevnih motenj otrok in
mladostnikov, ki smo ji prica Se danes.
Ze jeseni 2020 smo opazovali strm
porast ne le dusevnih motenj, temvet
tudi duSevnih stisk otrok in mladost-
nikov, ki so bile (zaradi delnega ali
popolnega zaprtja drugih ustanov)
usmerjene na oddelke OMP.

Marca 2021 smo tako v Sloveniji kot
drugod po svetu belezili 40-odstotno
povecanje napotitev v bolnisnice. Bolniki
so lezali na zasilnih posteljah, hodnikih,
na pediatricnih in odraslih psihiatricnih
oddelkih, urgence na cakalnih listah.

Stevilke za povetanje urgentnih
pregledov se zdijo neverjetne in kot
tiskarska napaka — spomladi 2021 smo
v Ambulanti OMP UKC Maribor opravili
360 % vec urgentnih pregledov v prim-
erjavi s pomladjo 2020 (ko smo beleZili
»le« 72-odstotno povecanje urgentnih
obiskov v primerjavi z letom 2019).

Ambulantno delo smo opravljali v stirih
prirejenih ambulantah, najmanjsa med
njimi je merila 4,4 m? nobena pa ni
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dosegala standarda. Klini¢ni psihologi
do zdaj niso sploh imeli ambulantnih
prostorov.

Stevilke za povecanje urgentnih

pregledov se zdijo neverjetne in kot

tiskarska napaka - spomladi 2021

smo v Ambulanti OMP UKC Maribor

opravili 360 % vec urgentnih pregledov
v primerjavi s pomladjo 2020

Tako smo med epidemijo vsakodnevno
iskali dodatne ambulantne in hospitalne
prostore ne zgolj na Kliniki za pediatrijo,
ampak tudi na Institutu za rehabilitacijo,
Oddelku za patologijo, Centru za infor-
matiko in zasedali zdaj zdravniSke zdaj
sestrske prostore, prostore, namenjene
specializantom, kar je motilo potek dela
ne le OMP, ampak tudi vseh ostalih spe-
cialnosti na kliniki.

Tako se je porodila ideja 0 montaznem
objektu za ambulantne prostore, saj
bi lahko bil (ker so montazni) izvedeni
v zelo kratkem ¢asu. Ideja je bila, da
se lahko Ze v Sestih tednih vzpostavi
montazni objekt za ambulante. Teh Sest
tednov se je razvleklo na skoraj dve
leti, ko smo vsakodnevno z veliko mero
potrpezljivosti in prilagodljivosti cakali
nadanD.

\/ teh dveh letih se pritisk po obravnavi
otrok in mladostnikov v nasih ambulan-
tah ni zmanjsal. Nasprotno, na urgentne
preglede so napoteni otroci in mladost-
niki, ki imajo stiske in tezave, ki bi lahko
oz. bi morale biti obravnavane drugje.
Kot drugje v urgentnih centrih, tudi mi
opazamo, da so napotitve pod urgentno
opravicene v manj kot 40 %.

Tako v nasih ambulantah trenutno
obravnavamo le otroke in mladost-
nike, ki so napoteni pod urgentno, ter



jih vodimo do pridobitve datuma na
primarnem ali sekundarnem nivoju.
Zal subspecialistitne ambulante, ki so
potekale pred epidemijo in bi morale
predstavljati jedro ambulant OMP na
terciarnem nivoju, ne potekajo vet:
ambulanta za terapijo mladostnikov z
zgodnjo psihozo, ambulanta za motnje
hranjenja, ambulanta za osebnostne
motnje. m?

Kot drugje v urgentnih centrih, tudi
mi opazamo, da so napotitve pod
urgentno opravicene v manj kot 40 %.

9. januarja 2023 smo zaceli delo v mon-
taznem objektu. VV objektu imamo Stiri
OMP in tri klini¢no psiholoSke ambu-
lante, sestrsko sprejemno ambulanto
ter cakalnico. Objekt ima nekaj manj kot
170 m?in je stal 343.112,00 EUR z DDV.
Ceprav je takrat e imenovan Oddelek
za otroSke bolezni Splosne bolnisnice
v Mariboru od nekdaj skrbel ne le za
telesno, temvec tudi dusevno zdravje
otrok, je tokrat prvic¢, da so bili prostori
namensko zgrajeni prav za otroke in
mladostnike z duSevnimi motnjami.
Prvic so vsi otroci, mladostniki in njihovi
starsi ambulantno obravnavani na enem
prostoru, pred tem so na preglede ¢akali
v vseh nadstropijih klinike. Tako so otroci
in mladostniki, ki potrebujejo ambu-
lantno vodenje zaradi narave dusevne
motnje, in ves tim strokovnjakov, ki dela
z njimi, dobili primerne prostore. Novi
prostori so kakovostni, svetli ter dovolj
veliki, da lahko ambulantno delo poteka
nemoteno

Zato bi se rada zahvalila vsem, ki so to
omogodili, in sicer tako novemu kot tudi
prejsnjemu vodstvu UKC; prejSnjemu
vodstvu, da je projekt prepoznalo kot
prioriteten, in sedanjemu vodstvu, da ga
je tudi pripeljalo do realizacije.

Zahvala vsem sluzbam in izvajalcem, ki
so sodelovale pri projektiranju, nacrtih,
pridobivanju gradbenega dovoljenja,
uporabnega dovoljenja, gradnji, notranji
opremi ... Tomiju Kovacecu, ki je vztrajal,
ko smo mi Ze davno zamahnili z roko,
Ces, tudi iz tega projekta ne bo nic.

Zahvala gre vsem kolegom in sodelav-
cem na Kliniki za pediatriji, da niso
projekta, ki je realiziran dobesedno »na
njihovem dvoris¢u«, bojkotirali, ampak
so se skupaj z nami veselili pridobitve.
Zahvala gre celotnemu pedopsihi-
atricnemu timu, da z nadstandardnimi
napori skrbijo, da tako hospitalno kot
ambulantno delo z otroki in mladostniki
z dusevnimi motnjami poteka gladko in
brez vedjih zapletov ter v korist bolni-
kom ter njihovim druzinam. Zahvala tudi
glavni sestri Klinke za pediatrijo Moniki
Pevec in glavni sestri OMP Andreji
Vidmar Globevnik za ves trud in napor,
ki ga vlagata v resevanje kadrovskih in
prostorskih stisk.

Ob otvoritvi je prisotne nagovoril tudi
prof. Norbert Skokauskas, profesor
otroSke in mladostniSke psihiatrije na
Medicinski fakulteti NTNU (Norwegian
University of Science and Technology) v
Trondheimu na Norveskem ter poudaril
pomen skrbi za dusevno zdravje otrok in
mladostnikov ter nujnost nadaljevanja
investicij v nove hospitalne prostore za
to populacijo.
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Podelitev priznanj

AK

OMISIJA ZA PRIZNANJA UKC

MARIBOR JE OB KONCU LETA
2022 PODELILA PRIZNANJA ZA
KLINICNOST ODDELKA ZA ZNANSTVE-
NORAZISKOVALNO DELO, PRIZNANJA
IN POHVALE ZA POSEBNE DOSEZKE
NA RAZLICNIH PODROCJIH DEJAV-
NOST TER ZAHVALE ZA DOLGOLETNO
VODENJE ENEGA IZMED PODROCIJ UKC
MARIBOR OB UPOKOJITVI.

Po uvodnem nagovoru sta direktor UKC
Maribor prof. dr. Anton Crnjac, dr. med.,
in strokovna direktorica prof. dr. Natasa
Marcun Varda, dr. med., prejemnikom
podelila priznanja.

Priznanja na podrocju klini¢nosti

ob podaljsanju naziva klinika v letu

2022 so prejele Klinika za kirurgijo,

Klinika za interno medicino, Klinika

za ginekologijo in perinatologijo ter
Klinika za pediatrijo.

Priznanje za posebne dosezke s
podrocja uvedbe novih metod dela in
objave znanstvenega clanka je prejela
asist. Andreja Celofiga, dr. med., special-
istka psihiatrije. Priznanje za posebne
dosezke na pedagoskem podrodju je
prejel Metin Omerovi¢, dr. med., spe-
cialist urgentne medicine. Priznanje za
posebne dosezke je prejela tudi spe-
cialistka interne medicine in intenzivne
medicine Alenka Strdin Kosir, dr. med.

Podeljene so bile tudi zahvale

upokojenim delavcem v letu 2022

za njihovo dolgoletno vodenje enega
izmed podrocij UKC Maribor.

Priznanja na podrocju klini¢nosti ob
podaljSanju naziva klinika v letu 2022
so prejele Klinika za kirurgijo, Klinika za
interno medicino, Klinika za ginekologijo
in perinatologijo ter Klinika za pediatrijo.
Priznanje ob pridobitvi naziva klinika

Foto: N. B.

v letu 2022 je prejela Klinika za nev-
rologijo. Priznanje ob pridobitvi naziva
klinicni oddelek je prejel Klini¢ni odd-
elek za ortopedijo Klinike za kirurgijo.
Priznanje ob pridobitvi naziva klinicni
institut pa je prejel Klini¢ni institut za
genetsko diagnostiko.

Pohvalo za najvisje povprecno Stevilo
tock klinicnosti na posameznika v
letu 2021 v kategoriji klinika je prejela
Klinika za pediatrijo, v kategoriji oddelek
pa Oddelek za nefrologijo. Pohvalo za
najvisje povprecno Stevilo tock klini¢no-
sti v kategoriji posameznik je prejel
predstojnik Oddelka za nefrologijo prof.
dr. Sebastjan Bevc, dr. med.

Podeljene so bile tudi zahvale upoko-
jenim delavcem v letu 2022 za njihovo
dolgoletno vodenje enega izmed
podrocij UKC Maribor. Zahvale so prejeli
prim. mag. Zvonko Borovsak, dr. med.,
prim. doc. dr. Bogdan Cizmarevit, dr.
med., Darja Lorber, Angelca Robnik in
Nevenka Mlakar.

T




Svetovni dan ledvic 2023

doc. dr. Masa Knehtl, dr. med.

VETOVNI DAN LEDVIC JE GLOBAL-

NA ZDRAVSTVENA KAMPAN-
JA, KI SE VSAKO LETO ODVIJA DRUGI
CETRTEK V MARCU. NAMEN KAMPAN-
JE JE OZAVESCANJE O POMEMBNOSTI
LEDVIC ZA NASE ZDRAVJE IN ZMAN-
JSANJE POGOSTOSTI BOLEZNI LEDVIC.

S pobudo so zaceli leta 2006 in je od
takrat postala globalno gibanje, v kat-
erem vsako leto sodeluje vec kot 100
drzav. Vsako leto je doloCena tema
oziroma slogan, pod katerim poteka
Svetovni dan ledvic. Tema se osre-
dotoca na dolocen vidik zdravja ledvic,
kar vkljuCuje preprecevanje, diagnos-
ticiranje, zdravljenje in obvladovanje
bolezni ledvic.

Glavni cilj Svetovnega dne ledvic je
spodbuditi posameznike, da sprejmejo
ukrepe za izboljSanje zdravja svojih
ledvic z zdravim Zivljenjskim slogom in
rednimi zdravniskimi pregledi. Prav tako
je cilj ozavestiti politike, zdravstvene
delavce in splosno javnost o pomem-
bnosti zgodnjega odkrivanja in zdravl-
jenja bolezni ledvic.

0 pomembnosti zdravja ledvic za vse
nas je letos opozorila krizna situacija

po potresih v Turciji in Siriji.

V sklopu Svetovnega dneva ledvic
S0 organizirana javna predavanja,
presejanja za bolezni ledvic in druge
izobrazevalne prireditve z namenom
povecati ozavestenost o dejavnikih
tveganja za bolezni ledvic, pomembno-
sti zgodnjega odkrivanja in korakih, ki jih
lahko sprejmemo za prepreCevanje ali
obvladovanje bolezni.

Letos so organizatorji Svetovnega
dneva ledvic (www.worldkidney.org)
izbrali slogan Zdravje ledvic za vse.

0 pomembnosti zdravja ledvic za vse

nas je letos opozorila krizna situacija
po potresih v Turciji in Siriji. Potresi so
prizadeli tudi na tisoce ledvicnih bol-
nikov v jugovzhodni Turciji. Po poro¢anju
tasnika Daily Sabah je vet tiso¢ hemo-
dializnih bolnikov iz 11 proving, ki so
potrebovali dializo trikrat tedensko, bilo
transportiranih v sosednje province, s
¢imer so jim omogocili redno dializno
zdravljenje, saj so bili maticni dializni
centri uniceni. Veliko poSkodovancev
je utrpelo akutno ledvi¢no odpoved
zaradi sindroma crush in so posle-
di¢no potrebovali prehodno dializno
zdravljenje. Vse to je zahtevalo veliko
organizacijskih sposobnosti turske
nefroloSke organizacije Turkish Kidney
Foundation (TBV) in pomoc¢i mednarod-
nih nefroloskih organizacij.

Zato se drugi slogan letosSnje akcije
glasi: Gremo vsi ven! Za zdrave
ledvice, duSo in telo.

Po drugi strani v zahodnih drzavah,
kjer mnogi zivijo v blagostanju brez
naravnih in humanitarnih katastrof,
ljudje sodobnega sveta trpijo zaradi
kronicnih bolezni, za katere je v veliki
meri kriv nezdrav zivljenjski slog.
Postopno poslabsevanje ledvitnega
delovanja imenujemo kroni¢na led-
vicna bolezen — KLB. Kroni¢na ledvictna
bolezen je globalno gledano ena izmed
najpogostejsih kronicnih bolezni. Glavni
vzroki za nastanek in napredovanje KLB
so tako imenovane bolezni nezdravega
Zivljenjskega sloga, kot so debelost,
sladkorna bolezen, arterijska hiperten-
zija, kajenje in nezdravo prehranjevanje
— predvsem uzivanje preslane hrane.
Nezadostna telesna dejavnost poslabsa
stanje bolnikov s KLB in zelo poveca
moznost za nastanek sréno-Zilnih obo-
lenj. KLB vpliva na zdravje celega telesa,

predvsem na srce in ozilje.

Zato se drugi slogan letosSnje akcije
glasi: Gremo vsi ven! Za zdrave ledvice,
duso in telo. Le-ta nas poziva h gibanju
v naravi na svezem zraku, k cemur
nas Ze vabijo spomladanski soncni
zarki. Gibajmo se, ker je to po epidemiji
covida-19 ponovno neomejeno Mozno,
izkoristimo naravno okolje, ki nam to
omogoca in bodimo za to hvalezni.

Kako smo ob Svetovnem
dnevu ledvic sodelovali v
UKC Maribor?

V okviru letoSnjega svetovnega
dneva ledvic 9. marca 2023 je prof. dr.
Sebastjan Bevc, predstojnik Oddelka
za nefrologijo, sodeloval v kontaktni
oddaji Dobro jutro na RTV Slovenija
1, kjer je govoril o pomenu zdravja
ledvic. Organizirani sta bili tudi dve
zdravstveno vzgojni tocki z merjenjem
krvnega tlaka in krvnega sladkorja ter
ozaveScanjem o zdravem Zivljenjskem
slogu. V avli Klinike za pediatrijo so
sodelovale Monika Pevec, mag. zdrav. —
soc. manag., SVZN Klinike za pediatrijo,
Maja Babic Pjanic, ZT ter studentke
zdravstvene nege: Doroteja Klobasa in
Vlojka Veseli¢. VV avli Klinike za interno
medicino so sodelovale mag. JoZefa
Tomazic, SVZN Klinike za interno medi-
cino, Tatjana §opinger Lipovnik, dipl. m.
s., Zvonka Vujanovi¢, SMS ter Studentke
zdravstvene nege: Nada Milenkovic,
Simona Sprem in Nika Zelimorski.
Zdravniki Oddelka za nefrologijo in
Oddelka za dializo smo sodelovali pri
pisanju in ablikovanju novih ter prenovl-
jenih informacijskih knjizic za bolnike, ki
so bile izdane marca.

Vel informacij in vsebin, povezanih z
ledvicnimi boleznimi, lahko najdete na
internetni strani — www.svetovnidan-
ledvic.org.
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49. Srecanje radiologov regije
Alpe-Jadran od 14. do 15. oktobra 2022-
tokrat prvi¢c v Mariboru

doc. dr. Mitja Rupreht, dr. med.

RECANJA RADIOLOGOV 1Z

UNIVERZITETNIH KLINICNIH CEN-
TROV REGIJE ALP IN JADRANA POTEKA-
JO ZE OD LETA 1972 IN PREDSTAVLJA-
JO ENO NAJSTAREJSIH MEDNARODNIH
SRECAN) \/ MEDICINI.

Medtem ko je bil tradicionalno njihov
namen vaja nastopanja v angleSkem
jeziku za mlade radiologe, je srecanje
preraslo v predstavitve tako raziskav iz
teh centrov kot tudi razpravo o skup-
nih izzivih, s katerimi se srecujemo pri
svojem delu. Mednje spadajo zlasti
eksponentna rast vse zahtevnejsih
slikovnih diagnosticnih preiskav kot tudi
minimalno invazivnih slikovno vodenih
terapevtskih posegov, s katerimi se
sreCujemo v vseh centrih. Ob omejenih
kapacitetah kadra, prostorov in opreme
postaja cedalje bolj zahtevno izpoln-
jevati vsa pricakovanja in optimalno

SproScen utrinek z vecernega
druZenja.

ponuditi bolnikom to, kar stroka in teh-
nologija zmoreta. V taksnih razmerah
je zato toliko bolj razveseljujoce, da
v centrih hkrati Se vedno potekajo
raziskave, tesno povezane z napredkom
tehnologije in klinike. RadioloSki oddelki
ravni.

Pri organizaciji srecanja je bila leta
2022 na vrsti Slovenija. V veselje in
Cast nam je bilo, da je po dogovoru in
v sodelovanju s Katedro za radiologijo
in slikovno diagnostiko MF Ljubljana in
Klinicnim institutom za radiologijo UKC
Ljubljana, ki jima za to velja zahvala,
sre€anje prvic organiziral Radioloski
oddelek UKC Maribor. Potekalo je
na Medicinski fakulteti Univerze v
Mariboru.

Predstavitve so bile s podrocij toraksa,
srca, abdomna, nevroradiologije in
misicno-skeletnega sistema ter so

SUKC b,

MARIBOR | Maribor

Univerza v Mariboru

Foto: arhiv Oddelka

zajemala razli¢ne slikovne metode kot
tudi intervencijske posege s poudarkom
na onkoloski diagnostiki in zdravljenju,
Cigar dejavnost v nasih centrih najbolj
narasca. Sodelovali so gostje, vklju¢no
z veCino predstojnikov, s klini¢nih odd-
elkov in institutov za radiologijo cen-
trov z Reke, iz Zagreba, Trsta, Padove,
Vidma, Verone, Celovca, Gradca,
Ljubljane in Maribora.

Posebna zahvala za brezhibno orga-
nizacijo in dobro pocutje gostov velja
Centru za odnose z javhostmi UKC
Maribor kot tudi strokovni direktorici
prof. dr. Natasi Marcun Varda, dr. med.,
za pozdravni nagovor.

Ce bodo, kot zdaj kaze, razmere glede
pandemije covida-19 dopuscale, bo
jubilejno 50. srecanje ponovno drugo
soboto v novembru 2023 - tokrat v
Zagrebu.

univerzitetni -
kliniéni center ljubljana
[ E T

Univerza o Lhubilfand
Melicinslea fakuleta

49th Meeting of the Radiologists of the Alpe-Adria Region

Maribor, October 14th-15th, 2022
Medical Faculty, University of Maribor, Taborska ulica 8, 2000 Maribor, Slovenia



XV. Dermatoloski dnevi v Mariboru

prim. mag. Pij Bogomir Marko, dr. med, svétnik

ORGANIZACI)I ODDELKA ZA

KOZNE IN SPOLNE BOLEZNI UKC
MARIBOR SMO 1ZVEDLI TRADICIONA-
LNE ZE XV. DERMATOLOSKE DNEVE V
MARIBORU.

Dvodnevno strokovno srecanje je bilo
namenjeno specialistom in specializan-
tom dermatovenerologije, psihiatrom,
psihologom, druzinskim zdravnikom in
vsem drugim zdravnikom, ki napotujejo
bolnike v dermatoveneroloSke ambu-
lante. Potekalo je od petka, 18. novem-
bra, do sobote, 19. novembra 2022, v
veliki predavalnici Medicinske fakultete
Univerze v Mariboru.

Oddelek za kozne in spolne bolezni UKC Maribor

STROKOVNO SRECANJE

XV. DERMATOLOSKI
DNEVI V MARIBORU

ZBORNIK PREDAVANJ

MEDICINSKA FAKULTETA
UNIVERZA V MARIBORU
18. - 19. NOVEMBER 2022

V/ luci covidne epidemije so od nasega
zadnjega tradicionalnega srecanja
minila tri leta. VV tem ¢asu smo obelezili
kar nekaj dogodkov, pomembnih za
nas oddelek. V letu 2020 je namrec
minilo 100 let od ustanovitve Oddelka
za kozne in spolne bolezni. Aprila 2021
smo se preselili v popolnoma prenovl-
jene in na novo opremljene prostore v
tretje nadstropje stavbe 3 UKC Maribor.
Dosegli smo tudi dva prav posebna
preboja na znanstvenoraziskovalnem
in pedagoskem podrocju in tako imamo

na oddelku tri nove doktorice znanosti
ter dve habilitirani uciteljici docentki
na Medicinski fakulteti Univerze v
Mariboru. V zadnjih petih letih smo
dosegli velik napredek na podrocju
klinicnosti in izpolnili vecino pogojev
za pridobitev naziva klinicnega odd-
elka. Zaradi omenjenega smo z velikim
veseljem pripravili petnajsto ponovitev
strokovnega srecanja, na katerem smo
lahko svoje dosezke predstavili Sirsi
strokovni javnosti.
Organizatorji smo vsebino srefanja
razdelili na tri strokovno razlicna
podro¢ja dermatovenerologije:
» Nase izkuSnje z novimi moznostmi
sistemskega zdravljenja v dermatologiji
» Psihodermatologija
= Sodobna obravnava bolnikov s kronicnimi
razjedami, kroni¢nimi oteklinami in kro-
ni¢no vensko boleznijo
Osrednja tema srecanja je bila pred-
stavitev novih moznosti zdravljenja v
dermatovenerologiji, kjier smo mari-
borski dermatologi predstavili svoje
izkusnje z uporabo novejsih zdravil za
sistemsko zdravljenje nekaterih redke-
jSih in hudo potekajocih dermatoloskih
bolezni.
Celotno vsebino predavanj smo orga-
nizatorji zbrali in izdali v Zborniku
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predavanj, ki ga je izdal Oddelek za
koZne in spolne bolezni UKC Maribor.
Zbornik je v celoti dostopen na spletni
strani UKC Maribor pod razdelkom
Strokovna srecanja/Zborniki ali s
povezavo na spletno stran: https:/
www.ukc-mb.si/media/files/uploads/
zborniki/UKC_XV _Dermatoloski_
dnevi_2022_BILTEN.pdf

Zaradi odlitne organizacije, strokovne
kakovosti, dobre obiskanosti in pozi-
tivnega odziva udelezencev ostajajo
Dermatoloski dnevi v Mariboru tudi po
petnajsti ponovitvi najbolj odmevno
strokovno srecanje z dermatolosko
tematiko v Sloveniji.
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12. Cerniéevi dnevi

doc. dr. MatjaZ Horvat, dr. med.

DECEMBRA 2022 JE KLINIKA
1 6.2A KIRURGIJO PO NEKA-
JLETNEM PREMORU PONOVNO OR-
GANIZIRALA CERNICEVE DNEVE, PO-
IMENOVANE PO MIRKU CERNICU,
NESTORJU MARIBORSKE KIRURGIJE,
SLOVENSKEMU ZDRAVNIKU KIRUR-
GU, UNIVERZITETNEMU PROFESOR-
JU, MEDICINSKEMU TERMINOLOGU IN
PISCU.

Letosnja tema 12. Cernicevih dnevov
so bila nujna stanja v kirurgiji.

Leta 1919 je kot primarij in kot ravnatel;
Splosne bolniSnice Maribor (1919-
1921) pomagal preurediti kirurski
oddelek in se kasneje posvetil travma-
tologiji kot eden prvih, ki se je s to
panogo ukvarjal na Slovenskem. V letih
1946 do 1947 je predaval na Medicinski
fakulteti v Ljubljani.

Leto$nja tema 12. Cernicevih dnevov
so bila nujna stanja v kirurgiji. Tema je
vecno zimzelena in nagovarja ne samo
kirurge oziroma specializante kirurgije,
ampak tudi zdravnike urgentne med-
icine in druzinske zdravnike oziroma
zdravnike na primarnem nivoju, ki se
s temi stanji sreCujejo vsakodnevno.
Atraktivna je tudi za Studente medi-
cine. Zelja organizatorja je namre¢ bila
privabiti ¢im SirSi krog udelezencev, ki bi
v medsebojni izmenjavi mnenj prispe-
vali k izboljSanju nekoliko porusenega
odnosa na to temo med primarnim
in sekundarnim zdravstvom. Znotraj
okvirne teme nujnih stanj v kirurgiji je
imel vsak oddelek proste roke pri izbiri
specifitne teme bodisi kot pregled vseh
nujnih stanj ali posamezno nujno stanje,
ki ima vecjo pomembnost ali pojavnost.
Po pozdravnem nagovoru direktorja
UKC prof. dr. Antona Crnjaca, ki je bil

tudi sam veckrat v vlogi organizatorja
Cernicevih dnevov, in nekaj uvodnih
besedah doc. dr. Matjaza Horvata soor-
ganizatorja, smo zavihali rokave.

Prvo predavateljsko ¢ast je dobil Jure
Auda, dr. med., ki je govoril o nujnih
stanjih v torakalni kirurgiji. Nanizal je
Stevilna nujna stanja v prsnem kosu,
ki jim botrujejo bodisi poskodbe ali
bolezenska stanja. Sistematsko se je
posvetil prepoznavi klinicne slike, diag-
nostiki in ukrepanju.

Znotraj okvirne teme nujnih stanj v
kirurgiji je imel vsak oddelek proste
roke pri izbiri specificne teme bodisi
kot pregled vseh nujnih stanj ali
posamezno nujno stanje, kiima vecjo
pomembnost ali pojavnost.

Aleksander Arnus, dr. med., je slikovno
zelo atraktivno predstavil organizacijo
Urgentnega centra v UKC Maribor, pred-
vsem njegove enote za poskodbe (EZP),
tako z vidika triaziranja oziroma stopnje
nujnosti kot vidika klinicne poti. Kar 85 %
obravnav v EZP, ki obravnava vsa nujna
kirurska stanja, pripada poskodbam.
Aleksandar Bogicevi¢, dr. med., pa se je
spoprijel z nenujnimi stanji v kontrolni
travmatoloSki ambulanti. Nanizal je
najpogostejsa nenujna stanja po njihovi
pojavnosti in skusal pojasniti anomalije,
ki se pojavljajo ob razli¢nih interpretaci-
jah posameznih stanj glede stopnje
nujnosti.

Hojka Rowbottom, dr. med., je pred-
stavila urgentno obravnavo bolnika s
spontano intrakranialno krvavitvijo, ki
predstavlja pogosto patologijo, s kat-
ero se sreCujejo nevrokirurgi. Orisala
je vzroke, incidenco in patologijo ter
pojasnila merila za konservativno in
operativno ukrepanje. Kljub pogostosti
intrakranialne krvavitve je to stanje z
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relativno slabim izhodom in cilji zdravl-
jenja so usmerjeni v omejitev poskodbe
centralnega Zivtnega sistema.

Ana Trcek, dr. med., z Oddelka za
zilno kirurgijo je govorila o akutni ish-
emiji uda. Ukrepanje in prepoznava
klinicnih znakov imata prednost pred
ugotavljanjem vzroka. Zdravljenje, ki je
¢asovno definirano, predstavlja kirursko
odstranitev vzroka zapore (endarteriek-
tomija ali obvod) ali raztapljanje strdka,
ki ima svojo vlogo samo pri svezih,
neorganiziranih trombih.

Irena Plahuta, dr. med., in Tomislav
Magdaleni¢, dr. med., s Klinicnega
oddelka za abdominalno in splosno
kirurgijo sta vsak v svojem predavanju
osvetlila drugacen zorni kot na vec¢no
temo akutnega abdomna. Irena Plahuta
je akutni abdomen orisala s stalisca



klinicne slike, ki ¢asovno determinira
hitrost kirurskega ukrepanja. Dotaknila
se je interpretacije diagnosticnih
postopkov (laboratorijskih in slikovnih
preiskav), katerih pravilno tolmacenje
ob klini¢ni sliki lahko vodi v raciona-
lizacijo preiskav v danes vsesplosni
poplavi preiskav filozofije defenzivne
medicine. Tomislav Magdalenic pa je
predstavil pasti in zmote pri diagnostiki
akutnega abdomna. Njihovo poznavanje
je pomemben element, ki ima lahko ob
spregledanju resne posledice za bolnika.
Pri obravnavi bolnika z znaki akutnega
abdomna se pogosto lahko vpleta tudi
patologija drugih organskih sistemov,
na katere je treba pomisliti pri postavl-
janju diagnoze in indikacij za kirursko
ukrepanje.

Urska Intihar, dr. med., je predstavila
bakterijski endokarditis kot bolezen
z visoko smrtnostjo in obolevnostjo.
Madificirana diagnostitna merila nas
pripeljejo do potrditve, ki v priblizno
polovici primerov potrebuje kirursko
ukrepanje v nekaterih primerih tudi
znotraj 24 ur. Sréno popuscanje je
glavni indikator za operacijo, lahko pa
tudi velike vegetacije, ki privedejo do
mozganskih embolizmov.

Poudarek je bil na tem, kar mora
vedeti specializant in kdaj je
potrebna konzultacija ali obravnava
pri plastiénem kirurgu v primeru
opeklin, poskodb roke ali vnetnih
procesov na roki.

Dr. Minja Gregori¢, dr. med., je zelo
poucno in uporabno predstavila
najpogosteje spregledane podrobno-
sti pri obravnavi bolnika v urgentnem
centru, ki potrebuje zdravljenje pri plas-
ticnem kirurgu. Poudarek je bil na tem,
kar mora vedeti specializant in kdaj je
potrebna konzultacija ali obravnava pri
plasticnem kirurgu v primeru opeklin,
poskodb roke ali vnetnih procesov na
roki. Osnovno vodilo pri zdravljenju s
strani specializanta pa naj bo »ne Sko-
dovati« in konzultacija, kadar je v zagati.
Jan Zajc, dr. med., je spregovoril o sep-
ticnem artritisu, ki neprepoznan hitro
vodi v nepopravljivo poskodbo sklepa

in sepso z Zivljenje ogrozajocim stan-
jem. Hitra prepoznava klinicne slike in
ustrezno ukrepanje sta klju¢nega pom-
ena za preprecitev hujsih zapletov.
Nujna stanja v urologiji je nanizal
KreSimir Blazevic, dr. med., ki je siste-
matsko obdelal akutni skrotum, vnetja,
kolike, poSkodbe in Se mnoga druga
stanja z njihovimi klini¢nimi znaki,
diagnostiko in ukrepanjem. Poudaril je
pomembnost ¢im hitrejSe prepoznave,
ki ji sledi hitro ukrepanje.

Tina Purgaj, dr. med., je govorila o
vras¢enem nohtu pri otrocih v luci
stopnje nujnosti. Prikazala je kiru-
réke metode reSevanja tezave in nas
seznanila z alternativami. Vras¢en noht
je pogosta patologija v ambulantah
druzinske medicine in s poznavanjem
dejavnikov tveganja lahko vplivamo na
njegovo pojavnost. Spregovorila je tudi
o nacinu zdravljenja v nasi ustanovi, ki je
veCinoma dvostopenjska.

S sproscenostjo, ki je narascala
tekom dneva, so tudi diskusije
pridobile na razmahu in vsesplosno
mnenje na koncu je bilo, da je bilo
sreCanje uspesno in zanimivo.

Vesna Sok, dr. med., z Oddelka za
anestezijo, perioperativno intenzivno
terapijo in protibolecinsko terapijo je
prikazala lepo in pou¢no predavanje o
vlogi viskoelasticnih testov pri masivni
krvavitvi oziroma transfuziji. Ti testi
omogocajo podrobnejSo oceno, bolj
ciljano oskrbo in zdravljenje motenj str-
jevanja krvi pri vegjih krvavitvah. S tem
se znizuje uporaba alogenskih krvnih
pripravkov in tveganje za bolnika v zvezi
s transfuzijo.

Razprave so zaradi raznolikosti pre-
davanj sledile po vsakem predavanju,
razen po sklopih travme in abdomna. S
sproscenostjo, ki je rasla tekom dneva,
so tudi diskusije pridobile na razmahu
in vsesploSno mnenje na koncu je bilo,
da je bilo srecanje uspesno in zanimivo.
Obljuba organizatorjev ostaja, da bodo
Cernitevi dnevi znova postali tradicio-
nalni morda v ugodnejSem terminu
Se z vegjo udelezbo in bolj ognjevitimi
razpravami.

Posebna zahvala gre soorganiza-
torkama Nini Bracic, prof. raz. pouka,
iz COJM-a in Sasi Horvat iz Tajnistva
Klinike za kirurgijo, brez katerih si
izvedbe in organizacije tega sre€anja ne
bi mogli predstavljati.
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Pridobitev naziva »GESEA DIPLOMA
CENTER« za certificiranje ginekoloske
endoskopije ob Te¢aju moderne
histeroskopije v Mariboru

Gregor Prsa, dr. med, doc. dr. Branka Zegura Andiric, dr. med.

ISTEROSKOPIJA JE DIAGNOS-

TICNI IN TERAPEVTSKI POSEG,
NAMENJEN ZDRAVLJENJU NEPRAVIL-
NOSTI MATERNICNE VOTLINE IN
CERVIKALNEGA KANALA Z OPTICNIM
INSTRUMENTOM, IMENOVANIM HIS-
TEROSKOP. HISTEROSKOP JE CEV-
AST INSTRUMENT, SESTAVLJEN 1Z
OPTICNEGA KANALA IN KOVINSKE
CEVI OZIROMA VODILA ZA UVAJAN-
JE DISTENZIJSKEGA SREDSTVA IN
INSTRUMENTOV.

Poglavitna prednost histeroskopije je
v tem, da se lahko izvaja ambulantno
in hkrati predstavlja manj invazivno
obliko tako diagnosticnih kot terape-
vtskih posegov. V UKC Maribor zato ze
vrsto let stremimo k vecjemu delezu
na tovrsten nacin izvedenih posegov in
posledi¢no k sodobnejSemu pristopu
diagnosticne in terapevtske obravnave.

Klinika za ginekologijo in perinatologijo
UKC Maribor z namenom predajanja
bogatih dolgoletnih izkuSenj s podrocja
histeroskopije Ze vrsto let organizira
histeroskopske tetaje kot slovenska
izpostava Evropske akademije za
ginekoloSko kirurgijo (angl. European
Academy of Gynaecological Surgery
— EAGY), ki se je z letoSnjim letom pre-
imenovala v Evropsko akademijo za
minimalno invazivno kirurgijo (angl.
Minimal Invasive Surgery Academy Europe
— MIS Academy Europe).

Peti histeroskopski te€aj z naslovom
Modern Hysteroscopy Course je letos
potekal od 8. do 10. junija 2022 v
prostorih laboratorija klini¢nih vescin

Medicinske fakultete Univerze v
Mariboru. Tecaj je bil izveden pod okril-
jem EAGS s sedezem v Leuvnu.

Klinika za ginekologijo in
perinatologijo UKC Maribor z
namenom predajanja bogatih
dolgoletnih izkusenj s podrocja
histeroskopije Ze vrsto let organizira
histeroskopske tecaje

Gre za organizacijo, ki razvija struk-
turirane programe za vadbo in izo-
brazevanje na podrocju ginekoloSke
endoskopije. Pod njenim okriljem pa je v
sodelovanju z Evropskim zdruZenjem za
ginekoloSko endoskopijo (angl. European
Society for Gynaecological Endoscopy
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— ESGE) nastal izobrazevalni program
GESEA (angl. Gynaecological Endoscopic
Surgical Education and Assesment), ki
predstavlja velik korak v standard-
izaciji izobrazevanja in certificiranja
na podrocju ginekoloske endoskopske
kirurgije.

Na teCaju je 12 udeleZencev iz Estonije,
Hrvaske, Latvije, Litve, Srbije, Velike
Britanije in Slovenije najprej pridobilo
teoreti¢no znanje s podro¢ja vseh
histeroskopskih tehnik, ki so na voljo,
iz predoperativne priprave na his-
teroskopski poseg, histeroskopije v
sklopu obravnave neplodnosti, izambu-
lantne histeroskopije, resektoskopije
ter moznih zapletov pri histeroskopiji in
njihovi obravnavi. Med predavatelji so

o i INDCARDR

All Solutions

One Mame -



se zvrstili organizatorji in domacini: doc.
dr. Branka Zegura Andri¢, dr. med., doc.
dr. Vida Gavric Lovrec, dr. med., prof. dr.
Milan Relji¢, dr. med., doc. dr. Tamara
Serdinsek, dr. med., Marija Rebolj Stare,
dr. med., in prof. dr. Vasilios Tanos, dr.
med., s Cipra, ki je poglobljeno pred-
stavil program GESEA.

Na tecaju je 12 udelezencev iz

Estonije, Hrvaske, Latvije, Litve,

Srbije, Velike Britanije in Slovenije

najprej pridobilo teoreticno znanje

s podrocja vseh histeroskopskih
tehnik, ki so na voljo

Vsakodnevno se je izvajalo Se inten-
zivno prakti¢no usposabljanje, pri kate-
rem so udelezenci najprej vadili metode
diagnosticne histeroskopije in ravnanja
z instrumenti na od ESGE standardi-
ziranih umetnih modelih. Zatem so na
umetnih modelih vadili tudi osnovno
tehniko operativne histeroskopije.
Sledilo je Se prakticno usposabljanje
na posebnih od EAGS razvitih zivalskih
modelih, pri katerem so udelezenci
imeli moznost s Stirimi razlicnimi his-
teroskopskimi tehnikami (mehani¢no,
bipolarna igla, bipolarna resektoskopija,
sistem za histeroskopsko mehanicno
odstranjevanje tkiva) odstranjevati
improvizirane endometrijske polipe in
miome ter vaditi disekcijo septuma.
Med prakti¢nim usposabljanjem so

bili udelezenci razporejeni v pare, nad
katerimi so bdeli inStruktorji, ki so delili
svoje znanje in izkuSnje za pravilno
izvedbo posameznih vaj. Med inStruk-
torji so bili doc. dr. Branka Zegura
Andri¢, dr. med., prof. dr. Vasilos Tanos,
dr. med., prof. dr. Milan Relji¢, dr. med.,
Marija Rebolj Stare, dr. med., Sasa
Raki¢, dr. med., Julija Pukl Batistic, dr.
med., doc. dr. Tamara Serdinsek, dr.
med., asist. Rok Sumak, dr. med,. in
Gregor Prsa, dr. med. Kot Ze na vsakem
histeroskopskem tecaju, je bilo nepre-
cenljivo tudi sodelovanje medicinske
sestre Lucije Mulec, ki je skrbela, da so

imeli udelezenci in instruktorji zmeraj na
voljo ustrezne instrumente in modele.
Telaju je sledil Se akreditacijski posto-
pek za pridobitev naziva GESEA diploma
center za certificiranje iz ginekoloSke
endoskopije pod okriljem ESGE, ki ga je
izvedel prof. dr. Vasilios Tanos, dr. med.,
ki je ¢lan izvrSnega odbora ESGE in tre-
nutni predsednik programa GESEA pri
ESGE.

V sklopu prvega akreditacijskega
postopka v Sloveniji sta dva inStruk-
torja doc. dr. Tamara Serdinsek, dr.
med., in asist. Rok Sumak, dr. med.,
pod vodstvom glavne mentorice doc.
dr. Branke Zegura Andri¢, dr. med.,
kot vodje ekipe, izvedla endoskopsko
certificiranje na prvi stopnji za Stiri spe-
cializante ginekologije in porodnistva
Klinike za ginekologijo in perinatologijo
UKC Maribor. Specializanti Anamarija
Jernejsek, dr. med., Eva Timosek,
dr. med., Tomas Vigali, dr. med., in
Luka Zavrsnik, dr. med., so se odlicno
odrezali in tako postali prvi v Sloveniji
certificirani zdravniki GESEA. Testiranje
je zajemalo tako teoreti¢ni kot prak-
ticni del, ki so ga vsi specializanti tudi
odli¢no opravili. S tem je Medicinska
fakulteta Univerze v Mariboru prido-
bila naziv edinega slovenskega GESEA
diploma centra v sklopu ESGE in ob
enem 20. GESEA diploma centra na
svetu.
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Brez hormonov ni zZivljenja

Tatjana §op/‘nger Lipovnik, dipl. m. s,

ADLEDVICNA INSUFICIENCA JE

STANJE, ZA KATERO JE ZNACILNO
RELATIVNO ALI ABSOLUTNO POMAN-
JKANJE GLUKOKORTIKOIDQV, ZLASTI
KORTIZOLA.

Ce nezadostnosti nastajanja in raz-
polozljivosti hormonov nadledvitne
Zleze ne zdravimo, lahko nastopi adre-
nalna kriza s potencialno Zivljenjsko
ogrozajocimi posledicami. Zdravstveno
vzgojno delo predstavlja pomemben del
obravnave pacienta, ki potrebuje nado-
mestno zdravljenje s hidrokortizonom.
Prav zaradi tega smo medicinske sestre
internisticnega ambulantnega centra v
sodelovanju z zdravniki endokrinologi v
skrbi za zdravje pacientov 30. januarja
2023 prvi¢ v Mariboru pripravili pre-
davanje, izobrazevanje z delavnico za
paciente in njihove svojce z adrenalno
insuficienco.

Zdravstveno vzgojno delo predstavlja

pomemben del obravnave pacienta,

ki potrebuje nadomestno zdravljenje
s hidrokortizonom.

Razdelili smo jim hidrokortizonske
sete, ki smo jih same pripravile skupaj
s slikovnim materialom, kako uporabiti
set v primeru grozeCe adrenalne krize.
Prejeli so tudi zloZenko s kratkim
opisom bolezni, potrdilo za letalo in
opozorilno kartico s strokovnim pojas-
nilom glede urgentnega nadomescanja
z glukokortikoidi.

Odziv predstojnice oddelka za endokri-
nologijo in diabetologinjo je bil:

»Super, punce! Sem izjemno vesela,
da je tako uspelo in se veselim vseh
nadaljnjih pobud, dobrega dela ter
sodelovanja.

Hvala vsem! To je res pomemben dopri-
nos za oddelek in nade paciente!«

UdeleZenci pa so zapisali:

»Zelo pohvalno predavanje. \/se novo-
sti, ki sem jih slial, so dobrodosle. Ste
odlicno osebje in moja pohvala vsem.
Res se potrudite za vse.«

Izobrazevanje zdravstvenega

osebja, pacienta in druzine je

klju¢ do uspesnega zdravljenja in

preprecevanja umrljivosti, povezanih
z adrenalno insuficienco.

»\/se super. Poskus uporabe zdravila je
velik plus, saj ga clovek v krizi vsaj upa
uporabiti. Pred tem sem ta set ze imela
doma, a si ga nisem upala uporabiti.«

Foto: Tatjana §opinger Lipovnik, dipl. m. s.

»Koncno sem dobil informacije o
bolezni, ki sem jih leta iskal.«
Izobrazevanje zdravstvenega ose-
bja, pacienta in druzine je klju¢ do
uspesnega zdravljenja in prepreCevanja
umrljivosti, povezanih z adrenalno
insuficienco.

Zdravstvenovzgojno delo, namenjeno
pacientom in svojcem, izvajamo diplo-
mirane medicinske sestre in ob tem
spodbujamo neodvisnost pacientov
pri obvladovanju njihove bolezni tako
v sklopu obravnave v specialisti¢nih
ambulantah kakor tudi s pomocjo
izobrazevalnih programoy, ki jih bomo
izvajali tudi v prihodnje.



Modri utrinki

Bojana Secnjak, mag. zdr. - soc. manag, dipl. m. s, Danijela Pusnik, mag. zdr. nege

UKC MARIBOR SMO Z LETOSN-

JIM LETOM ZACELI S KRATKIMI
IZOBRAZEVANJI 1Z AKTUALNIH VSE-
BIN NA PODROCJU ZDRAVSTVENE
IN BABISKE NEGE POD NAZIVOM
»MODRI UTRINKI«. PODOBNA 120-
BRAZEVANJA SO PRED LETI ZE PO-
TEKALA, VENDAR POD TAKRATNIM
NAZIVOM »MODRI TORKI«.

Izobrazevanja se bodo izvajala enkrat
mesecno. Do zdaj smo izvedli izo-
brazevanja na temo cepljenja, ¢akalnih
seznamov in predanalitskih spre-
memb v laboratorijskih vzorcih. Skozi
analize izobrazevanj so udelezenci
pogosti izpostavili, da si Zelijo krajsih
izobrazevanj na doloceno tematiko.
Prav to pa je bil tudi eden od razlogoy,
da smo zaceli z Modrimi utrinki. Veliko

Foto: Bojana Secnjak, mag. zdr. - soc. manag, dipl. m. s.

informacij glede izobrazevanj boste
nasli tudi na Intranetu (podrocja dejav-
nosti — zdravstvena nega), kjer bo obja-
vljen letni plan izobrazevanj, evalvacije
strokovnih srecanj in druge pomembne
informacije glede izobrazevan;.

Vljudno vabimo vse zaposlene na
podro¢ju zdravstvene in babiske nege,
da se izobrazevanj udelezijo v ¢im vec-
jem stevilu.

= anﬂ

IzobraZzevanje Ravnanje z zilnimi dostopi

Bojana Secnjak, mag. zdr. - soc. manag, dipl. m. s, Danijela Pusnik, mag. zdr. nege

UKC MARIBOR SMO 20. JANU-

ARJA 2023 [ZVEDLI STROKOVNO
SRECANJE Z NASLOVOM RAVNANIJE Z
ZILNIMI DOSTOP!.

Strokovno sretanje je bilo zelo dobro
obiskano, udelezilo se ga je 92
udelezencev. 20 udelezencev je bilo
iz drugih zdravstvenih ustanov. Poleg
bogatega teoretitnega dela smo izv-
edli delavnice na temo rokovanja s
podkoZno vensko valvulo, perifernimi
venskimi kanali in osrednjim venskim
katetrom. Udelezenci so pridobili nova
znanja s podrocja zilnih dostopov, ki jih
bodo lahko uporabljali v svojih delovnih
sredinah.

Foto: Bojana Secnjak, mag. zdr. - soc. manag, dipl. m. s.
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Okrogla miza o karcinomu prostate

Jure Verbancic, dr. med.

A ODDELKU ZA ONKOLOGIJO UKC

MARIBOR JE 25. JANUARJA 2023
POTEKALA PRVA OKROGLA MIZA O
KARCINOMU PROSTATE, KATERE OR-
GANIZACIJO JE PREVZELA ENOTA ZA
RADIOTERAPIJO.

Namen okrogle mize je bil predstavitev
dela posameznih vej medicinske stroke,
ki sodelujejo v diagnostiki in zdravljenju
bolnikov s karcinomom prostate, utrditi
medsebojno sodelovanje in postaviti
cilje za prihodnost.

V uvodu sem predstavil delovanje
uroloskega konzilija, kjer se tedensko
na Oddelku za onkologijo srecujemo
specialisti urologije, radiologije in
onkologi radioterapevti in internisti.
\/ letu 2022 je bilo na nasih srecanjih
skupno predstavljenih 680 bolnikov,
od tega je bilo 391 (57,5 %) takih s
karcinomom prostate. Od teh je imelo
205 lokalno omejeno bolezen, 186 pa
razsejano obliko bolezni. Nas cilj v pri-
hodnje je, da se Cisto vsak bolnik s to
boleznijo po opravljeni diagnostiki in Se
pred prvim zdravljenjem predstavi na
uroloskem konziliju, s cCimer bi zagotouvili
najbolj optimalno odlocitev o zdravljenju
vsakega bolnika posebej.

V nadaljevanju nam je specializant
urologije Bostjan Kramar predstavil
moznost transperinealne fuzijske biop-
sije karcinoma prostate - to je biopsija
s pomocjo magnetne resonance. Le-ta
je bistveno bolj natan¢na od UZ vodene
transrektalne biopsije, saj lahko s
pomocjo slikovne diagnostike ciljano
biopsiramo posamezne lezije v prostati.
\/ UKC Maribor je prvo fuzijsko biopsijo
13.julija 2022 opravil urolog mag. Milan
Pavlovit. Kandidati za fuzijsko biopsijo
so vsi bolniki, pri katerih nam s pomotjo
klasi¢ne transrektalne punkcije ne uspe
dokazati karcinoma prostate.

Naslednje predavanje je imela urologinja

Dragana Taskovska, ki je predstavila
kirursko zdravljenje omejenega kar-
cinoma prostate. Zdravljenje lahko
poteka odprto kirursko, laparoskopsko
ali robotsko asistirano. Robotsko asisti-
ranega zdravljenja za zdaj Se ne opravl-
jajo, si pa na Oddelku za urologijo Ze dalj
¢asa prizadevajo za pridobitev robota.
Zelimo si, da se njihova Zelja ¢im prej
uresnici, saj bodo s tem pridobili kirurgi,
predvsem pa bolniki.

Na povabilo k sodelovanju se je odzval
tudi patolog Marko Hojnik, ki nam je
predstavil vlogo patologa v diagnostiki
karcinoma prostate. Na Oddelku za
patologijo je postavljena histoloSka
diagnoza vecine bolnikov s karcinomom
prostate, zdravljenih v UKC Maribor.
V letu 2022 je bilo pregledanih 237
debeloigelnih biopsij in 62 resektatov
po opravljenem radikalnem kirurskem
zdravljenju.

Nase srecanje smo sklenili z
Zeljo po nadaljnjem uspesnem
interdisciplinarnem sodelovaniju, ki se
kaze v zadovoljstvu vseh, ki delamo z
bolniki s karcinomom prostate.

Predavanje o magnetnoresonantnem
slikanju prostate je imela radiologinja
Sabina Vadnjal Bonlagi¢. Sama pre-
poznava tumorskih lezij v prostati je
zahtevna. Za lazjo prepoznavo lezij se
dodatno uporabljata difuzijsko slikanje
in slikanje s kontrastom, tako da je
diagnostika na tem podrocju izjemno
napredovala.

Internist onkolog Andrej Zist nam
je predstavil moznosti sistemskega
zdravljenja karcinoma prostate, ki je v
zadnjih letih cedalje bolj kompleksno.
Sistemsko zdravljenje je odvisno od his-
topatoloskega izvida, molekularne diag-
nostike in genetskega profila bolnika.
PreZivetje bolnikov z razsejano boleznijo

Foto: arhiv UKC Maribor

se podaljSuje, s tem pa tudi prevalenca.
Za zdaj se z zdravljenjem bolnikov
ukvarjata dva specialista internisticne
onkologije, kar bo v bodoce predstavl-
jajo kadrovski izziv za nas oddelek.

Ob zaklju¢ku nasSega srecanja je
radioterapevtka Natasa Pulko pred-
stavila moZnosti obsevalnega zdravl-
jenja. V okviru enote za radioterapijo
izvajamo tako radikalno postoperativno
in reSevalno obsevanje prostaticne
loZe ter bezgavk kot tudi vsa palia-
tivna obsevanja metastatskih lezij. V
letu 2022 smo radikalno po operaciji
obsevali 76 bolnikov, paliativno pa 73.
Bolniki iz naSe regije so neizmerno
veseli, da se na obsevanje ni treba vec
voziti v Ljubljano na Onkoloski inStitut
in lahko vso potrebno diagnostiko in
zdravljenje opravijo v nasi ustanovi.
Zahvala vsem sodelujocim predavatel-
jem za vas trud, organizacijskemu
odboru in pokroviteljem za pomoc in
podporo, udeleZzencem za sodelovanje
in diskusijo. Nase srecanje smo sklenili
z zeljo po nadaljnjem uspeSnem inter-
disciplinarnem sodelovanju, ki se kaze v
zadovoljstvu vseh, ki delamo z bolniki s
karcinomom prostate, najbolj pa seveda
v zadovoljstvu bolnikov.




Krozki kakovosti na medicinskih
oddelkih UKC Maribor

Doroteja Batorek, mag. ekon. in posl. ved, izr. prof. dr. Sara Tement, univ. dipl. psih.

UKC MARIBOR SMO V SODELO-

VANJU S CENTROM ZA RA-
ZISKOVALNO IN STROKOVNO PSI-
HOLOSKO DEJAVNOST FILOZOFSKE
FAKULTETE UNIVERZE V MARIBORU
PRICELI Z IZVAJANJEM KROZKOV KA-
KOVOSTI NA MEDICINSKIH ODDELKIH
NASEGA KLINICNEGA CENTRA.

Krozki kakovosti se v organizacijah izva-
jajo kot del procesa optimizacije in vpel-
jave izboljSav v delovnem procesu. Gre
za sreCanja manjse skupine zaposlenih
(do 10 zaposlenih na oddelku), ki se v
dolocenem ¢asovnem obdobju srecujejo
in nacrtujejo spremembe (v organizaciji,
na oddelkih). Glavni cilj krozkov kako-
vosti je naCrtovanje sprememb na odd-
elkih, ki so usmerjene v zmanjSevanje
negativnih vidikov dela (tj. delovnih
zahtev) ter zagotavljanje pozitivnih
vidikov dela (tj. delovni viri). Dodatno
krozki kakovosti spodbujajo soodlocanje
zaposlenih, prispevajo k boljsi komunik-
aciji in boljSi organizaciji dela.

Nekaj prakticnih primerov pre-
poznanih moznosti za izboljSave:

» Enota oddelka bo za izboljSanje
pretocnosti informacij in
organizacije dela uvedla kratke
dnevne operativne sestanke.

= Oddelek bo za kvalitetnejsi sprejem
novih sodelavcev pripravil navodila
za specializante na kroZenju.

= Oddelek bo za posege, ki so tipicni
in pogosti, pripravil predloge
besedila odpustnic za hitrejSe in
lazje zakljucevanje obravnav.

= Strokovno osebje oddelka se
razbremeni z vkljucitvijo Studentov
za opravljanje pomoznih del.

\/ prvem ciklu smo na stirih oddelkih
izvedli delavnice kroZzkov kvalitete v
obliki Stirih srecanj, v trajanju od 1 do

2 uri. Pri oblikovanju delovnih skupin
smo zasledovali cilj, da so zastopani
razlicni profili zaposlenih z razlicnih
nivojev oddelka. Na prvem srecanju so
se vsi sodelujoci seznanili s stanjem
na oddelku in dosedanjimi kazalniki
zadovoljstva in delovnih pogojev. V
nadaljevanju so zaposleni v med-
sebojnem sodelovanju identificirali
dolocene kriticne tocke v procesih in
razvijali reSitve, ki jih je mogoce rel-
ativno preprosto prenesti v delovni
proces. Pomembno je, da zaposleni

Ocenjujem, da so krozki kakovosti koristni
za vzpostavljanje boljse komunikacije na
oddelku in dober poizkus vkljuciti zapos-
lene v iskanje izboljsav. Pricakovanja
sodelujocih so bila zelo razlicna. Kljub
dvomom o koristnosti take delavnice so
izkusnje pozitivne. Prepoznane so bile
nekatere pomanjkljivosti v organizaciji
dela, prenosu informacij in sodelujoci so
prediagali preproste resitve in spremembe,
ki jih lahko prenesemo v vsakdanje delo.
Kristina Gornik Kramberger, dr. med. -
Oddelek za patologijo

Foto: Arhiv

sami prepoznajo kvalitetne moznosti
izboljSav in ocenijo njihov potencial ter
definirajo pot za njihovo uresnicitev.
Oddelki so prepoznali pomembne
moznosti izboljsav na najrazlicnejsih
podrocjih. Za implementacijo spre-
memb so dodelili odgovorne osebe in
rok za izvedbo. Izvedbo bomo spremljali
z nadaljnjo komunikacijo z oddelki in
izvedbo novih ciklov krozkov kvalitete.
V primeru izkazanega interesa bomo
z izvedbo delavnic nadaljevali tudi na
preostalih oddelkih.

Menim, da smo s kroZki kakovosti odprli
veliko tem na oddelku, ki imajo veliko teZo
in potrebujejo vpeljavo izboljSav.
DoseZeno je bilo soodlocanje zaposlenih,
dobra komunikacija in sprosceno vzdusje
po zaslugi strokovnega vodenja kroZkov.
Jasminka Ahman, dipl. m. s. — Oddelek
za torakalno kirurgijo
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Donacije Kliniki za pediatrijo

AK

TROKOM, KI SO HOSPITALIZIRANI

NA KLINIKI ZA PEDIATRIJO, ALI JO
OBISCEJO V AMBULANTAH, PO NOVEM
DRUZBO DELAJO DISNEYJEVI JUNAKI.

V praznicnem decembru so
hospitalizirane otroke, tako kot ze
minula leta, znova razveselili Bozicki.

V avli klinike namrec eno izmed sten
krasi velika tapeta, ki jo je darovalo
podjetje Disney Slovenija. Stenska
tapeta je delezna velike pozornosti
s strani otrok, saj lahko na njej naj-
dejo svojega priljubljenega risanega
junaka.

\/ praznitnem decembru so hospitali-
zirane otroke, tako kot ze minula leta,
znova razveselili BoZicki. Dogodek je
bil tudi tokrat podprt s strani Hitradia
Center in Jamarske reSevalne sluzbe.
Po spustu Bozitkov z vrha pediatricne
klinike so otroci prejeli lepa darila.

Tik pred prazniki se je v zZelji po ¢im
boljSem pocutju otrok, hospitaliziranih
na Kliniki za pediatrijo in Otroski

Foto: A. K, arhiv UKC Maribor

kirurgiji, slovenski kosarkar Luka
Doncic, odlocil, da razveseli otroke
z darili in baloni. Namen obdaro-
vanja je bil vrniti nasmeh na obraze
vseh otrok, ki so morali praznike
Zal preziveti v bolniski postelji. Na
obdarovanju je bila prisotna izbranka
Luke Doncica Anamarija, ki je darila
predala predstojniku Klinike za pedi-
atrijo izr. prof. dr. Jerneju Dolinsku, dr.
med.: »\/ predprazni¢nih ¢asih se mar-
sikdaj zgodi, da otrok zboli ali pa mora
preziveti ¢as v bolnisnici. V takSnem
casu so otroci veseli vsake geste, ki
jim olepsa bivanje in olajsa zdravljenje
v bolnisnici.



Da otroku podari darilo nekdo, ki je
vse svoje zZivljenje prezivel kot borec
in je velik zgled, je otrokom zelo
pomembno.

Na obdarovanju je bila prisotna

izbranka Luke Doncica Anamarija,

ki je darila predala predstojniku
Klinike za pediatrijo.

Otroci so takih daril Se bolj veseli,
Ceprav vemo, da je dovolj Zze mala
pozornost. Prav tako pa smo tudi
mi, sodelavci na Kliniki za pediatrijo

g

@UK:

MARIBI

Univerzitetnega klinicnega centra
Maribor, veseli, da se tudi na nas
spomni nekdo, kot je Luka Doncic, ki je
prepoznal, da tudi tukaj zdravimo hudo
bolne otroke.

Se eno donacijo so pacienti Klinike
za pediatrijo prejeli v februarju.
Mariborsko podjetje Mikro+Polo
je otrokom doniralo vec kot 100
kompletov barvic in pobarvank.

Tako se vsi skupaj, otroci in zaposleni,
iskreno zahvaljujemo za darila.« Luka
Doncic je ob tem otrokom sporocil:
»Upam, da jim bo to pri¢aralo nasmeh
na obraz in jih razveselilo. So pogumni
in mocni, zato zelim, da vedo, da med
prazniki mislim nanje in da si zelim,
da bi se ¢im prej vrnili v svoje domove.
V novem letu 2023 pa jim zelim vse

najboljsel«

Vsem donatorjem se v imenu
otrok iskreno zahvaljujemo.

Se eno donacijo so pacienti Klinike za
pediatrijo prejeli v februarju. Mariborsko
podjetje Mikro+Polo je otrokom don-
iralo vec kot 100 kompletov barvic in
pobarvank.

Vsem donatorjem se v imenu otrok
iskreno zahvaljujemo.
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Donacija grelnega gnezda in posteljice

AK
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MARIBOR Marber

arja grelno gnezdo
za novorojenéhe.

REDSTAVNIKI PODJETJA LIDL

SLOVENIJA SO KONEC JANUAR-
JA V SKLOPU NJIHOVE TRADICIONA-
LNE DONACIJE »DELUXE« VODSTVU
ODDELKA ZA PERINATOLOGIJO PRE-
DALI SIMBOLNI CEK IN GRELNO GNEZ-
DECE ZA NOVOROJENCKE.

Univerzite
KMnsEni cenie
Maribor

Socasno je drustvo Slojencki porod-
nisnici podarilo posteljico, v katero bo
grelno gnezdece namesceno. Prejeto
sta prevzela predstojnik porodnisnice
izr. prof. dr. Faris Mujezinovic, dr. med.,
in strokovna vodja zdravstvene nege
oddelka Rosemarie Franc, dipl. babica.
Predstojnik Oddelka za perinatologijo

Foto: A K.

je ob tem podjetju Lidl izrekel zahvalo
in dodal: »V nasi ustanovi se vedno
trudimo, da so pogoji za nosecnice in
porodnice ¢im boljsi, tako da vsako
dvigovanje standarda in lagodja za
nosecnice, porodnice in otroke pred-
stavlja velik napredek za nas«.

Letalska nesreca na Letalis¢cu Edvarda
Rusjana Maribor 2023

AK

SOBOTO, 18. MARCA 2023, JE NA

0BMOCJU LETALISCA EDVARDA
RUSJANA IN UNIVERZITETNEGA
KLINICNEGA CENTRA MARIBOR PO-
TEKALA VAJA REGIJSKEGA POMENA —
LETALSKA NESRECA NA LETALISCU
EDVARDA RUSJANA MARIBOR 2023.

Vaja je potekala z namenom, da se
preizkusi in izpopolni organiziranost,
pripravljenost in usposobljenost sil
za zastito, reSevanje in pomoc za
ukrepanje ob letalski nesreci.

Na vaji je sodelovalo vet enot Uprave
RS za zascito in reSevanje, Stabi civilne
zascite, gasilci, policisti, mariborski

dispecerski center zdravstva, sluzba
nujne medicinske pomoti mariborskega
zdravstvenega doma, kontrola zracnega
prometa Slovenije, pripadniki RdeCega
kriza, Nacionalni laboratorij za zdravje,
okolje in hrano ter UKC Maribor. Skupaj
je na vaji sodelovalo ve¢ kot 330 oseb.
Na obmocju UKC Maribor je v okviru
vaje potekal prihod »poskodovancev« z
reSevalnimi vozili, sledila je obravnava
in testiranje formiranja BolniSnicne
poveljniske skupine (BPS) ter zacasna
reorganizacija delovanja, vkljucno s pre-
izkuSnjo delovanja drugih esencialnih
sluzb s povecano obremenitvijo.

Foto: N. B.




Drustvo Junaki 3. nadstropja daruje Kkri

A. K, Bojana Zivkovic. dr. med.

'

LANI IN PODPORNIKI DRUSTVA

JUNAKI 3. NADSTROPJA SO JAN-
UARJA DAROVALI KRINA TREH LOKACI-
JAH V SLOVENIJL.

Poleg Ljubljane in Novega mesta so
¢lani drustva prvic organizirano darovali
kri 17. januarja 2023 v prostorih CTM
UKC Maribor. Krvodajalske akcije se je
udelezilo 22 clanov in podpornikov tega
drustva.

DrusStvo povezuje starSe otrok, ki so
zboleli za rakom, zato se Se kako dobro
zavedajo pomena darovanja krvi. V
drustvu veckrat organizirajo krvodajal-
ske akcije in hkrati pozivajo vse ostale,
da se jim na akcijah pridruzijo. Maja
Lipnik, aktivna ¢lanica Drustva Junaki
3. nadstropja, je ob tem povedala:
»Nikoli ne vemo, kdaj bomo tudi sami

potrebovali kri, hkrati pa je lepo, kadar
nesebicno darujemo del sebex.

Drustvo povezuje starSe otrok, ki

so zboleli za rakom, zato se Se kako

dobro zavedajo pomena darovanja
krvi

Krvodajalce je na akciji darovanja krvi
obiskal tudi sekretar mariborskega
obmocnega zdruzenja Rdecega kriza
Slovenije Metod Dolinsek, ki je ob tem
poudaril, da je tokratna akcija pokazala
na dva pomembna vidika krvodajalstva:
»Z ene strani se ti starsi dobro zavedajo,
kako pomembna je kri, saj so, na zalost,
v situaciji, ko njihovi otroci zaradi svo-
jega zdravstvenega stanja velikokrat
potrebujejo darovano kri, po drugi strani

Foto: A K.

pa se starsi zavedajo svoje moci, ki jo
imajo, in zmoznosti, da z zbrano krvjo
lahko lajsajo stiske tudi drugim. S svojim
dobrim zgledom lahko prepricajo tudi
druge, da postanejo krvodajalci«.
Drustvu se iskreno zahvaljujemo za
darovano kri in za promocijo krvo-
dajalstva.

Vse, ki bi Zeleli darovati kri, vljudno
prosimo, da se za svoj termin
darovanja krvi predhodno dogov-
orijo na telefonskih Stevilkah
Centra za transfuzijsko medi-
cino UKC Maribor 041 479 242
ali 041 320 796 vsak delovni dan od
7.00 do 15.00.

Odvzemni ¢asi so v ponedeljek od
7.30 do 12.00 (¢e ni planirana terenska
krvodajalska akcija), v torek od 7.30 do
17.00in v Cetrtek od 7.30 do 12.00.
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Krvodajalca stokratnika

AK

Decembra 2022 in februarja 2023 smo
v Centru za transfuzijsko medicino
UKC Maribor gostili dva nova viteza
krvodajalstva. Tako namrec pravimo
tistim krvodajalcem, ki so s svojim sto-
tim darovanjem krvi vstopili v klub t. i.
stokratnikov. Za to plemenito dejanje
se je decembra odlocil Jozef Budja,
ki je stotic daroval kri v ETD Murska
Sobota. Letos februarja pa je v CTM
UKC Maribor vitez krvodajalstva postal
Zoran Hauptman.

Odvzem krvi krvodajalcem se izvaja v
kletnih prostorih Centra za transfuzijsko

Foto: A K.

Zoran Hauptman

medicino Univerzitetnega klinicnega
centra Maribor. Vljudno prosimo
krvodajalce, da se odzovejo na vabila
Rdecega kriza, ki jih prejmejo po SMS-u.
Vse tiste, ki bi zeleli darovati kri, pa
prosimo, da se predhodno najavijo
na telefonski Stevilki 041 320 796 ali

JoZef Budja

Zoran Hauptman

041 479 242 (vsak delovnik do 15. ure,
v torek do 17. ure). Odvzemi krvi pote-
kajo vsak ponedeljek med 7.30 in 12.00,
Ce ni nacrtovane terenske krvodajalske
akcije, vsak torek med 7.30in 17.00 ter
Cetrtek med 7.30in 12.00.

Odvzem krvi krvodajalcem se izvaja v
kletnih prostorih Centra za transfuzijsko
medicino Univerzitetnega klinicnega
centra Maribor.

V ponedeljek, sredo in petek potekajo
nacrtovane terenske krvodajalske
akcije.



Izzivi Kkrvodajalstva danes

Danijela Ulezic Paucic, dr. med.

RVODAJALSTVO JE PROSTOVOLIJ-
NO, BREZPLACNO IN ANONIMNO
DEJANJE DRUZBENE SOLIDARNOSTI.

Zbrana kri, testirana in predelana v
krvne pripravke, omogoca normalno
delovanje zdravstvenega sistema po
nacelu samozadostnosti pri preskrbi
s krvjo. Potencialnega krvodajalca je
treba motivirati, da daruje kri in ¢e mu
zdravstveno stanje to dopusca, motivi-
rati ga, da postane redni krvodajalec po
svojih zmoznostih. Pomembno vlogo pri
promociji krvodajalstva imajo: Rdeci kriz
Slovenije, mediji, prostovoljci Rdecega
kriza v lokalnih skupnostih in druzbeno
vplivni in zavedni posamezniki. Vsak
posameznik se lahko samoiniciativno
vkljuci v verigo preskrbe s krvjo in
prispeva svoj delez bodisi kot krvoda-
jalec ali kot zagovornik oz. promotor
krvodajalstva med svojimi vrstniki.
NeSteto je moznosti koristnega delo-
vanja na podrocju krvodajalstva in le
odlociti se moramo za eno od njih.

Potrebe po krvnih pripravkih se lahko
zelo spreminjajo. Moramo se obenem
zavedati, da imajo krvni pripravki

dolocen rok uporabe in da morajo
zaloge krvi biti optimalne. Ne smemo
zbrati vec krvi, kot je potrebujemo, da
ne pretece rok uporabe. Hkrati moramo
poskrbeti, da vsak pacient dobi kri
pravoasno oziroma, da imamo v trans-
fuzijski sluzbi dovolj krvnih pripravkov
na zalogi.

Pomembno vlogo pri promociji
krvodajalstva imajo: Rdeci kriz
Slovenije, mediji, prostovoljci
Rdecega kriza v lokalnih skupnostih
in druzbeno vplivni in zavedni
posamezniki.

Posledi¢no moramo znotraj transfuz-
ijske sluzbe in v sodelovanju z Rdecim
krizem, kot glavnim organizatorjem
krvodajalskih akcij, zelo skrbno nacr-
tovati potrebe po krvi na letni ravni
in v transfuzijski sluzbi kontinuirano
in veckrat dnevno spremljati porabo
zbrane krvi. Veliko spremenljivk lahko
vpliva na preskrbo s krvjo. Se posebej
moramo biti pozorni in spremljati vse
mozne nezelene in neugodne zunanje

Foto: Rok Horvat, AljaZ Antolin, Marsel Mesic

dejavnike, na katere nimamo mozno-
sti vpliva, moramo pa se jim hitro
prilagajati z ucinkovitimi resitvami,
da ne pride do pomanjkanja krvi (na
primer pandemija covida-19 z nenad-
nim upadom razpolozljivih zdravih
krvodajalcev, vedje Stevilo respiratornih
okuzb v zimskem casu, ki prizadenejo
odraslo populacijo, nesrece z vegjim
Stevilom hudo poskodovanih oseb,
vsakoletna odsotnost krvodajalcev v
¢asu poletnih dopustov ...). Nastela bom
Se nekaj spremenljivk, katerih posle-
dice lahko predvidimo in preprec¢imo s
pravocasnim nacrtovanjem potrebnih
zalog krvi. Te spremenljivke lahko zelo
povecajo potrebe po krvnih pripravkih:
zdravstvene ustanove Sirijo obseg svo-
jih storitev in programov; po koncani
diagnostiki in zdravljenju v terciarni
ustanovi se pacienti preusmerijo v regi-
jske bolnisnice, kjer ambulantno redno
prejemajo transfuzije krvi (na primer
hematoloski in onkoloSki pacienti, ki so
veliki porabniki krvi, toda s transfuzi-
jskim zdravljenjem dosezemo, da se jim
zivljenje podaljsa in izboljSa kakovost
le-tega).

| — oy
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Krvodajalec Marsel MeSic, 22. 2. 2023
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V verigi preskrbe s krvjo moramo na
prvem mestu poskrbeti za dobrobit
vsakega posameznega krvodajalca. V
njej so povezani krvodajalci, ki svojo
kri darujejo prostovoljno, Rdeti kriz
Slovenije kot glavni organizator krvoda-
jalskih akcij in transfuzijska sluzba kot
izvajalec odvzema krvi krvodajalcem.
Oziraje se na to, da je udelezba na
krvodajalskih akcijah prostovoljna, je
posleditno celotna veriga preskrbe s
krvjo iziemno obcutljiva in ranljiva, Ce vsi
ne delujemo usklajeno in kakovostno.
DruZina je osnovna celica vsake druzbe.
V/ druzini otroci z ustrezno vzgojo in po
zgledu starsev ali skrbnikov izoblikujejo
svoje zivljenjske vrednote, ki jih pravi-
loma spremljajo vse zivljenje. V procesu
izobraZevanja so jim zgled tudi njihovi
ucitelji. Socuten in empaticen odnos do
soCloveka, ki je v stiski, nasa pripravl-
jenost, da mu pomagamo in pri tem za
ponujeno pomoc ne pricakujemo placila
ali druge koristi zase, je osnova prosto-
voljstva in tudi krvodajalstva. Ce zelimo,
da v nasi druzbi krvodajalstvo ostane
vrednota, moramo v tej smeri kot
starsSi vzgajati svoje otroke, v procesu
izobrazevanja nadaljevati s to vzgojo s
poudarkom na pomenu prostovoljstva
in solidarnosti v nasi druzbi in v medijih
poskrbeti za promocijo krvodajalstva in
prostovoljstva.

Taksno vzgojo je v svaji druzini imel tudi
20-letni Aljaz Antolin, ki je prvi¢ daroval
kri v druzbi oceta. Aljaz je profesionalni
nogometas, kiigra za NK Maribor in ga
je za krvodajalstvo navdusil oce Ljubo
Antolin, ki je kri daroval Ze 80-krat. Aljaz
se je tako predstavil: »Po poklicu sem
profesionalni nogometas in sem veliko
odsoten od doma. Kot vsak mlad ¢lovek
uzivam v potovanjih, gledanju filmov in
sprehajanju v naravi. Zelo rad pa tudi
kuham. Toda najve¢ mi pomeni moja
druzina, ki mi je omogocila, da posta-
nem to, kar sem danes. Druzina me
nenehno podpira in mi stoji ob strani v
vsakem trenutku v dobrem in v slabem,
me motivira, usmerja, daje nasvete in
nenehno spodbuja. Tako me je prav oce
motiviral, da postanem krvodajalec.
Vtisi po prvem darovanju krvi so zelo
dobri in bom Se daroval kri. Medicinsko

osebje je prijazno in bil sem lepo sprejet
na prvi krvodajalski akciji. Prostori na
transfuziji v Murski Soboti so zelo pri-
jetniin je lepo videti, da je poskrbljeno
za krvodajalce, da se pocutijo udobno.
Vsekakor priporocam darovanje krvi
svojim sovrstnikom in vsem dobrim
ljudem, ki lahko darujejo kri, kajti, nikdar
ne vemo, kdaj jo bomo sami potrebovali,
pa tudi krvodajalska malica je o.k. Vsem
bralcem in ljudem tega sveta bi sporocil:
spostujmo drug drugega, imejmo se
radi, pomagajmo si in naj bo ¢im man;
vojn in sovrastva na svetu.«

Ce zelimo, da v nasi druzbi
krvodajalstvo ostane vrednota,
moramo v tej smeri kot starsi vzgajati
svoje otroke, v procesu izobraZevanja
nadaljevati s to vzgojo s poudarkom
na pomenu prostovoljstva in
solidarnosti v nasi druzbi in v medijih
poskrbeti za promocijo krvodajalstva
in prostovoljstva.

\/ druzini 21-letnega Marsela Mesica
je prav tako bil vzor za darovanje krvi
njegov oCe. Oba sta zaposlena v pod-
jetju Roto in sta nazadnje prav tako oba
na isti dan darovala kri: Marsel desetic
in njegov oce Ernest MeSi¢ sedemintri-
desetiC. V Zivljenju mu najvec pomeni
druzina in dobri medosebni odnosi,
zato bi v prihodnosti rad ustvaril svojo
druzino. Toda, Se prej bi rad potoval po

Krvodajalec AljaZ Antolin,
21.12.2022

svetu in imel dovolj ¢asa zase in svoje
hobije, in sicer za nogomet ter voznjo z
motorjem. Marsel je povedal: »Kri sem
se odlocil darovati, da pomagam ljudem,
ki kri nujno potrebujejo, ker nikoli ne
vem, kdaj bom kri potreboval tudi sam
ali moji bliznji. Za krvodajalstvo me je
navdusil moj oce, ki tudi sam daruje kri
Ze vrsto let. Darovanje krvi bi priporocal
tudi vsem mojim vrstnikom in drugim
ljudem, saj je osebje enkratno in tudi
prostori na transfuziji so lepo urejeni. Za
krvodajalce je lepo poskrbljeno, saj jih ze
ob prihodu na transfuzijo pricaka kava in
druga pijaca ter hrana, po darovanju krvi
pa Se malica v bolnisnicni jedilnici.«
Krvodajalec Marjan Socic, ki je kri
daroval vec kot stokrat, in Bojan Kucan,
ki je kri daroval vec kot 70-krat imata
skupni hobi, in sicer kolesarjenje. Kot
navdusena kolesarja in redna krvoda-
jalca sta k darovanju krvi pritegnila Se
devet kolesark in kolesarjev. Vecina njih
se je zacela udelezevati krvodajalskih
akcij prav na pobudo Marjana in Bojana.
Po krvodajalski akciji so bili obCutki
iziemno dobri in za vecino udelezencev
je to bil zacetek rednega darovanja krvi.
Njihov kolesarski klub Ocean Orchids
Cycling Team, ki je bil ustanovljen 7.
aprila 2015, zastopa Rok Horvat, ki je
povedal: »Kolesarji smo se srecevali
na cesti in na maratonih. Tako smo iz
zacetnih druzenj spletli tesna prijatel-
jstva, ki so nas naredila prepoznavne
tudi preko meja Slovenije. Kolesarski
klub Ocean Orchids Cycling Team
zdruZuje kar 90 rekreativnih kolesarjev
iz Slovenije, Hrvaske in Madzarske,
ki jih poleg vrtenja pedal druzijo tudi
vrednote, kot so kolegialnost, solidar-
nost in dobrodelnost. Zavedamo se, da
smo kolesarji posebej ranljiva skupina v
prometu, zato je za nas tovrstno dejanje
solidarnosti Se posebej pomembno.
Nikoli ne vemo, kdo in kdaj bo Zivljen-
jsko ogrozen in bo potreboval kri. V/si
v klubu se zavedamo, da le zadostne
zaloge krvi reSujejo zivljenja.«
Duhovnik Joze Vinkovi¢ je daroval kri
Ze 63-krat in je bil vzor vernikom, da
so tudi sami darovali kri, ker ga zelo
sposStujejo. Prvic je daroval kri med
sluzenjem vojaskega roka, nato je



Kolesarji z osebjem CTM v ETD MS 20. 2. 2023

postal reden krvodajalec med Studijem
bogoslovja v Ljubljani. Bil je strasten
kolesar in popotnik in s kolesom je
prepotoval velike razdalje do Pariza,
Prage, Svicarskih Alp in Nordkappa
na Norveskem. Sam rad pove, da je s
kolesarjenjem in krvodajalstvom krepil
svoje zdravje. Krvodajalec JoZe Vinkovic
je zupnik v cerkvi Sv. Helene na Pertodi,
ki stoji na temeljih okoli 400 let stare
majhne cerkvice. Na koncu mase je imel
navado pri oznanilih povabiti vernike, da
se mu pridruzijo na krvodajalski akciji na
murskosoboski transfuziji in udelezba je
bila zagotovljena.

Vodstveni delavci v Solskem sistemu
in drugih delovnih organizacijah, ki
so krvodajalci, imajo pomembno
vlogo pri promociji krvodajalstva ter
so zgled svojim zaposlenim in Sirsi
druzbi. Med njimi so zasluzni krvoda-
jalci: Pojbic Karel, direktor podjetja
Mlinopek d.d. iz Murske Sobote, Harkai
Stefan, nekdanji ravnatelj Ekonomske
Sole v Murski Soboti, Viktor Navotnik,
ravnatelj Osnovne Sole Grad in RoZzman
Janko, nekdanji ravnatelj Osnovne Sole
Bakovci.

Posamezniki iz vrst vodstvenih kadrov
v bolnisnicah, ki so krvodajalci, imajo
prav tako pomembno vlogo pri promo-
ciji krvodajalstva. Potrebno je poudariti,
da vsi, ki to Zelijo, ne morejo postati
krvodajalci, ker so visoki kriteriji za
darovanje krvi strokovno upraviceni s
ciljem varovanja zdravja tako krvoda-
jalca kot pacienta-prejemnika darovane

krvi. Na primer, ze »navadno« zdravilo
proti alergiji (antihistaminik) ali telesna
teza, manjsa od 50 kg, je razlog, da ne
moremo darovati krvi.

Kri lahko darujete med tednom
vsak delovni dan na eni od treh
stacionarnih lokacij Centra za
transfuzijsko medicino, in sicer
v Mariboru, na Ptuju ali v Murski
Soboti in na stevilnih terenskih
krvodajalskih akcijah

Med vodstvenimi delavci v UKC Maribor
so se odlocili za darovanje krvi naslednji
krvodajalci iz uprave UKC: Janez Lencl,
pomocnik direktorja UKC za korpora-
tivno varnost in komuniciranje, Natasa
Marcun Varda, strokovna direktorica
UKC, Karmen Obrul, posl. sek., in
naslednji krvodajalci predstojniki odd-
elkov: Edvard Glaser, Veronika Urlep
Salinovi¢ in Lidija Lokar, nekdanji pred-
stojniki Oddelka za transfuziologijo in
imunohematologijo in kasneje Centra
za transfuzijsko medicino, in Rajko
Kavalar, nekdaniji predstojnik Oddelka za
patologijo UKC.

Na podro¢ju promocije krvodajalstva so
med vodstvenimi delavci v Splosni in
ucni bolnisnici Murska Sobota delovali
naslednji krvodajalci iz uprave bol-
nisnice: Bojan KoroSec, nekdanji gener-
alni direktor, Marjan Macek, pomocnik
direktorja za poslovne zadeve, Natasa
Kreft, pomocnica direktorja za podrocje
zdravstvene nege, Natalija Zrim in Viher

JozZica, ter naslednji krvodajalci predsto-
jniki oddelkov: Jurij Milos BorovSak, nek-
danji predstojnik Oddelka za patologijo
in krvodajalec rekorder, Mitja Lainscak,
predstojnik Odseka za kardiologijo
Internega oddelka, in Arpad Norcic,
st., nekdanji predstojnik KirurSkega
oddelka.

\/ Splosni bolnisnici dr. JoZeta Potrca
na Ptuju sta med vodstvenimi delavci
krvodajalki: Sabina Bricelj Celan, nek-
danja pomocnica direktorja za podrocje
zdravstvene nege, in Lidija Zitnik,
predstojnica nevroloske specialisti¢ne
ambulante.

Zaposleni na Rdecem krizu v 0Z Murska
Sobota so prav tako krvodajalci: Albina
Knapp in Damjan Vuzem, ki darujejo kri
vedno v skupini, bodisi skupaj s sorod-
niki ali s prijatelji. Krvodajalci so tudi
nekdanji in sedanji vodstveni delavci iz
vrst kadra zdravstvene nege, zapos-
leni v nasi transfuzijski sluzbi: JoZica
Vreznik, Marina Kos, Janja Jemensek,
David Felser, Mirko Petek, Danijel Flisar,
Irenka Kodele Luneznik, Jozica MikloSic,
Darinka Crnkovic in Mirjana Berendijas.
Tudi sama sem krvodajalka, moj moz
Darko Paucic je prav tako krvodaja-
lec, krvodajalki sta tudi obe hcerki
Nina in Tina. Zato prisrcno vabljeni na
krvodajalsko akcijo tudi vi, sposto-
vani bralci Nase bolnisnice, ki e niste
zbrali poguma, da se udeleZite ene od
Stevilnih krvodajalskih akcij, ki jih orga-
niziramo v SV Sloveniji. Lahko se organi-
zirate na osnovi svojih interesnih dejav-
nostih (zaposleni v dolo¢enem podjetju
ali na dolo¢enem oddelku nekega pod-
jetja, zaposleni v doloceni zdravstveni
ustanovi, Studentje, dijaki) in hobijev
(motoristi, ljubitelji nogometa, hokeja na
travi, kolesariji, ¢lani lovskih druzin, ¢lani
pevskih zborov, ¢lani gasilskih drustev
...) ali po kraju bivanja in sorodstvenih
vezeh (sovascani, krajani, sorodniki).
Kri lahko darujete med tednom vsak
delovni dan na eni od treh stacionarnih
lokacij Centra za transfuzijsko medi-
cino, in sicer v Mariboru, na Ptuju ali v
Murski Soboti in na Stevilnih terenskih
krvodajalskih akcijah, ki jih Center za
transfuzijsko medicino organizira v
SV Sloveniji.
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Intervju z dobitnicami Srebrnega znaka
Drustva medicinskih sester za leto 2022

Anja Visocnik, mag. manag, Doroteja Batorek, mag. ekon. in posl. ved.

Hilda Rezar, mag, zdr. nege

Pomocnica direktorja UKC Maribor za
zdravstveno nego

Kaj vam pomeni priznanje DrusStva
medicinskih sester »Srebrni znak« osebno
in poklicno?

Pomeni potrditev mojega delovanja na
podrocju skrbi za paciente in razvijanja
vrednot zdravstvene nege. Pomeni
obveznost dodatno graditi na skrbi
za paciente, strokovnem razvoju in
delovati v skladu z vrednotami poklica
medicinske sestre poklicno in zasebno.
Poklicno mi priznanje pomeni izziv, ki
mi nalaga razvijanje zdravstvene nege
v multidisciplinarnem timu s samo enim
skupnim ciljem — strokovno oskrbeti
vsakega posameznika, ki potrebuje
pomoc zdravstvenega osebja.

Kaj vas je prepricalo, da ste se odlocili za
poklic v zdravstveni negi?

Odlocitev za poklic medicinske sestre
se je razvijala v daljSem obdobju. Kot
otrok sem se srecala z boleznijo v
druzini. Pri sedmih letih sem sprem-
ljala bolezen najmlajSega brata, ki je
bil ve€ mesecev v bolnisnici in so bili
obiski strogo prepovedani. Starsi niso
prisli do informacij (ni bilo telefonskih
povezav). Mamina prijateljica je bila
medicinska sestra na kirurskem oddelku

in vsak prosti trenutek je izkoristila, da
je skrbela zanj na otroskem oddelku —
bila mu je kot nadomestna mati. Njena
umirjenost, razsodnost in pomirjujoce
delovanje na vse nas ter obcutek, da
kirurSka medicinska sestra zmore,
Cesar drugi ne zmorejo, so usodno
vplivali na izbiro poklica, ki ga z veseljem
opravljam. Vendar je pri izbiri poklica
nastopila nova ovira v obliki socialne
svetovalke ob zaklju¢ku osnovne Sole.
Otroci iz vec¢lanske druzine so bili v
obdobju mojega odlocanja za poklic
ovirani pri svojih zeljah o nadaljnjem
izobrazevanju. Ob zakljucku sredn-
jeSolskega izobrazevanja na Srednji
zdravstveni Soli je bil Se zmeraj prisoten
dvom, ali sem sploh sposobna delovati
v skrbi za bolne, a je ta izpuhtel Ze po
enem letu Studija na tehnicni fakulteti.
Od takrat mi je skrb za pacienta
najpomembnejsa.

Kaj vas najbolj navdihuje in izpolnjuje pri
vasem delu?

Najbolj me navdihuje kreativno delo-
vanje vseh timov v skrbi za boljso
oskrbo uporabnikov nasih storitev.
Pozitivna energija pri delu s Studenti,
novozaposlenimi in zaposlenimi, ki pre-
poznajo pomen timskega dela v izbol-
jsanju delovne klime in kulture odnosov
do sebe ter do drugih.

Na katerih podrogjih bi se Zeleli Se dodatno
izobraZevati in izpopolnjevati?

Ekonomike. Ocenjujem, da medicinskim
sestram, predvsem na vodilnih mestih,
primanjkuje znanj vodenja, gospodar-
nega ravnanja.

Kako vidite razvoj in vlogo zdravstvene nege
v naslednjih desetih letih?

Zdravstvena nega se trenutno sooca z
globalnim pomanjkanjem medicinskih
sester, ki bi zagotavljale, da bi lahko
varno in kvalitetno oskrbeli vse, ki naso
pomocC potrebujejo. Po drugi strani

demografski dejavniki kaZzejo na stara-
jo€o se populacijo z mnogimi pridruzen-
imi socialnimi in bolezenskimi izzivi.
Velik izziv v prihodnjih letih bo pritegniti
mlade v poklic medicinske sestre, jih
izobraziti in obdrzati v poklicu. Brez
digitalizacije v zdravstvu bo le-to zelo
tezko, saj so mladi vezani na neprekin-
jeno uporabo informacijskih naprav.
KakSen nasvet bi dali vasim mlajSim
sodelavkam in sodelavcem?

Delo medicinske sestre je poezija, saj
moras v prvi vrsti biti ¢lovek — ¢lovek
vrednot, ki spoStuje vsakogar, pred-
vsem sebe v skrbi za nenehni strokovni
napredek.

mag. Jozefa Tomazic, univ. dipl. org.
Strokovna vodja zdravstvene nege Klinike
za interno medicino

Kaj vam pomeni priznanje DruStva
medicinskih sester »Srebrni znak« osebno
in poklicno?

Priznanje pomeni, da so sodelavke/
ci prepoznali mojo skrb za paciente,
za zaposlene, moje preteklo delo, moj
prispevek k izboljSanju zdravstvene
nege in tudi pripadnost poklicni sku-
pini. Je pa to hkrati priznanje vsem
sodelavkam in sodelavcem zdravst-
vene nege na kliniki, saj vsi skupaj



zagotavljamo in dajemo prispevek
zdravstveni negi v klinicnem okolju.

Kaj vas je prepricalo, da ste se odlocili za
poklic v zdravstveni negi?

Ob koncu osnovne Sole sem bila
odlocena, da bom ali uciteljica ali
medicinska sestra. Prevladala je
odlo¢itev za medicinsko sestro. Zelje
po poucevanju sicer nisem zanemarila,
saj sem se kasneje habilitirala na
Fakulteti za zdravstvene vede Univerze
v Mariboru.

Kaj vas najbolj navdihuje in izpolnjuje pri
vasem delu?

Najvec mi pomeni, da so pacienti delezni
strokovne, varne in kakovostne oskrbe.
Da so zaposleni na kliniki profesionalni,
skrbni, zanesljivi, prepoznajo svojo
odgovornost, tudi pripadnost poklicu in
da so na delovnem mestu zadovoljni.
Na katerih podrocjih bi se Zeleli Se dodatno
izobrazevati in izpopolnjevati?

Na mojem delovnem mestu so pomem-
bna izobrazevanja s podrocja vodenja,
kadrovanja, razvoja stroke zdravstvene
nege na posameznih podrogjih, razis-
kovanje, kakovost v zdravstveni negi,
komunikacija in medsebojni odnosi,
zanima pa me tudi podrocje ergonomije,
ker prepoznavam, da v delovnem
okolju to podrocje zaposlenim ni najbolj
naklonjeno.

Kako vidite razvoj in vlogo zdravstvene nege
v naslednjih desetih letih?

Potreben je pozitiven pristop, dobra
volja, dobro medsebojno sodelovanje
vseh zaposlenih in spremembe v orga-
nizaciji dela. Podrogje zdravstvene nege
se razvija v skladu z razvojem stroke in
sledi tudi razvoju medicinskih, farmace-
vtskih in drugih strok. Nujno potrebno
je uskladiti obremenjenost medicinskih
sester in zdravstvenih tehnikov glede
na potrebe pacientov po intervencijah
zdravstvene nege, postopkih in posegih.
Stevilo delovnih mest na posameznih
podrocjih bi bilo treba uskladiti s sod-
obnimi potrebami obravnave pacientov
tako v specialisticnih ambulantah kot
na negovalnih oddelkih. Obremenitvam,
ucCinkovitosti in predanosti naj sledi
financna nagrada. Kadrovski normativi
na splosno za zdravstveno in babisko
nego, predvsem pa na internisticnem

podrocju, so Ze predolgo neusklajeni.
Posleditno je tezko zadrZati uspos-
obljen kader zdravstvene nege v
bolniSnicnem okolju, ki zagotavlja spe-
cialistitcno ambulantno in hospitalno
dejavnost za sekundarni in predvsem
terciarni nivo oskrbe pacientov, zato
si zaposleni v taksnih bolj zahtevnih
delovnih okoljih Zelijo za motivacijo
drugacne financne spodbude. V oskrbo
pacientov v bolnisnicnem okolju bi ¢im
prej bila potrebna vegja vklju¢enost dru-
gih zdravstvenih in tudi ne zdravstvenih
poklicev.

Kaksen nasvet bi dali vasim mlajsim
sodelavkam in sodelavcem?

Da bi bili profesionalni in vedno stali za
svojimi dejanji, se zavedali odgovornosti
in ucinkovitosti na delovnem mestu in
poklic opravljati zavzeto in srcno.

Da bi skrbeli za paciente odgovorno, z
znanjem, srcno, tako, kot si zelijo, da bi
bilo poskrbljeno zanje in njihove svojce.
Na delovnih mestih v zdravstveni negi
je vedno potrebno medsebojno sodelo-
vanje, dobro je biti radoveden, da prido-
bivas nova znanja, spostljiv, strpen,
ceniti znanje sodelavcev, tako starejsih
kot mlajsih. Dobri medsebojni odnosi v
timu so velik doprinos v delovnih okol-
jih in potrebno je zavedanje, da vsak
zaposleni doda svoj del.

Renata Losic, mag, zdr. nege
Strokovna vodja zdravstvene nege
Oddelka za pljucne bolezni

Kaj vam pomeni priznanje DruStva
medicinskih sester »Srebrni znak« osebno
in poklicno?

Na priznanje sem osebno zelo ponosna.
Poklicno pomeni, da sem stopala po

pravi poti, se zmeraj trudila biti dobra
medicinska sestra, strokovna, profe-
sionalna in z veliko mero empatije do
bolnikov in tistih, ki pomo¢ potrebujejo.
Pomeni, da sem tudi jaz prispevala
kamencek v mozaiku razvoja zdravst-
vene nege.

Kaj vas je prepricalo, da ste se odlo€ili za
poklic v zdravstveni negi?

Poslanstvo pomagati in skrbeti za druge
me spremlja Ze iz otroStva. Moj oce je bil
invalid. Ze kot otrok sem mami poma-
gala skrbeti zanj. Nekateri se pat ze
rodimo z namenom pomagati drugim.
Kaj vas najbolj navdihuje in izpolnjuje pri
vasem delu?

Obcutek nekomu pomagati, priskociti
na pomoc, kadar to nekdo potrebuje.
Izpolnjujejo me vedno novi izzivi. Dan ni
enak dnevu, bolnik ni enak bolniku. Torej
je potrebno nenehno prilagajanje, izo-
braZevanje in to me zagotovo izpolnjuje.
Na katerih podrocjih bi se Zeleli Se dodatno
izobrazevati in izpopolnjevati?

Ker sem nedavno prevzela vlogo
Strokovne vodje zdravstvene nege na
Oddelku za plju¢ne bolezni, bi se Zelela
dodatno izobraZevati na podrocju
vodenja in organizacije.

Kako vidite razvoj in vlogo zdravstvene nege
v naslednjih desetih letih?

Razvoj bo sledil potrebam bolnikov in
izsledkom raziskav. Pred nami so zagot-
ovo tezki ¢asi, saj se sootamo z velikim
pomanjkanjem kadra na vseh podrogjih.
Potrebna bo zelo dobra organizacija
oziroma reorganizacija dela, saj bomo le
tako lahko zagotovili strokovno, kako-
vostno in za bolnika Se zmeraj varno
zdravstveno nego.

KakSen nasvet bi dali vasim mlajSim
sodelavkam in sodelavcem?

Svojega dela naj ne ocenjujejo samo
skozi denar. Vi¢asih je zelo tezko, vendar
za deZjem vedno posije sonce.

Svoje delo naj opravljajo tako, kot bi
Zeleli, da ga opravljajo drugi, ki bi skrbeli
zanje. Globoko v sebi naj se zavedajo,
da se v poklicnem in zasebnem zivljenju
dobro z dobrim vraca.

Naj bodo ponosni na poklic, ki ga bodo
opravljali in naj se trudijo po svojih
moceh prispevati k razvoju zdravstvene
nege.
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Sprejem upokojenih delavcev UKC
Maribor v letu 2022

AK

Foto: Bojan Mihalic - Koplas

TOREK, 24. JANUARJA 2023, SO

SE NA SPREJEMU Z VODSTVOM
UKC MARIBOR SRECALI DELAVCI, KI SO
SE UPOKOJILIV LETU 2022.

Po uvodnem pozdravu in nagovoru
direktorja UKC Maribor prof. dr. Antona
Crnjaca, dr. med., ter strokovne direk-
torice prof. dr. Natase Marcun Varda,
dr. med., so upokojeni delavci prejeli
zahvale za dolgoletno in pozrtvovalno
delo. V prvi vrsti so jim hvaleZni bolniki S svojim znanjem in izkuénjami so zag-  UKC Maribor. Lani se je upokojilo ve¢ kot
in takoj za njimi tudi nekdanji sodelavci.  otovo pomembno prispevali k razvoju 80 delavcev.

Novoletni sprejem za zaposlene

AK
Foto: A K.

SREDO, 21. DECEMBRA 2022, JE

V JEDILNICI UKC MARIBOR PO-
TEKAL PREDNOVOLETNI SPREJEM ZA
ZAPOSLENE.

Prisotne sta nagovorila strokovna

direktorica prof. dr. Natasa Marcun

Varda, dr. med., in direktor UKC

Maribor prof. dr. Anton Crnjac, dr.
med.

Prisotne sta nagovorila strokovna
direktorica prof. dr. Natasa Marcun
Varda, dr. med., in direktor UKC Maribor
prof. dr. Anton Crnjac, dr. med. Vsem
zbranim sta ob zaklju¢ku starega in v
pricakovanju novega leta izrekla lepe
Zelje v letu 2023. Za praznitno vzdusje
je poskrbel ¢lan glasbene Sole Svet
glasbe. Po uvodnih besedah je sledilo
sprosceno druzenje ob dobrotah iz nase
kuhinje.




Obisk dijakov iz Zagreba

Bojana Secnjak, mag. zdr. - soc. manag, dipl. m. s.

DECEMBRU SO NAS OBISKALI
DIJAKI SOLE ZA MEDICINSKE
SESTRE VINOGRADSKA IZ ZAGREBA.

Obiska se je udelezilo 84 dijakov s
profesorji. Ogledali so si Center za
transfuzijsko medicino, Oddelek za
kardiokirurgijo, Urgentni center in
Oddelek za plju¢ne bolezni. Dijaki so
bili navduSeni nad naso bolnisnico, Se
posebej nad Urgentnim centrom in
Centrom za transfuzijsko medicino. Kar
nekaj jih je izpostavilo, da bi zeleli Studi-
rati v Mariboru in mogoce tudi delati v
nasi bolnisnici. Dijakom smo pustili zelo
dober vtis in si zelimo, da bo kdo izmed
njih v prihodnosti nas sodelavec.

=
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Foto: A K.

Misel, da nekomu lahko podaris
zlvljenje, je vecCja od zivljenja

prim. Danica Avsec, dr. Jana Simenc, Zavod RS za presaditve organov in tkiv Slovenija-transplant

D DECEMBRA 2022 DO FEB-
RUARJA 2023 JE BILA V AVL
GLAVNE KIRURSKE STOLPNICE UKC
MARIBOR NA OGLED RAZSTAVA AKTOV
OSEB PO PRESADITVI ORGANOV MOJA
BRAZGOTINA, MOJE ZIVLJENJE.

Z vsebinsko in estetsko presezno raz-
stavo rusimo tabuje, govorimo o daro-
vanju organov in pozivamo: opredeli
se za darovanje. Po Ljubljani in Murski
Soboti je bila tudi v Mariboru odli¢no
sprejeta.

Razstava je plod sodelovanja med
zavodom Slovenija-transplant in
drustvom pacientov Slovensko drustvo
Transplant in potuje po Sloveniji. 9.
decembra 2022 je bila otvoritev v UKC
Maribor. Na novinarski konferenci so
spregovorili prof. dr. Natasa Marcun

Varda, dr. med., strokovna direktorica
UKC MB, Natalija Krope, dr. med., trans-
plantacijska bolnisni¢na koordinatorica
v donorskem centru UKC Maribor,
prim. Danica Avsec, dr. med., namest-
nica direktorja Slovenija-transplant in
Tina Belej in Andrej Zido, sodelujoca
pri razstavi ter predstavnika drustva
Transplant.

Razstava je plod sodelovanja med

zavodom Slovenija-transplant in

drustvom pacientov Slovensko
drustvo Transplant

Razstava aktov s spremljajocimi izja-
vami in pojasnili je vpogled v darovanje
in presaditve organov in tkiv, kjer je
veliko dobrih in uspesSnih zgodb o
solidarnosti, vrhunskih medicinskih

dosezkih ter uspehov v zdravljenju.
»Pogosto govorimo o rezultatih in
uspehih v donorski in transplantaci-
jski medicini. Ce pogledamo Stevilke
za nazaj in v tekocem letu, je prav
mariborski UKC institucija, ki je ze
pred 25 leti pridobila najve¢ umrlih
darovalcev organov in tkiv v Sloveniji
in je predstavljala pomembno gonilno
silo za napredek dejavnosti tako doma
kot v mednarodnem prostoru. Tudi v
letu 2022 so rezultati dela predanih
sodelavk in sodelavcev v donorskem
programu v UKC Maribor izjemno dobri.
Do konca novembra je bilo ze 17 umrlih
darovalcev, ki so podarili kar 69 organov
za zdravljenje s presaditvijo. S tem je
UKC Maribor takoj za UKC Ljubljana
drugi najpomembnejsi donorski center
v Sloveniji,« je povedala prim. Avsec
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in dodala: »Nobena Stevilka pa ni bolj
nazorna in prepricljiva, kot so osebe,
ki so takSen nacin zdravljenja dozivele
in prezivele. Umetniske fotografije
prikazujejo bogate Zivljenjske izkusnje,
brazgotine, ki so rezultat zdravljenja
in zivljenja. Vabijo nas k razmisleku.
Verjamem, da boste v sebi spodbudili
zaupanje, spoStovanje do Zivljenja in
se opredelili za darovanje organov po
smrti.«

Namen razstave je, da brez zadrzkov
govorimo o darovanju organov. Tudi
zato so osebe s presajenimi organi
z veliko mero poguma in pozitivne
energije razgalile svoje brazgotine,
telesa in misli, da bi izrazile hvaleznost
in podale klju¢no sporocilo: postani
darovalec in omogoci zivljenje. Misel,
da nekomu lahko podaris organ, je
vecja od zivljenja. Tina Belej, ki je kot
zelo mlada po akutni odpovedi jeter
nepricakovano potrebovala presaditev,
je povedala: »Po vsem intenzivnem
Casu, ki se zgodi z odpovedjo Zivljenjsko
pomembnega organa in upanjem, ki
ga prinese zdravljenje s presaditvijo,
obcuti$ globoko hvaleznost za odlocitev

STEVILO PRIMERNIH DAROVALCEV
PO DONORSKIH CENTRIH

nekoga, ki ti je posmrtno daroval organ,
in do celotnega sistema in ljudi, ki ti s
svojim delom resijo Zivljenje. Po presa-
ditvi Zivljenje zaokrozi. Hvala vsem, ki se
ustavite in razmislite o tem.«

Andrej Zido, ki je tudi po diagnozi pri-
marni sklerozantni holangitis, potre-
boval presaditev jeter, je dodal: »Dolgo
se nisem mogel sprijazniti, da je edina
reSitev transplantacija. Poskusal sem
se ji izogniti na razlicne nacine, o tem
nisem imel dovolj informacij.

Danes zivim zaradi nekoga, ki mi je
daroval organ. Pred fotografski objek-
tiv sem se postavili brez oblacil, brez
predsodkov in pokazal svojo brazgotino,
brez katere ne bi zivel. Vse z mislijo, da
bodo nase fotografije spodbudile ljudi k
razmisljanju, pogovoru in ne nazadnje
odlotitvi: postal bom darovalec. Tema bi
morala biti vsakdanja, samoumevna, o
njem bi morali govoriti brez zadrzkov!«
Razstava spreminja pogled na Zivljenje,
na zacetke in konce. Odlicno ste jo spre-
jeli tudi v UKC Maribor. Odkar razstava
potuje po Sloveniji, opazamo pomemben
porast v Stevilu opredelitev v naciona-
Inem registru. Lani smo celo zabelezili

najvisje Stevilo opredelitev na letni ravni,
in sicer 2011. V registru je bilo do 28.
februarja 2023 vpisanih 13.954 oseb
(med njimi 90 proti darovanju).
Opredelitev za ali proti darovanju je
hitra in preprosta z oddajo vloge preko
portala https:/e-uprava.gov.si, pod
zavihkom Zdravje. Potrebujete manj
kot dve minuti in veljavno digitalno
identiteto. Vec informacij o darovanju
organov poiscite na spletni strani www.
slovenija-transplant.si.

Iskreno se zahvaljujemo prof. dr. Natasi
Marcun Varda, da je brez oklevanja pod-
prla idejo o sodelovanju in odprla pros-
tore UKC Maribor za razsirjanje pomem-
bnih sporotil. Hvala transplantacijski
bolnisnicni koordinatorici Nataliji Krope,
dr. med., za angazma, trud in uspesno
delo v donorskem centru UKC Maribor.
In iskrena hvala Samu Turku in ekipi v
sluzbi za komuniciranje za podporo pri
izpeljavi dogodka. Uzitek in navdih je
bilo sodelovati z vami.

Od 7. marca do 7. maja 2023 bo
razstava na ogled v prostorih
Zdravstvenega doma Sevnica. Vabljeni!

B eral
. II. kvartal
i kvartal
| B

transplant
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Uvodni sestanek projekta DIOPTRA v
Atenah in izjava za javnost

mag. Maja Molan, univ. dipl. pol, Maja Ravnik, dr. med.,

ATENAH JE MED 26. IN 27. JAN-

UARJEM POTEKAL UVODNI SES-
TANEK PROJEKTA DIOPTRA. VREDNOST
PROJEKTA ZA UKC ZNASA 445.000
EUR IN JE 100-ODSTOTNO FINAN-
CIRAN S STRANI PROGRAMA OBZORJE
EVROPA/HORIZON EURORPE.

\/ projekt je vklju€enih 28 partnerjev iz

13 drzav, od tega je 9 klini¢nih partner-
jev: 8 balnisnic in 1 biobanka.

dieptra

v Horizon Europe ¥

IZJAVA ZA JAVNOST

Razvoj novega nacina presejanja kol-
orektalnega raka s projektom DIOPTRA:
Celostno, prilagojeno, dostopno

Projekt Dioptra je nov projekt, financiran v
okviru programa Obzorje Evropa/Horizon
Europe, s ciljem izboljsati oz. spremeniti
presejanje raka debelega crevesa in danke
(CRC) z uporabo novih, celostnih, individu-
aliziranih metod za zgodnje odkrivanje raka
debelega crevesja. Projekt nacrtuje uvedbo
zgodnjega presejanja z oceno tveganja za
vse drzavljane ob upostevanju obstojecih
dejavnikov tveganja in z uporabo belja-
kovinskih biomarkerjev za prepoznavanje
oseb z visokim tveganjem, kjer je potrebna
dodatna kolonoskopija. Ta neinvazivni
pristop bi lahko bistveno izboljSal postopek
samega presejanja raka debelega crevesa in
danke v klini¢ni praksi in posledi¢no povecal
udelezbo prebivalstva pri presejanju.

Rak debelega Crevesa in danke pred-
stavlja 10 % vseh tumorjev na svetuy, je
tretji najpogostejsi tumor pri moskih in
drugi pri zenskah. Z 9,4 % je na drugem
mestu po smrtnosti, takoj za pljuc¢nim
rakom. Kolorektalni rak velja za bolezen,
ki jo je mogoce prepretiti. Ovire, ki
otezujejo dostop bolnika do osnovnih
diagnosticnih preiskav (kot so strah,
socialno-demografske, psihosocialne,

Foto: mag. Maja Molan, univ. dipl. pol.

ekonomske ali geografske omejitve),
otezujejo diagnostiko, sistematitno
spremljanje in ustrezno obravnavo
bolezni.

DIOPTRA, je 4-letni projekt, financiran
iz programa Obzorje Evropa/ Horizon
Europe, ki bo skusal z uporabo rutin-
skega krvnega testa opredeliti tiste
posameznike, ki imajo visoko tveganje
za razvoj kolorektalnega raka, ki bi sicer
izpadli iz presejanja programa, uposte-
vajoC trenutno veljavne EU smernice.
Projekt DIOPTRA se bo izvajal v vet sto-
pnjah z uporabo umetne inteligence (Al)
z namenom izboljSati postopek prese-
janja raka debelega Crevesa in danke.
Na skupini vkljucenih 3000 kandidatov,
se bo skusalo odkriti krvne biomark-
erje, ki so prisotni pri zdravih ljudeh z
visokim tveganjem za raka. Pridobljeni
podatki se bodo nato uporabili za
usposabljanje in testiranje modelov
umetne inteligence s ciljem stratifikacije
tveganja. Zadnja faza je faza validacije,
ki bo zagotovila kon¢no razlicico prese-
jalnega protokola, mobilno aplikacijo
in stratifikacijo na podlagi tveganja s
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kon&nim porocilom in priporocilom o
morebitnem preoblikovanju presejal-
nega programa. Mobilna aplikacija bo
zdravim drzavljanom ponudila moznost
spremljanja tveganja za kolorektalni
rak na podlagi nespremenljivih in spre-
menljivih dejavnikov, hkrati pa bo lahko
dokumentirala rutinske biomarkerje.
Dokoncni rezultat projekta DIOPTRA
predvideva klini¢no validacijo, povratne
informacije o dejanskih nastavitvah
in prilagoditvah ter opredelitev glede
potreb po implementaciji za nadgradnjo
zdravstvenega varstva. Koncni rezultati
projekta DIOPTRA bodo ovrednoteni
glede na stroskovno ucinkovitost v
primerjavi z obstojecimi presejalnimi
programi.

»DIOPTRA si prizadeva vzpostaviti
gonilno silo za ustvarjanje sprememb
v postopku presejanja raka debelega
Crevesa in danke ter v vsakodnevni
medicinski praksi z dostopno in nein-
vazivno oceno tveganja, ki uporablja
preprosto tekoCo biopsijo za oceno
tveganja obolevnosti drzavljanov. S
pomocjo projekta DIOPTRA imata

presejanje in zgodnje odkrivanje poten-
cial, da postaneta celovita, bolj person-
alizirana in dostopnas, je povedal prof.
George K. Matsopoulos, koordinator
projekta DIOPTRA.

Y 4

O projektu DIOPTRA

DIOPTRA je 4-letni projekt, financiran
iz programa Obzorje Evropa — Akcija
za raziskave in inovacije, sestavljen iz
velikega konzorcija 28 partnerjev iz 15
drzav.

Institute of Communication and
Computer Systems (Grcija — koordina-
tor), Martel GmbH (Svica), Tecreando
BV (Nizozemska), Sphynx Technology
Solutions (Svica), Panepistimio
loanninon (Grcija), Smartsol SIA
(Latvija), I2GROW Innovation to Grow
SRL (Italija), Netcompany-Intrasoft
SA (Luksemburg), Protavio Ltd
(Grcija), Computer Solutions Cyprus
LTD (Ciper), Blocks Health and Social
Care EOOD (Bolgarija), Arthur's
Legal BV (Nizozemska), CSI Center
For Social Innovation LTD (Ciper),

Centre Hospitalier Universitaire
De Liege (Belgija), UAB Teraglobus
(Litva), Vilabs LTD (Ciper), Region
Midtjylland (Danska), Univerzitetni
Klinicni Center Maribor (Slovenija),
Komiteen For Sundhedsoplysning
(Danska), Federation Europeenne
des Hopitaux et des Soins de Sante
(Belgija), D.Tsakalidis-G.Domalis
OE (Gr¢ija), Ainigma Technologies
(Belgija), Fundacion Burgos por la
Investigacion de la Salud (Spanija),
Hepatogastroenterology Unit, Second
Department of Internal Medicine —
Propaedeutic, Medical School, National
and Kapodistrian University of Athens,
"Attikon” University General Hospital,
Athens(Grcija), Cambridge Medical
Academy (Velika Britanija), Linac-Pet
Scan Opco Limited (Ciper), Geniko
Antikarkiniko Ogkologiko Nosokomeio
Athinon O Agios Savvas (Gr¢ija), Biobank
Graz (Avstrija).

Skupaj partnerji konzorcija strokovno
pokrivajo vsa potrebna podrocja.

Vet informacij je na spletni stran pro-
jekta: http:/www.dioptra-project.eu/.

Uvodni sestanek projekta ThermoBreast

mag. Maja Molan, univ. dipl. pol, Tamara Petrun, dr. med,

VODNI SESTANEK PROJEK-

TA THERMOBREAST V HAJFI,
IZRAELU (6.-7. FEBRUAR 2023), FI-
NANCIRAN 1Z PROGRAMA HORIZON
EUROPE.

Multidisciplinarni konzorcij
ThermoBreast sestavlja 16 partnerjev
iz 10 drzav, ki Zeli prispevati k nacrtu EU
za boj proti raku in premagovanju raka
z drasti¢nim izboljSanjem preprecevanja
raka, zgodnjega diagnosticiranja in
spremljanja bolnic ter njihovih druzin,
zdravstvenih delavcev in drugih, ki jih
neposredno ali posredno prizadene rak
dojke.

Za tradicionalne metode presejalnih
pregledov dojk obstaja vec¢ omejitev.

Foto: arhiv
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Mamografija ostaja zlati standard za
diagnostiko raka dojk, vendar je njena
u€inkovitost pri zenskah, mlajsih od
40 let zaradi gostejSega tkiva, slabsa.
Ena glavnih motecih slabosti tovrstne
diagnostike je dejstvo, da za ustvarjanje
slik uporablja odmerke ionizirajocega
sevanja. Drugi standardni diagnosticni
metodi sta ultrazvok in slikanje z mag-
netno resonanco (MR), ki imata tudi vec
pomanjkljivosti. Ultrazvok je velikokrat
le dopolnilo k mamografiji (razen pri
mlajsih Zenskah) in dobro razlikuje
tekocinski in netekocinski tumor. Ni pa
mogoce zagotovo prepoznati malignega
tumorja, zato moramo za potrditev
malignosti napraviti ultrazvocno vodeno
punkcijo. Ultrazvok ima na primer
visoko stopnjo lazno pozitivnih rezu-
[tatov in ne more prikazati predelov
globoko v prsih. Najbolj obcutljiv nacin
odkrivanja raka dojke, magnetna reso-
nanca, je pogosto v nekaterih drzavah
nedosegljiv ali preprosto nedostopen.
Prav tako se lahko zlahka izneveri v
vet zdravstvenih storitev in diagnoz ter
povzroci nepotrebno Skodo in stroske.
Hkrati Svetovna zdravstvena organi-
zacija (SZ0) navaja, da je lahko stopnja
ozdravljivosti raka dojke, ko je odkrit in
zdravljen v zacetni fazi, skoraj 90-ods-
totna. Dejstvo je, da zgodnje odkrivanje
reSuje Zivljenja, zato potrebujemo
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dostopno, ucinkovito in neskodljivo
presejalno tehnologijo. Presejalni nacin
ThermoBreast ima vse moznosti, da
postane ta resitev. Njegova tehnologija
slikanja vkljucuje netvegano, brezkon-
taktno, dostopno (naprava je mabilna)
in stroskovno ucinkovito presejanje, ki
se uporablja za Zenske vseh starosti in
gostote dojk, s ciljem odkriti bolezen v
najzgodnejsih fazah. Edinstven pristop
metode ThermoBreast predstavlja
priloznost za sprostitev potenciala din-
amicne termografije, ki znatno izboljsa
prepreCevanje raka dojke, diagnostiko in
spremljanje.

ThermoBreast predlaga novo reSitev
za natancno, neskodljivo, dostopno in

Projekt HosmartAl

mag. Maja Molan, univ. dipl. pol, [gor Robert Roj, univ. dipl. org, dipl. zn.

] t
Projekt sofinancira Evropska Unija, v
akvirnem programu Obzorje 2020
(Horizon 2020) pod pogodbo Stevilka
101016824
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OKVIRU PROJEKTA HOSMARTAI

STA UKC MARIBOR IN FERI
UM MARIBOR V SREDO, 14. DECEM-
BRA 2022, IZVEDLA PREDSTAVITEV
DOSEDANJEGA RAZVOJA NA PROJEKTU
PRI PRIHODNJEM VKLJUCEVANJU RO-
BOTKE FRIDE V KLINICNO OKOLJE.

Predstavitve so se udelezili zaposleni
iz UKC Maribor, gosti iz skoraj vseh
slovenskih bolnisnic (Splosna bolnisnica
Izola, SploSna bolnisnica Jesenice,

brezkontaktno presejanje (odkrivanje
tako predrakavih kot rakavih sprememb
in spremljanje bolnikov po zdravljenju
raka), enako uporabno za vse starostne
skupine in gostote zleznega tkiva dojke.
Na sestanku je vodja projekta Tamara
Petrun, dr. med., predstavila delovanje
Oddelka za onkologijo in Se dva aktivna
projekta s podro¢ja raka: Persist in
Dioptra. Koordinatorica projekta mag.
Maja Molan je predstavila statistiko in
delovanje UKC Maribor, ostale aktivne
projekte Horizon ter moZnosti nadaljn-
jega sodelovanja.

Razvoj tovrstne tehnologije napoveduje
tudi nova sodelovanja in mednarodna
povezovanja.

www.thermobreast.eu

Foto: A K

Splosna bolniSnica Trbovlje, Splosna
bolnisnica Celje in Splosna bolnisnica
Murska Sobota) in strokovne sodelavke
podjetja MEDIS d.o.o.

Pod budnim ocesom dr. lIzidorja
Mlakarja in njegovih sodelavcev (FERI
UM MB) je bila predstavljena simu-
lacija dela s pomocjo humanoidnega
robota in nekaj scenarijev obravnave
pacienta. Predstavitev je bila izvedena
na Klinicnem oddelku za abdominalno
in splodno kirurgijo (KOASK). V projekt je
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vkljucen tudi Oddelek za torakalno kiru-
rgijo. Robotka Frida zatne neposredno
delo opravljati marca 2023.

Na podlagi simulacije dela je Frida
izvedla sprejem pacienta z izpolnitvijo
vprasalnika ob sprejemu (posebnosti,
odstopanja, dosedanja terapija ...).
Sledil je sploSni pogovor o pocutju
pacienta. Nato je sledila pojasnilna
dolznost (predhodno pripravljena s
strani zdravnikov KOASK, ki je bila ob
zvoCnem zapisu oz. govoru dodatno

predstavljena tudi vizualno s pomocjo
tablice, names¢éene na sami robotki).
Sledil je posnetek operacije (operacija
zol¢nih kamnov) z glasovno in slikovno
predstavitvijo. Po tem je bila podana
razlaga postopka po izvedeni operaciji
in mozni zapleti, razlaga o pomenu
pravilne prehrane, rehabilitacije, post-
opkih oziroma dejavnostih zdravstvene
nege ter kasnejsa rekreacija.
Simulacija je bila zaklju¢ena s skupinsko
izvedbo dihalnih vaj za pacienta in pris-
otne na dogodku.

Gosti s podrocja zdravstvene nege in
zaposleni so si predstavitev ogledali z
velikim zanimanjem. Po koncu pred-
stavitve se je razvila zelo zanimiva
razprava na temo uvedbe umetne inteli-
gence v bolnisni¢no okolje.

Ob zavedanju, da humanoidni robot in
umetna inteligenca ne moreta v celoti
zamenjati oz. nadomestiti zaposlenih
na podrodju zdravstva, so se udelezenci
predstavitve na koncu strinjali, da
je ob pravilni uvedbi le-te mogoce
pomembno zmanjsati cas, ki ga zdaj
porabijo izvajalci zdravstvenih storitev
v bolnisni¢nem okolju za izvedbo
birokratskih postopkov.

Skozi simulacijo je bil prikazan nacin
dela in mozna ¢asovna razbremenitev
izvajalcev z aktivnostmi, ki jih lahko
izvede humanoidni robot. Na ta nacin
lahko pomembno razbremenimo ose-
bje, ki lahko v tem Casu izvede druge
potrebne dejavnosti pri pacientu, ki jih
ni mogoce izvajati s pomocjo umetne
inteligence.




Projekt PERSIST

Sandra Martic, mag. posl. ved, mag. Maja Molan, univ. dipl. pol.

Inovacija na podrocju preventive pred
ponovitvijo raka debelega revesa in dojke
Tri leta raziskav s Stirimi evropskimi
bolniSnicami in 160 bolniki

persist

ERSIST JE EVROPSKI PROJEKT, Kl
TRAJA OD LETA 2020.

Glavni koordinator projekta Gradiant
je povezoval vse raziskave, v kat-
erih je sodelovalo 13 partnerjev iz
desetih drzav: Sergas in Dedalus
(§panija); Univerza Mariboru in
Univerzitetni klini¢ni center Maribor
(Slovenija); Haute Ecole Specialisée De
Suisse (Svica); Latvijas Universitate
(Latvija); Cyberethics Lab (Italija);
Centre Hospitalier Universitaire de
Liege (Belgija); Symptoma (Avstrija);
Rubynanomed (Portugalska);
Nacionalna organizacija bolnikov
(Bolgarija); in Emoda (Turcija).
PERSIST je s 5 milijoni EUR financirala
Evropska unija iz programa Obzorje
2020/Horizon 2020. V ¢asu trajanja
projekta so potekala klini¢na testiranja v
4 bolniénicah v Spaniji, Belgiji, Sloveniji
in Latviji. V preizkusanjih je prostovoljno
sodelovalo 160 bolnikov z rakom (rak
dojke in rak debelega ¢revesa in danke).
\/ UKC Maribor je v projektu sodelovalo
13 zdravnikov, Stirje zdravstveni delavci
in Stiri osebe za administracijo in koor-
dinacijo projekta.

PERSIST je bil razvit za izboljSanje
zdravstvenih izidov, kakovosti zivljenja
in spodbujanja zmanjSanja stresa.
Projekt se osredotoca na bolnike, ki so
preziveli raka dojke in raka debelega
Crevesa in danke. Ti vrsti raka sta bili
izbrani zaradi sorazmerno visoke pojav-
nosti in stopnje prezivetja, kar pomeni

relativno veliko prezivelih prebivalcev,
katerih spremljanje je mogoce izboljsati.
Na podlagi obdelave velikih podatkov in
uporabe umetne inteligence se v okviru
projekta razvija inovativen koncept
spremljanja in podpore bolnikom po
zdravljenju za rakom s pomocjo pamet-
nih resitev. Namen inovacije je doseci
izboljsanje kakovosti zivljenja po zdravl-
jenju za bolnike in izgraditi platformo za
podporo zdravnikom pri diagnosticiranju
in sprejemanju odlocitev v vsakodnevni
praksi, ki bo doprinesla k optimizaciji
odlocanja in izidov zdravljenja.

V UKC Maribor in Se treh evropskih
bolniSnicah se je izvajal pilotni projekt
spremljanja bolnikov, ozdravljenih za
rakom dojke in debelega crevesa, ki
bo validiral ucinkovitost oblikovanega
inovativnega modela in njegov vpliv
na kakovost Zivljenja bolnikov po
zdravljenju

Koordinator projekta Gradiant je 15.
februarja 2023 v Madridu predstavil
izsledke projekta, saj se projekt konec
februarja 2023 zakljucuje. Eden glavnih
prispevkov projekta je bil razvoj mod-
ela umetne inteligence, ki samodejno
zazna krozece tumorske celice v vzor-
cih krvi. Ta biomarker lahko pomaga

Foto: arhiv

pri napovedih ponovitve pri bolnikih,
ki so preboleli raka. Trenutno se ta
metoda ne uporablja v rutinski praksi
zaradi zapletenosti analize slik pod
mikroskopom.

»Projekt PERSIST nam je omogocil
boljSe razumevanje posledic preZivetja
raka, tako za same prezivele kot tudi za
zdravstveni sistem in njegove strokovn-
jake. Prav tako je pokazal, kako lahko
tehnologija podpira modela oskrbe, ki
postavljata bolnika v sredisce, jih opol-
nomoci, da aktivno sodelujejo v procesu,
ter omogoci boljSe spremljanje in opre-
delitev prilagojene klinicne strategije
za vsako osebo, ki je prezivela raka, je
pojasnil Alberto Sanchez, koordinator
projekta PERSIST.

Ob zakljucku projekta PERSIST smo v
UKC Maribor v cetrtek, 23. februarja
2023, organizirali zaklju¢no srecanje
z zdravniki, medicinskim osebjem in
pacienti, ki so sodelovali v pilotnem pro-
jektu. Pacientom smo podelili zahvale za
sodelovanje in doprinos k uspeSnemu
zakljucku projekta. UdeleZenci srecanja
so si lahko med seboj tudi izmenjali
mnenja, svoje izkusnje pri projektu ter
zamisli o tem, kaj bi bilo mogoce v pri-
hodnosti Se spremeniti.

aez|ts
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Univerza v Mariboru

Medicinska fakulteta

GESEA Diploma Center Maribor, prviin

edini GESEA center v Sloveniji in Sirsi regiji

doc. dr. Branka Zegura Andric, dr. med.
Oddelek za splosno ginekologijo in ginekolosko urologijo, Klinika za ginekologijo in perinatologijo, UKC Maribor, Univerza v Mariboru Medicinska fakulteta

Foto: doc. dr. Tamara Serdinsek, dr. med, GESEA mentorica, doc. dr. Branka Zegura Andric, dr. med, vodja GESEA Diploma Centra Maribor

G ES EA psihomotoricne sposobnosti, druga  rokovanja z endoskopskimi instrumenti
vescCina, ki je nadgradnja prve, pa so  mora kirurg obvladati Se pred kiru-
(ANGL. GYNAECOLOGICAL ENDOSCOPIC
SURGICAL EDUCATION AND
ASSESSMENT) JE PROGRAM, KI GA
JE USTANOVILA EVROPSKA ZVE-
ZA ZA GINEKOLOSKO ENDOSKOPIJO
(ESGE) (ANGL. EUROPEAN SOCIETY OF
GYNAECOLOGICAL ENDQSCOPY).

kirurske kompetence. Sposobnost  rskim u¢nim programom v operacijski

Namen ustanovitve je bil ustvariti u¢ni
program, ki bi reSeval tezave s predol-
gimi ucnimi krivuljami iz ginekoloSke
endoskopske kirurgije v operacijskih
dvoranah, uredil tezave z omejenim
dostopom do teoreticnih in prakticnih
ginekoloskih endoskopskih u¢nih pro-
gramov in naslovil pomanjkanje na
splosno sprejetega in standardiziranega
sistema certificiranja iz ginekoloSke
endoskopske kirurgije.

Program je bil osnovan ze pred vet
kot 15 leti na osnovi dejstev, da endo-
skopski kirurg potrebuje dve vrsti
vescin za svoje delo. Prva vescina

Prva skupina zdravnikov, ki je bila 11. junija 2022 v Sloveniji na Medicinski
fakulteti Univerze v Mariboru certificirana na 1. stopnji po GESEA programu. Od

leve Anamarija JernejSek, dr. med., Eva TimoSek, dr. med., Luka Zavrsnik, dr. med.
je sposobnost rokovanja z endo- in Tomas Vigal, dr. med.

skopskimi instrumenti, tako imenovane



dvorani. GESEA program temelji na
ideji, da se lahko kirurSke kompetence
v operacijski dvorani pridobiva Sele po
usvojenih psihomotoricnih sposobnos-
tih. Pridobivanje kirurske kompetence
je kontinuiran ucni proces, ki je podoben
uCenju jezikov in zahteva neprestano
prakticno delo in pridobivanje izkuSen;.
GESEA ucni program omogoca prido-
bivanje znanja z e-izobraZevanjem in
uCenjem psihomotori¢nih vesc¢in na
ucnih delavnicah ter na koncu programa
certificiranje iz ginekoloSke endo-
skopske kirurgije. Ciljna skupina pro-
grama so tako specializanti ginekologije
in porodnistva kot tudi izkuSenejsi
ginekoloSki kirurgi, saj je program
stopenjski.

GESEA program obsega standardizirane
prakti¢ne vaje za ucenje in testiranje
psihofizi¢nih sposobnosti iz laparoskop-
ije, laparoskopskega Sivanja in vozlanja
ter histeroskopije:

LASTT (angl. Laparoscopic Skills Training
and Testing)

SUTT (angl. Suturing and Knot Tying
Training and Testing)

HYSTT (angl. Hysteroscopic Skills train-
ing and Testing)

LASTT model prostorsko simulira
razlicne nivoje in kote zenske medenice
in s tem omogoca validirane lapa-
roskopske vaje za ucenje in testi-
ranje laparoskopskih psihofizi¢nih
sposobnosti.

SUTT model omogoca ucenje lapa-
roskopskega Sivanja in vozlanja na dveh
stopnjah glede na narascajoco tezav-
nost (SUTT1, SUTT2).

HYSTT model je oblikovan kot zenska
maternica in omogoca ucenje vodenja
histeroskopske kamere in rokovanja
z instrumenti na dveh stopnjah z
narascajoco tezavnostjo (HYSTTT,
HYSTT2).

LASTT, SUTT in HYSTT testiranja so na
voljo v GESEA trening centrih in GESEA
diploma centrih, s to razliko, da GESEA
diploma centri nudijo certificiranja in
na koncu programa uradni izpit. Od
pricetka GESEA programa leta 2014
je veC kot 12 tiso€ zdravnikov opravilo
e-izobrazevanje, opravljeno je bilo vec
kot 15 tisoc individualnih testiranj in

LASTT vaje po GESEA programu. Od leve doc. dr. Tamara SerdinSek, dr. med.,
GESEA mentorica Eva Timo3ek, dr. med. in Tomas Vigali, dr. med.

vec kot 3.200 certificiranj zdravnikov
iz 153 drzav. GESEA izobrazevalni
program je bil priznan in sprejet s
strani EBCOG (angl. European Board &
College of Obstetrics and Gynaecology)
kot strukturiran program za ucenje
ginekoloSke endoskopske kirurgije.
GESEA omogoca sodelovanje med
razlicnimi evropskimi zdruzenji kot so
ESGE, SERGS (angl. Society of European
Robotic Gynaecological Surgery),
ESHRE (European Society of Human
Reproduction and Embryology) in ESGO
(European Society of Gynaecological
Oncology).

Trenutno je na svetu le 13 GESEA
diploma centrov, ki so vsi sli skozi dolg
in zahteven postopek, v katerem so
bili validirani prostori, oprema, modeli,
mentorji in ostalo osebje centra. Od
lanskega poletja je kot prvi v Sloveniji
in tudi v SirSi regiji eden izmed GESEA
diploma centrov tudi Maribor GESEA
Diploma Center na Medicinski fakulteti
Univerze v Mariboru. 11. junija 2022
je mariborska GESEA skupina, kat-
ere ¢lani smo vodja GESEA Diploma
Centra Maribor doc. dr. Branka Zegura
Andric, dr. med., GESEA mentorja doc.
dr. Tamara Serdinsek, dr. med. in asist.
Rok Sumak, dr. med. ter asist. Monika
Sobocan, dr. med., uspesno opravila
prvo GESEA certificiranje v Mariboru in
Sloveniji.

Naslednje GESEA certificiranje za 1. in
2. stopnjo programa je bilo 31. marca
v GESEA Diploma Centru Medicinske
fakultete Univerze v Mariboru, v okto-
bru nacrtujemo GESEA histeroskopski in
laparoskopski tecaj, ki mu bo 27.oktobra
sledil GESEA izpit 1.in 2. stopnje.

Vet informacij na https:/gesea.eu/ ali
gesea.mf@um.si.

Rezultat dolgoletnega uspesnega dela
na podrocju ucenja ginekoloske endo-
skopije v domacem in mednarodnem
okolju je, da smo od 1. februarja letos
skupaj s Se osmimi GESEA diploma
centri del EU4health evropskega pro-
jekta GESEALEU, ki je namenjen izbol-
jsanju vescin zdravstvenih delavcev iz
endoskopije.

Reference:

Campo R, Molinas CR, De Wilde RL et al. Are you
good enough for your patients? The European
certification model in laparoscopic surgery. Facts
Views Vis Obgyn. 2012; 4: 95- 101

Campo R, Wattiez A, Tanos V et al. Gynaecological
endoscopic surgical education and assessment. A
diploma programme in gynaecological endoscopic
surgery. Gynecol Surg. 2016; 13: 133-7

Ferreira H, Van Belle Y, Tanos V et al. Simulation
and Training of Gynaecological Skills. Facts Views
Vis Obgyn. 2018; 10 (1): 21-27

Campo R, Reising C, Van Belle Y et al. A valid
model for testing and training laparoscopic psy-
chomotor skills. Gynecol Surg. 2010; 7: 133-41
Van der Aa JE, Goverde AJ, Scheele F. Improving
the training of the future gynaecologist: devel-
opment of a European curriculum in Obstetrics
and Gynaecology (EBCOG-PACT). Facts Views Vis
Obgyn. 2018; 10 (1): 1-2
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dr. Ozbej Zupancic, mag. farm.

ERORALNA APLIKACIJA JE NAJ-

POGOSTEJSA OBLIKA APLIKACIJE
ZDRAVIL ZARADI OCITNIH PREDNOSTI,
KIJIH NUDI.

Poleg nesterilne proizvodnje, visoke
tehnoloSke pripravljenosti, regulatorne
sprejetosti, pestrih moznosti izbire

SOLUBILIZACIJSKA BARIERA

koncne farmacevtske oblike (down-
streaming) ter ekonomske upraviceno-
sti je morda najpomembnejsa prednost
peroralnega vnosa zdravil pacientu pri-
jazen nacin — brez injekcij ter enostavna
lastna aplikacija. Kljub vsem prednostim
peroralne aplikacije pa obstajajo (Se
vedno) Stevilni neredeni izzivi, kako

obarjanje ali kristalizacija
(hiter proces)
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Slika 1: Shematska predstavitev poglavitnih oralnih barier. CYP 450: citokrom

450, P-gp: P-glikoprotein.

izboljsati biolosko uporabnost konven-
cionalnih ter prav tako peptidnih zdra-
vilnih ucinkovin. Da bi te izzive lahko
resili, jih je najprej potrebno identificirati
ter oceniti njihov vpliv na biolosko
uporabnost [1,2]. Pregled poglavitnih
oralnih barier je shematsko predstavljen
na sliki 1.

Glavna funkcija
gastrointestinalnega trakta
je prebava hrane.

Glavna funkcija gastrointestinalnega
trakta je prebava hrane na mikronu-
triente (vitamini, minerali, elementi v
sledovih) in makronutriente (oglikovi
hidrati, beljakovine, mascobe) ter
njihova absorbcija v centralni krvni
obtok. Poleg te funkcije je pomembna
naloga gastrointestinalnega trakta tudi
preprecevanje absorbcije ter odstranje-
vanje tujih, telesu Skodljivih snovi kot so
virusi, bakterije, trdni delci itd. Z ozirom
na ti poglavitni funkciji so zdravilne
ucinkovine iz vidika nasega organizma
tuje snovi, ki jih je treba razgraditi in
prepreciti njihovo absorbcijo. Kljub
kompleksnosti gastrointestinalnega
trakta lahko trdimo, da sta poglavitna
faktorja, ki vplivata na biolosko uporab-
nost peroralno zauzitih zdravil sledeca:
vodotopnost zdravilne ucinkovine ter
njena sposobnost prehajanja fosfolip-
idnega dvosloja enterocitov (permea-
bilnost). Glede na ta kriterija je bil razvit
t.i. biofarmacevtski klasifikacijski sistem
(BCS), kjer so zdravilne ucinkovine
zadeljene v Stiri razrede glede na vodo-
topnost in permeabilnost [3].

Po peroralni aplikaciji je prva ovira za
zdravilne ucinkovine zelodec, kjer igra
nizek pH - okoli 1.2 - poglavitno vlogo



pri zmanjSevanju vodotopnosti molekul
ter pospesuje razgradnjo specifi¢nih
kemijskih vezi v molekulah. VV primeru
peptidnih ucinkovin ne gre zanemariti
beljakovine pepsina, ki hidrolizira
peptidne vezi. Enostavna resitev za
ta problem je uporaba gastroresis-
tentnih filmov, ki zascitijo ucinkovino
med transportom skozi zelodec do
dvanajstnika.

Po peroralni aplikaciji je prva ovira

za zdravilne ucinkovine Zelodec,

kjer igra nizek pH - okoli 1.2 -

poglavitno vlogo pri zmanjSevanju

vodotopnosti molekul ter pospesuje

razgradnjo specificnih kemijskih vezi
v molekulah.

V tankem Crevesju se okolje bistveno
razlikuje od Zelodca, predvsem z ozi-
rom na pH, ki se iz kislega dvigne vse
do 6.8 - 7.4. Sprememba pH vrednosti
ima lahko kriticen vpliv na vodotop-
nost molekul, ki lahko kristalizirajo
ter zamudijo relativno ozko absor-
bcijsko okno. Poleg vodotopnosti
poteka v tankem Crevesju intenziven
presistemski metabolizem, kjer je za
nepeptidne ucinkovine najpomembnejsi
sistem citokroma P 450, za peptidne
ucinkovine pa, med drugim, peptidaze
kot so tripsin, alfa-kimotripsin in elas-
taza. Razlicne metode zmanjsSevanja
presistemskega metabolizma so bile
preizkusene, med katerimi je uporaba
inhibitorjev encimov ter enkapsulacija
molekul v nanodelce ali mikroemulzije
najpogostejSe uporabljena metoda
[1,2].

V tankem crevesju se okolje bistveno

razlikuje od Zelodca, predvsem z

ozirom na pH, ki se iz kislega dvigne
vsedo 6.8 - 7.4.

Molekule, ki v raztopljeni obliki obidejo
gastrointestinalni presistemski metab-
olizem se sootijo z mukozno bariero,
katerega poglavitna funkcija je zascita
enterocitov, ki lezijo pod njo. Mukozni
sloj deluje kot 3D filter oz. sito z
razlicnimi premeri por, kjer so prem-
rezeni glikoproteni mucini, ki vsebujejo

sialno kislino in aminokislino cistein v
svoji strukturi. Tovrstna kemijska ses-
tava daje mukoznemu sloju negativen
naboj. Le raztopljene molekule, ki imajo
ustrezno nizko molekulsko maso, da
lahko preidejo mukozno 3D strukturo in
ne interagirajo z mukozo prek ionskih,
hidrofobnih ali kovalentnih disulfidnih
vezi s cisteini, lahko uspesno preidejo
mukozni sloj in doseZejo celicno mem-
brano enterocitov. Dve plati iste medalje
- difuzija in adsorbcija na mukozno
plast - sta se izkazali za obetavni teh-
nologiji prehajanja mukoznega sloja.
Na kratko, difuzijo skozi mukozno plast
lahko pospesimo z nanodelci ali mikro-
emulzijami, kjer se zaradi nanometerske
velikosti oz. lipidne narave obcutno
zmanjsajo interakcije z mukozo. Difuzijo
skozi mukozni sloj lahko pospesimo
tudi z vkljucitvijo proteoliticnih enci-
mov v formulacije kot npr. papain (iz
papaje) ali bromelain (iz ananasa). S
tem se mukozna plast deloma razgradi
ter postane manj viskozna, kar olajsa
prehajanje molekul. Po drugi strani pa
dosezemo mukoadhezijo z dostavnimi
sistemi, ki vkljuCujejo sulfhidrilno
funkcionalno skupino (SH), ki reagira s
cisteini v mukozni plasti ter tvori kova-
lentne disulfidne vez (S-S). Tovrstna
imobilizacija dostavnega sistema pri-
vede do povecanega koncentracijskega
gradienta molekul, kar pospesi difuzijo
skozi mukozni sloj [1,2,4].

Zadnja bariera, ki jo morajo peroralno
zauzite ucinkovine preiti po mukozni
plasti, je lipidni dvosloj enterocitov.

Zadnja bariera, ki jo morajo peroralno
zauzite ucinkovine preiti po mukozni
plasti, je lipidni dvosloj enterocitov. Tu je
potrebno lociti med t.i. transcelularno in
paracelularno absorbcijo, ki sta obi¢ajno
funkcija moznosti aktivnega transporta
in molekulske mase. Transcelularna
absorbcija je definirana kot aktivni
transport molekule skozi celitno mem-
brano. Po drugi strani je paracelularna
absorbcija vezana na prehod molekul
prek tesnih stikov med celicami, ki
obsegajo le okoli 2% celotne absorbcijske
povrsine gastrointestinalnega trakta

in so glavna pot absorbcije peptidnih
uCinkovin. Paracelularna absorbcija je
prav tako omejena z molekulasko maso
in lipofilnostjo molekule. Tradicionalni
nacini izboljSanja prehajanja skozi
celitcno membrano vkljucujejo lipidne
dostavne sisteme kot so samoemulg-
irajoCi dostavni sistemi (SEDDS) ali
uporaba pospeSevalcev penetracije (t.i.
penetration enhancers), ki so v glavnem
derivati mascobnih kislin [1,2]. Z absor-
bcijo molekule prek celicne membrane
se tako kocno konca peroralna dostava
ucinkovine. Kakorkoli — na tej tocki se
molekule absorbirajo v veno cavo, ki
vodi v jetra, kjer poteka t.i. first pass
metabolizem, ki lahko dodatno zman-
jsa konctno koncentraciio uc¢inkovne v
centralnem krvnem obtoku in zmanjsa
njeno biolosko porabnost [1,2].

Po vet kot stotih letih od odkritja

inzulina Se vedno ne premoremo

preproste tablete za zdravljenje
sladkorne bolezni.

Glede na zgoraj opisane izzive peroralne
aplikacije je zdaj morda bolj razumljivo,
zakaj po vet kot stotih letih od odkritja
inzulina Se vedno ne premoremo pre-
proste tablete za zdravljenje sladkorne
bolezni. Vendar ostanimo optimisticni
- znanost napreduje z eksponentno
hitrostjo in vsak dan je svet bogatejsi
za nova dognanja iz podrocja peroralne
dostave zdravil. Do registracije inzulin-
ske tablete smo morda oddaljeni manj

kot se nam zdi.

[1] Zupanti¢, Ozbej, and Andreas Bernkop-
Schniirch. “Lipophilic peptide character-What
oral barriers fear the most.” Journal of
Controlled Release 255 (2017): 242-257.
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no. 9(2022): 1013-1032.
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Urtikarija zaradi hlada — dejavniki tveganja za prizadetost dihal ali

kardiovaskularnega sistema

mentor izr. prof. dr. Jovan Miljkovic, dr. med, somentorica doc. dr. Mihaela Zidarn, dr. med.

D R MOJCA BIZJAK, DR. MED.,

+SPECIALISTKA DERMATO-
VENEROLOGIJE JE \V DISERTACI)I DEFINI-
RALA KLINICNE ZNACILNOSTI BOLNIKOV
Z URTIKARIJO ZARADI HLADA, KI SO
POVEZANE S POVECANIM TVEGANJEM
ZA POTENCIALNO ZIVLJENJE OGROZA-
JOCO ANAFILAKSIJO NA HLAD.

Dr. Mojca Bizjak, dr. med.,
specialistka dermatovenerologije

Izvedla je najve¢jo multicentricno
raziskavo o urtikariji zaradi hlada
doslej imenovano COLD-CE (angl.
Cold urticaria and other cold induced
reactions — comprehensive evalua-
tion), v kateri je sodelovalo 46 razis-
kovalcev iz 32 uglednih ustanov iz 19
drzav. Vklju€enih je bilo 551 bolnikov.
Rezultati, ki jih je objavila v reviji Allergy
s faktorjem vpliva 14.710, pomenijo

pomembne spremembe v klini¢ni
praksi. Sedaj je bolnike s povecanim
tveganjem za anafilaksijo na hlad, ki
potrebujejo samoinjektor adrenalina,
mogoce prepoznati na podlagi njihovih
klini¢nih znacilnosti. Decembra 2022 je
za to raziskavo prejela priznanje Javne
agencije za raziskovalno dejavnost
Republike Slovenije (ARRS) Odli¢ni v
znanosti.

Rezultati testov

25% atipitna urtikarija: negativni testi

<+

COLD-CE Petode
1. Natanéna anamneza
2. Test s kocko ledu in dolotitew CSTT
E - |
3. TempTest” [4-44°C) in doloditer CTT
32 UCARE centrov
19 driav kz 4 kontinentow
551 preiskovancev urtikarijo na hlad

[ Anafilaksija pri tipitni urtikariji na hlad |}

63% brez anafilaksije na hiad

37% anafilaksija na hlad

s [} T — - 75% tipina urtikarija: pozitivl testi
—l
| Templest’ ﬂ :
L\ ¥ : o

Kriteriji za predpis samoinjektorja adrenalina

1. Predhodna anafilakeigs na hlad

2, Brez anafilaisljo na hiad, vendars hladom kzzvan{il:
- angiondom

- grafarisgeainifanngealnt simptoen|

- grbel uhliev

3. Podar tudl fa:

- pridetek boleznd v otrodtvid

- generalizirane wriike, otekline na akralaih defih telesa
- repultate stimulacijskih testow (| CSTT,  premer wrtik)

CSTT, prag kantaktnega stimulaciakega Easa; CTT, prag kritine temperature; DCARE, GATLEN centri cdlifnosti za urtikarije, hitps:/figadien-ucase com

Slikovno gradivo povezano z raziskavo



Zdravljenje ploscatocelicne intraepitelijske lezije visoke stopnje
materni¢nega vratu z imikvimodom

mentor red. prof. dr. Igor But, dr. med, somentorica izr. prof. dr. Alenka Repse Fokter, dr. med.

OKTORSKA DISERTACIJA JE BILA

NAREJENA NA TEMO EKSPERI-
MENTALNEGA ZDRAVLJENJA PRE-
DRAKAVIH SPREMEMB NA MATERNIC-
NEM VRATU Z ZDRAVILOM IMIKVIMOD,
KI SE SICER UPORABLJA ZA ZDRAV-
LJENJE KONDILOMOV IN BRADAVIC NA
ZUNANJEM SPOLOVILU.

\/ raziskavi smo neposredno primerjali
zdravljenje z imikvimodom s standard-
nim zdravljenjem, ki je ekscizija trans-

Asist. dr. Andrej Cokan, dr.
med., specialist ginekologije in
porodnistva

formacijske cone materni¢nega vratu
z elektricno zanko. Do te raziskave je
bilo podatkov o zdravljenju sprememb
na materni¢nem vratu z imikvimodom
malo, obstajala je le ena randomizirana
raziskava (imikvimod proti placebu), in
sicer skupine iz Dunaja, leta 2012.

Ugotovili smo, da je sicer zdravljenje z
imikvimodom manj uspesno kot zdravl-
jenje z LLETZ (ki ostaja zlati standard

zdravljenja) in povezano z vecjo pojav-
nostjo stranskih ucinkov, saj je enega od
stranskih ucinkov imelo 88,5 % Zensk,
ki so uporabljale imikvimod. Primerljiv
uspeh zdravljenja med metodama pa
je bil v skupini bolnic s CIN2p16+ lezijo,
vendar je bila analiza te podskupine
narejena post-hoc, zato je potrebno
te rezultate razlagati previdno. V letu
2022 so bili rezultati nase raziskave
uvrsceni v prvo metaanalizo zdravljenja
predrakavih sprememb z imikvimodom
in so bili primerljivi z rezultati drugih
raziskav. V prihodnosti nacrtujemo Se
molekularno analizo patohistoloskih
preparatov, da bi bolje razjasnili meha-
nizem delovanja imikvimoda.

WA Journal of /
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Comparison of Conservative Treatment of Cervical
Intraepithelial Lesions with Imiquimod with Standard
Excisional Technique Using LLETZ: A Randomized

Controlled Trial

Andrej Cokan 1:@, Maja Pakiz 1 Tamara Serdingek 2, Andraz Dovnik !, Tatjana Kodri¢ 1 Alenka Repée Fokter 3.4
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Abstract: (1) Background: There are limited data on the success of conservative treatment of high-
grade cervical squamous intraepithelial lesions (HSIL) with imiquimod directly compared to standard
of treatment with LLETZ. (2) Methods: Patients aged 18-40 with histological HSIL (with high-grade
cervical intraepithelial neoplasia, CIN2p16+ and CIN3), were randomly assigned to treatment with
imiquimod or LLETZ. The primary outcome was defined as the absence of HSIL after either treatment
modality. The secondary outcomes were the occurrence of side effects. (3) Results: 52 patients were
allocated in each group and were similar regarding baseline characteristics. In the imiquimod group,
82.7% of patients completed treatment, which was successful in 51.9%. All patients in the LLETZ
group completed treatment, which was successful in 92.3% (p < 0.001). In the subgroup of CIN2p16+
patients, treatment with imiquimod was not inferior o LLETZ (73.9% vs. 84.2%, p = 0.477). During
and after treatment, no cases of progression to cancer were observed. Side cffects and severe side
effects (local and systemic) were more prevalent in the imiquimod than in the LLETZ group (88 5%
vs. 442% (p-value < 0.001) and 51.9% vs. 13.5% (p-value < 0.001), respectively). (4) Conclusion:
Generally, in paticnts with HSIL, LLETZ remains the gold standard of treatment. However, in a
subgroup analysis of patients with CIN2p16+, the suceess rate was comparable between the two
treatment modalities. Due to the prevalence of side effects, the treatment compliance with imiquimod
use may, however, present a clinically important issue.

Keywords: imigquimod; LLETZ; randomized controlled trial; squamous intraepithelial lesion
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mentor doc. dr. Miha Antonic. dr. med, somentor prof dr. Stamenko Susak, dr. med.

ERIOPERATIVNA LEDVICNA

OKVARA JE POMEMBEN DE-
JAVNIK SMRTNOSTI, OBOLEVNOSTI IN
STROSKOV V SRCNI KIRURGIJI.

Mnogo raziskav dokazuje, da tudi
tista zmanjsanja ledvicne funkcije, kjer

Asist. dr. AnZe Djordjevic, dr. med.

ledvicno nadomestno zdravljenje ni
potrebno oziroma serumske vrednosti
kreatinina porastejo le blago ali celo ne
presezejo normalnih vrednosti, vplivajo
na kratko- in dolgorocne rezultate
kardiokirurSkega zdravljenja. Veliko
raziskav potrjuje uspesnost in varnost
nadomescanja askorbinske kisline pri
visoko rizicnih bolnikih, kot so tudi tisti
po operacijah na odprtem srcu, vendar
smo do zdaj zasledili le nekaj manjsih,
ki so specificno primerjale skupine
bolnikov z in brez suplementacije glede
perioperativne ledvicne okvare.

\/ prospektivno raziskavo smo vkljuili
odrasle kardiokirurske bolnike, oper-
irane na Oddelku za kardiokirurgijo UKC
Maribor in Kliniki za kardiovaskularno
kirurgijo IKVB Vojvodine Sremska
Kamenica v obdobju od decembra
2018 do maja 2019. Kot kazalce led-
vitne funkcije smo uporabili serumsko
koncentracijo kreatinina, ocenjeno

glomerulno filtracijo in urno diurezo.
\ subpopulaciji bolnikov smo merili
serumske vrednosti malondialdehida
kot posrednega biomarkerja oksida-
tivnega stresa.

Testno skupino, ki je prejela askorbinsko
kislino, je sestavljalo 163 bolnikov,
medtem ko je kontrolna skupina Stela
169 bolnikov. Incidenci akutne ledvicne
okvare v testni in kontrolni skupini sta
bili 20.9 % oziroma 28.4 % (p = 0.127).
Ocenjena glomerulna filtracija se med
Studijskimi skupinami v celotnem
pooperativnem obdobju ni razlikovala. V
skupini, ki je prejela askorbinsko kislino,
je bil trend visjih vrednosti malondial-
dehida s statisti¢no znacilnostjo prvi
postoperativni dan in nizje bolnisni¢ne
umrljivosti. Ob popustitvi aortne
zazemke smo odkrili znatno povecanje
koncentracije malondialdehida v
serumu. Koncentracija malondialdehida

Articls published cnline: 2022-05-28

566 Original Cardiovascular

v serumu se je Se naprej povecevala
in dosegla vrh 12 ur po operaciji. Nato
je zacela upadati, vendar je ostala
pomembno viSja v primerjavi s predo-
perativnimi vrednostmi 24 in 48 ur po
operaciji.

Po nasem vedenju je priCujoCe razis-
kovalno delo prva studija, ki: 1) je merila
serumske vrednosti malondialdehida s
pomocjo visoko specificne metode plin-
ske kromatografije in masne spektro-
metrije, 2) je objavila podatke o najvedji
skupini bolnikov po operaciji na odprtem
srcu, katerim smo natantno merili
perioperativne spremembe serumske
koncentracije malondialdehida kot
indikatorja oksidativnega stresa in 3) je
objavila podatke o vplivu askorbinske
kisline na pojav postoperativne akutne
ledvicne okvare pri najvecji randomi-
zirani skupini bolnikov po operaciji na
odprtem srcu.

THIEME
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Effect of Ascorbic Acid on Cardiac Surgery-Associated
Acute Kidney Injury Incidence

Anze Djordjevic!

1 Department of Cardiac Surgery, University Medical Centre Marlbar,

Maribor, Slavenka

* Department of Cardiovascular Surgery. Institute of Cardiovaseular

Diseases of Vajvodina, Sremska Kamenics, Vajvodina, Serbia
¥Faculty of Medicine, University of Maribor, Maribes, Slovenia

Thorac Cardiovase Surg 2022, 70:566=574.

Abstract
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Address for cormespondence Anze Djordjevic. MO, Department of
Cardlac Surgery, Unlversity Medical Centre Mardbor. Ljubljanska ulica
S Maribor, Maribor 2000, Slovenia

el anee.djordjevie@gmail.com).

Objectives  Acute kidney injury (AKI) is assaciated with higher perioperative mortality
and morbidity. Oxidative stress has been proposed as a cause of postoperative AKI.
Ascorbic acid (AA) supplementation was suggested as a novel and promising antioxi-
dant. The aim of this study was to evaluate the capability of AA to reduce the incidence
of postoperative AKI in cardiac surgery patients.

Methods A prospective randomized trial was conducted in patients scheduled for on-
pump cardiac surgery. Subjects in the AA group received 2 g of AA intravenously during
the induction of anesthesla, 2g before aortdc cross-clamp removal and 1g every
8 hours for five postoperative days (the |[ERICA protocol). Postoperatively, the patients
were monitored for AKI and other complications. Malondialdehyde levels were
manitored in a2 subpopulation of 100 patients to evaluate the effect of AA on oxidative
stress level.

Results  The AA and control group consisted of 163 and 169 patients, respectively,
The groups were well matched for baseline demographics and had similar intra-
operative characteristics. The incidence of AKI in the AA and control group was 20.9
and 28.4%, respectively (p =0.127), The estimated glomerular filtration rate did not
differ between the study groups in the entire postaperative period, There was a trend
toward higher malondialdehyde values with statistical significance on postoperative
day 1 and lower in-hospital mortality in the AA group (0.6 vs. 4.1%, p=0.067).
Conclusion Our results do not support the effectiveness of AA supplementation In
reducing the incidence of postoperative AKl in on-pump cardiac surgery patients.
Clinical Registration Number This study was registered with the ISRCTN Registry
under the trial registration number ISRCTN98572043.

Keywords

= acute kidney injury

= ascorbic acid

= cardiopulmonary
bypass

= oxidative stress



Analiza povezav med arterijsko togostjo, ekspresijskim profilom mikroRNK iz periferne
krvi in stopnjo ateroskleroticne prizadetosti koronarnih arterij pri bolnikih z normalnim
ali zmanjsanim ledviénim delovanjem

mentor red. prof. dr. Robert Ekart, dr. med, somentor doc. dr. Husam Franjo Naji, dr. med.

RONICNA LEDVICNA BOLEZEN

(KLB) VODI V POSPESENO
ATEROSKLEROZO IN NASTANEK
SRCNOZILNIH BOLEZNI.

Asist. dr. Nejc Piko, dr. med.,
specialist nefrologije

Arterijska togost je povezana s struk-
turnimi in funkcionalnimi spremembami
v Zilni steni. MikroRNK so kljucni epi-
genetski regulatorji in imajo potencial
pri prepoznavanju srénozilnih bolezni.
V/ Studiji smo analizirali povezave med
koronarno arterijsko boleznijo (KAB),
gleZenjskim indeksom (ABI) in arteri-
jsko togostjo pri bolnikih z normalnim
in zmanjsanim ledvi¢nim delovanjem.
Analizirali smo ekspresijski profil
najnizjimi vrednostmi arterijske togosti,
opredeljeno s hitrostjo karotidno-femo-
ralnega pulznega vala. Vkljucili smo 125
bolnikov, ki so bili sprejeti zaradi predv-
idene koronarografije. Ugotovili smo, da
so bili bolniki s KLB starejsi, imeli so nizji
ABI ter povisano arterijsko togost, niso
pa imeli statisticno pogosteje KAB. \/pliv
ledvicnega delovanja na ABI je bil neod-
visen od klasi¢nih dejavnikov tveganja
za aterosklerozo. Razlik v ekspresijskem
profilu mikroRNK molekul med bolniki
glede na arterijsko togost ni bilo.
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Graf 1: Primerjava hitrosti karotidno-femoralnega pulznega vala pri bolnikih z
razli¢nim ledvi¢nim delovanjem
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The association between pulse wave
analysis, carotid-femoral pulse wave velocity
and peripheral arterial disease in patients
with ischemic heart disease

Nejc Piko'", Sebastjan Beve>*, Radovan Hojs**, Franjo Husam Naji** and Robert Ekart'

Pispevki Medicinske fakultete UM

Abstract

Introduction: Functional changes in peripheral arterial disease (PAD) could play a role in higher cardiovascular risk in
these patients.

Methods: 123 patients who underwent elective coronary angiography were included. Ankle-brachial index (ABI) was
measured and arterial stiffness parameters were derived with applanation tonometry.

Results: 6 patients (4.9%) had a previously known PAD (Rutherford grade I). Mean ABI was 1.04 £ 0.12, mean suben-
docardial viability ratio (SEVR) 166.6+32.7% and mean carotid-femoral pulse wave velocity (cfPWV) 10324 m/s.
Most of the patients (n =81, 65.9%) had coronary artery disease (CAD). There was no difference in ABl among differ-
ent degrees of CAD. Patients with zero- and three-vessel CAD had significantly lower values of SEVR, compared to
patients with one- and two-vessel CAD (159.5 £32.9%/158.1 £31.5% vs 181.0+35.296/166.8 27 8%; p=0.048). No
significant difference was observed in cfPWV values. Spearman’s correlation test showed an important correlation
between ABI and SEVR (r=0.196; p=0.037) and between ABI and cfPWV (r=—0320; p <0.001). Multiple regres-

= Leto 2023/ letnik XXIV / Stevilka 1

sion analysis confirmed an association between cfPWV and ABI (B=—0.210; p=0.003), clPWV and mean arterial 8
pressure (B =10.064; p < 0.001), cfPWV and age (£=0.113; p<0.001) and between cfPWV and body mass index (BMI G
(f =~0.195; p=0.028), but not with arterial hypertension, dyslipidemia, diabetes mellitus or smoking status. SEVR 5
was not statistically significantly associated with ABI using the same multiple regression model, E
Conclusion: Reduced ABI was associated with increased cfPWV, but not with advanced CAD or decreased SEVR. Z
Keywords: Ankle brachial index, Peripheral arterial disease, Arterial stiffness, Atherosclerosis, Myocardial ischemia
Q2
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Analiza fenotipskih, molekularnih in genetskih lastnosti nove celicne linije

trojno negativnega raka dojk

mentor red. prof. dr. Iztok Takac, dr. med, v. svet, somentor izr. prof. dr. Uros Maver, mag. farm.,, somentor doc. dr. Rajko Kavalar, dr. med.

DOKTORSKI NALOGI JE BILA

PREDSTAVLJENA NOVO
IZOLIRANA CELICNA LINIJA TROJNO
NEGATIVNEGA RAKA DOJK (TNRD),
MFUM-BRTNBC-1.

Rak dojk je najpogostejsi rak na svetu in
za TNRD podtip je znatilna slabsa prog-
noza. Celicna linija je bila morfolosko,
fenotipsko in genotipsko karakteri-
zirana. Za kontrole so sluZile tri komer-
cialne celi¢ne linije z razli¢nimi receptor-
skimi profili. MFUM-BrTNBC-1 celitna
linija je ohranila trojno negativni recep-
torski status in genetsko stabilnost do

Asist. dr. Kristijan Skok, dr. med.,
Splosna bolniSnica Gradec Il
Oddelek za patologijo, Avstrija,
Medicinska fakulteta, InStitut za
biomedicinske vede, Univerza v
Mariboru, Slovenija

vsaj 6. pasaze. Rezultati STR analize in
navzkrizna preverba z mednarodnimi
bazami so dokazali avtenticnost celicne
linije. MFUM-BITNBC-1 se je po mor-
fologiji celic razlikovala tudi od komer-
cialne TNRD celicne linije. Dodatno
je bilo opravljeno RNA sekvenciranje.
Razlike od komercialnih linij predstavl-
jajo tudi glavne prednostne lastnosti

MFUM-BrTNBC-1. Te so izolacija iz
primarnega tumorskega tkiva, popoln
izvorni zapis, mednarodno poimeno-
vanje, celoten in edinstven STR profil ter
genetska stabilnost do vsaj 6. pasaze.
Celi¢na linija je vklju¢ena v mednarodno
bazo celi¢nih linij (Cellosaurus; CVCL_
B5N?7). Izsledki so bili objavljeni v reviji
Cells (IF: 7.7).

Delovni protokol

IPrimelialna analiza med MFUM-BrTNBC-1 in komercialnimi celicnimi linijami raka dojk
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Univerza v Mariboru

Fakulteta za zdravstvene vede

30. obletnica delovanja Univerze v
Mariboru, Fakultete za zdravstvene vede

Izr. prof. dr. Mateja Lorber, Simona Zabavnik

NIVERZA V MARIBORU,

FAKULTETA ZA ZDRAVSTVENE
VEDE V LETU 2023 PRAZNUIJE 30.
OBLETNICO DELOVANJA. OB TEM
POMEMBNEM MEJNIKU FAKULTETE
PRIPRAVLJAMO CELOLETNI PROGRAM
RAZLICNIH DOGODKOV.

Razvoj fakultete se je pricel pred 30
leti, ko je leta 1993 Drzavni zbor RS z
zakonom ustanovil Visjo zdravstveno
Solo, ki se je leta 1994 preoblikovala v
Visoko zdravstveno Solo.

Izobrazevalno in raziskovalno delo
zaposlenih in zunanjih sodelavcev ter

povezovanje s priznanimi domacimi
in tujimi znanstvenoraziskovalnimi,
izobrazevalnimi in zdravstvenimi
institucijami je leta 2006 omogocilo
preoblikovanje Visoke zdravstvene Sole
v Fakulteto za zdravstvene vede. Bili
smo prva fakulteta v slovenskem pros-
toru na podrocju zdravstvene nege in
zdravstvenih ved.

S svojim delovanjem na podrogju izo-
braZevanja in raziskovanja smo se na
fakulteti vedno odzivali na potrebe
druzbe, zato lahko razvoj fakultete
opredelimo s tremi obdobji, in sicer:

-V prvem obdobju, v obdobju visje

in visoke zdravstvene Sole, je bil
poudarek na razvoju dodiplomskega
rednega in izrednega Studija zdravst-
vene nege. Kot prvi v slovenskem
visokosSolskem prostoru smo pricel
razvijati podiplomske specialis-
ticne Studijske programe s podrocja
patronazne zdravstvene nege, geron-
toloSke zdravstvene nege, periop-
erativne zdravstvene nege, klinicne
dietetike ter informatike v zdravstvu.
Prav tako so se v tem obdobju priceli
postavljati temelji za raziskovalno
dejavnost ter mreza mednarodnega
povezovanja in sodelovanja.

30 LET ODLICNOSTI
1993 - 2023
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- V drugem obdobju razvoja visoke
Sole in fakultete je bil poudarek na
razvoju Studijskega programa 1. sto-
pnje Zdravstvena nega in Studijskih
programov 2. stopnje. Kot prvi v
slovenskem visokoSolskem prostoru
smo leta 2007 priceli izvajati Studijski
program 2. stopnje Zdravstvena nega,
v letu 2008 pa skupaj s Fakulteto
za elektrotehniko, racunalnistvo in
informatiko Univerze v Mariboru ter
Fakulteto za naravoslovje in matem-
atiko Univerze v Mariboru Studijski
program 2. stopnje Bioinformatika.
Leta 2009 smo skupaj s Fakulteto
za organizacijske vede Univerze v
Mariboru priceli z izvedbo Studijskega
programa 2. stopnje Management
v zdravstvu in socialnem varstvu.
\Vizporedno je fakulteta razvijala znan-
stvenoraziskovalno dejavnost in je
za izvajanje raziskovalnih projektov
aktivno vzpostavljala mednarodno
sodelovanje z uglednimi raziskoval-
nimi in izobrazevalnimi institucijami.
Razvoj fakultete je temeljil tudi na

izmenjavi visokoSolskih uciteljev in
sodelavcev, nepedagoskih delavcey,
Studentov ter na pridobivanju gostu-
jocih profesorjev.

V tretjem obdobju razvoja fakultete
je bil poudarek na oblikovanju
Studijskega programa 3. sto-
pnje Zdravstvene nege ter raz-
voju Studijskih smeri s podrogja
napredne zdravstvene nege v okviru
Studijskega programa 2. stopnje
Zdravstvena nega. Kot prvi v sloven-
skem visokoSolskem prostoru smo
leta 2016 priceli izvajati Studijski
program 3. stopnje Zdravstvena
nega ter leta 2020 Studijsko smer
(s podro¢ja napredne zdravstvene
nege) Integrirana obravnava kronicnih
bolnikov na Studijskem programu 2.
stopnje Zdravstvena nega. V sklopu
istega Studijskega programa izva-
jamo 7 Studijskih smeri: Zdravstvena
nega, Urgentna stanja v zdravstvu,
Preventivna in klinicna prehrana,
Integrirana obravnava kronicnih bol-
nikov v napredni zdravstveni negi,

Integrirana obravnava starejsih v
napredni zdravstveni negi, Mentalno
zdravje v napredni praksi zdravstvene
nege ter Javno zdravje. Leto 2021
predstavlja nov zgodovinski mejnik
razvoja fakultete in zdravstvene nege
v Sloveniji s prvim zagovorom dok-
torske disertacije, saj je izobrazevanje
v zdravstveni negi po vertikali prvic
dobilo svoj epilog.
Ob praznovanju 30. obletnice delo-
vanja Univerze v Mariboru, Fakultete
za zdravstvene vede pripravljamo
razlicne dogodke skozi vse leto. Z njimi
bomo obelezili pomemben mejnik nase
fakultete, kot na primer: organizacija
dveh mednarodnih konferenc, orga-
niziranje poletne Sole, raziskovalnih
popoldnevov, medgeneracijskih srecanj
in nenazadnje svec¢anosti ob prazno-
vanju 30. letnice.
Vse zainteresirane vabimo, da sprem-
ljajo napovednik na spletni strani
fakultete https:/www.fzv.um.si in se
nam pridruzijo.

Nagrade in priznanja Univerze v
Mariboru 2022

Andreja Bjelan

A UNIVERZI V MARIBORU SO

TUDI LETOS OB REKTORJEVEM
DNEVU PODELILI NAGRADE IN
PRIZNANJA UNIVERZE V MARIBORU
TISTIM, KISO S SVOJIM DELOM, IZRED-
NIMI USPEHI, DOSEZKI IN ZASLUGAMI
POMEMBNO PRISPEVALI K UVELJAVIT-
VIIN RAZVOJU UNIVERZE V MARIBORU.

Na predlog UM, Fakultete za zdravst-
vene vede, ki je med visokoSolskimi
institucijami na podrogju znanstvenora-
ziskovalne in mednarodne dejavnosti na
podrocju zdravstvene nege in zdravst-
venih ved ena vodilnih v SirSem slov-
enskem prostoru, so podelili naslednje
nagrade:

Nagrado Univerze v Mariboru za
strokovno delo je prejel Marko Ursic,

mag. bioinf., ki je na Fakulteti za
zdravstvene vede UM zaposlen od
leta 2011. Od leta 2021 je predstojnik

organizacijske enote VII/2 preimeno-
vanega Centra za informacijsko-komu-
nikacijske tehnologije in e-ucenje. Delo



https://www.fzv.um.si

opravlja z vso vestnostjo, strokovnostjo
in odgovornostjo. Marko Ursi¢ v delovni
proces neprestano uvaja novosti in
z razvojem aplikacij omogoca digita-
lizacijo in izboljSanje kakovosti dela
zaposlenih na fakulteti in univerzi. Ne
Univerzi v Mariboru sodeluje pri izdelavi
in razvoju aplikacije za skupna javna
narocila ter nudi podporo uporabni-
kom aplikacije. Sicer nacrtuje nabavo
racunalniske in telekomunikacijske
opreme, usklajuje aktivnosti na podrogju
informacijskih tehnologij na fakulteti,
komunicira z vzdrZzevalnimi in servisnimi
enotami, vzdrZzuje spletno stran ter
racunalnisko in komunikacijsko opremo
in Se veliko vet.

Priznanje Univerze v Mariboru za
strokovno delo je letos prejela Simona
PetelinSek, univ. dipl. geogr. in prof.
soc., ki je na Fakulteti za zdravstvene
vede zaposlena od leta 2010. Delo,
ki ga opravlja, je izredno pomembno
za izvajanje pedagoskega procesa in
obravnavo Studentov, kar je temeljna
dejavnost fakultete. Pri svojem delu
izkazuje izjemno skrb za Studente, za
njihovo dobro pocutje na fakulteti in
se zavzema za pomoc in human odnos
do Studentov in sodelavcev. Ob svojem
delu se ves cas izpopolnjuje in nadgra-
juje svoje znanje, zraven strokovnosti
pa jo med drugim odlikuje predanost
in pripadnost Fakulteti za zdravstvene
vede, posten in profesionalen odnos
do Studentov in sodelavcev, inovativ-
nost, odprtost za nove izzive, iskrena

komunikacija, izjemna natancnost, ust-
varjanje pozitivnega delovnega okolja in
motivacija sodelavcev za pridobivanje
novih znan;.

Rektorjevo nagrado je prejela Patricija
Luneznik, ki se je na UM, FZV vpisala
leta 2016 in se ze v prvem letniku
Studija pridruzila Studentskemu svetu
fakultete. Kmalu za tem je prevzela
funkcijo prodekanice za Studentska
vprasanja, ki jo je opravljala vse do
zakljutka dodiplomskega Studija,
in sicer v obdobju od marca 2017
do oktobra 2019. Med Studijem je
kot predstavnica Studentov aktivno
delovala v razli¢nih organih fakultete,
prav tako je Studente predstavljala

na ravni univerze. Sodelovala je tudi v
treh Studentskih projektih (MODEST2,
MULTUREF, PaliOs) in Erasmus+ pro-
jektu RELATE, ki ji je poleg izobrazevan;
s podrocja voditeljstva omogocil tudi
dvotedensko izmenjavo v Angliji pri
organizaciji NHS Horizons. Slednje jo je
opogumilo, da se je v zadnjem semes-
tru dodiplomskega Studija odlocila Se
za trimesecno Erasmus+ izmenjavo na
University of Edinburgh na Skotskem,
kjer je pripravila tudi diplomsko delo
v angleskem jeziku. Jeseni 2019 se je
vpisala na magistrski Studijski program
Management v zdravstvu in socialnem
varstvu in z vestnim in vzornim delom
Studij zakljucila v septembru 2021
z odlitno povpreéno oceno. Zelja po
pridobivanju dodatnega znanja je ostala
in jeseni 2021 se je vpisala Se na dok-
torski Studijski program Zdravstvena
nega. Ker jo zanima podrocje napredne
zdravstvene nege, se je prijavila na
razpis American Association of Nurse
Practitioners, kjer je bila izbrana za
njihovo mednarodno ambasadorko leta
2022 in se je udelezila enotedenske
konference v Orlandu na Floridi. Redno
se udelezuje tudi obveznih izobrazeval-
nih modulov za diplomirane medicinske
sestre v ambulantah druzinske medi-
cine, ob zakljucku katerih bo pridobila
specialna znanja za podrocje vodenja
urejenih kronicnih nenalezljivih bolezni.
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Prejemnici Srebrnega znaka DMSBZT Maribor

Andreja Bjelan

PETEK, 20. 1. 2023 JE V PROS-

TORIH MARIBORSKE KADE-
TNICE POTEKALA OKROGLA MIZA
»SKUPA] ZA VARNOST V KONTINU-
UMU OBRAVNAVE PACIENTOV« NA
TEMO ZAGOTAVLJANJA KONTINUIRANE
ZDRAVSTVENE NEGE IN OSKRBE PA-
CIENTOV/STANOVALCEV TER VARNE
IDENTIFIKACIJE OB PREHAJANJU MED
ZDRAVSTVENIMIINSTITUCIJAMI V OR-
GANIZACI)I DRUSTVA MEDICINSKIH
SESTER, BABICIN ZDRAVSTVENIH TEH-
NIKOV MARIBOR (DMSBZT MARIBOR).

Po okrogli mizi so podelili najvisja regi-
jska priznanja za delovanje na podrocju
zdravstvene nege Srebrni znak
DMSBZT Maribor. Gre za priznanje,
ki ga podeljuje Drustvo medicinskih
sester, babic in zdravstvenih tehnikov
Maribor, in sicer posameznici/posa-
mezniku ali skupini za dosezke na
podroCju zdravstvene in/ali babiske
nege, za delovanje v DruStvu, za
razvijanje in ohranjevanje dobrih
medsebojnih odnosov med sodelavci
v negovalnem in zdravstvenem timu,
skrbi za stanovsko delovanje svojih
¢lanov, razvijanju stikov med clani in
med drustvi ter krepitev vloge in pom-
ena dela medicinskih sester, babic in
zdravstvenih tehnikov v regiji delovanja.
Na fakulteti smo izjemno ponosni, da
sta bili med nagrajenkami letos tudi
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dve sodelavki: vis. predav. mag. Barbara
Kegl in vis. predav. mag. Jozefa Tomazic.
Vis. predav. mag. Barbara Kegl se je leta
2005 zaposlila na Univerzi v Mariboru, in
sicer na takratni Visoki zdravstveni Soli,
danasnji Fakulteti za zdravstvene vede.
Kot visokoSolska utiteljica sodeluje v
pedagoskem procesu na Studijskem
programu 1. stopnje Zdravstvena
nega, je nosilka predmeta Zdravstvena
nega v patronaznem in dispanzerskem
varstvu s klinicnem usposabljanjem.
Kot visja predavateljica predava in izvaja
seminarje in klinicne vaje pri predmetih
Zdravstvena nega otroka in mladostnika
s pediatrijo, Obvladovanje kronicnih
bolezni ter Ergonomski pristopi in varno
delovno okolje v zdravstvu. Je mentorica
in somentorica Stevilnim Studentom
pri pisanju diplomskih del na 1. in 2.
stopnji Studija. Med leti 2017-2019 je
bila vodja Studijskega programa 1. sto-
pnje Zdravstvena nega. Na UM, FZV je
tlanica Akademskega zbora fakultete,
Katedre za zdravstveno nego, Instituta
za zdravstveno nego in Komisije za
ocenjevanje kakovosti. Kot predsed-
nica Komisije za zaloznisko dejavnost
na Fakulteti za zdravstvene vede in
¢lanica Univerzitetne zalozbe Univerze
v Mariboru vodi komisijo in skrbi za
izdajo najnovejsih publikacij s podrodja
zdravstvene nege in zdravstva v zalozbi
fakultete.

Foto: Arhiv UKC Maribor

Kot predavateljica sodeluje tudi na tujih
univerzah v okviru programa Erasmus+
izmenjav visokoSolskih uciteljev, prip-
ravlja u¢na gradiva za Studente, objavlja
strokovne ter znanstvene ¢lanke v
domacih in tujih znanstvenih revijah, pri-
pravlja prispevke in predava na razlicnih
domacih in tujih konferencah. Je ¢lanica
izvrSilnega odbora Sekcije medicinskih
sester v vzgoji in izobrazevanju pri
Zbornici zdravstvene in babiske nege
Slovenije, Zvezi drustev medicinskih ses-
ter, babic in zdravstvenih tehnikov, zelo
vestno tudi skrbi za azurno in pravocasno
obvestanje sodelavcev na fakulteti
o vseh izobrazevanjih in novostih
na podroCju vzgoje in izobrazevanja.
Obenem je Barbara Kegl SirSe druzbeno
aktivna, saj je aktivna clanica DruStva
prijateljev mladine Pesnica in kot prosto-
voljka sodeluje v Zvezi prijateljev mladine
Maribor na letovanjih otrok v PorecCu.
Srebrni znak DMSBZT Maribor je
letos prejela tudi nasa dopolnilno
zaposlena vis. predav. mag. Jozefa
Tomazi¢, strokovna vodja zdravst-
vene nege Klinike za interno medicino
Univerzitetnega klinicnega centra
Maribor. Na UM, FZV sodeluje v peda-
goSkem procesu kot visokoSolska ucitel-
jica na Studijskem programu 1. stopnje
Zdravstvena nega pri izvedbi predmetov
Zdravstvena nega in Zdravstvena nega
na internisticnem podrocju.

Obema nagrajenkama iskreno
cestitamo!



KEMIJSKI DEJAVNIKI TVEGANJA V

PREHRANI

Prof. dr. Sonja Sostar Turk, doc. dr. Urska Rozman

NIVERZA V MARIBORU,

FAKULTETA ZA ZDRAVST-
VENE VEDE JE V SODELOVANJU Z
UNIVERZITETNO ZALOZBO UNIVERZE
V MARIBORU PRIPRAVILA IN IZDALA
UCBENIK AVTORJEV SONJE SOSTAR
TURK, URSKE ROZMAN, URSKE
BLAZNIK, VESNE VIHER HRZENJAK,
VIVIANE GOLJA, EME MIVSEK MUSIC,
BLAZA NAHTIGAL, LUCIJE PERHARIC,
MAIJDE PAJNKIHAR, DOMINIKE VRBNJAK.

Hrana predstavlja kemic¢no najbolj
kompleksen del okolja, ki smo mu ljudje
vsakodnevno izpostavljeni. Hrana je
sestavljena iz kemijskih sestavin, ki ji
dajejo prehrambno vrednost, kot so
beljakovine, mascobe, ogljikovi hidrati,
voda, vlaknine, vitamini in minerali ter
ostale kemijske sestavine, ki ji dajejo
okus in barvo. V hrani pa se pojavljajo
tudi razlicna kemicna onesnazevala, ki
prehajajo v hrano tekom prehrambne
verige od rasti, obdelave, priprave in
shranjevanja hrane. Obstaja veliko virov
in poti prehajanja kemijskih onesnazeval
v hrano, med katerimi so nekatera hrani
dodana namerno, druga pa prehajajo
v hrano nenamerno kot posledica
¢loveske dejavnosti.

\/ ucbeniku je predstavljena Zivilska
zakonodaja, vklju¢no s splosSnim
zakonom o hrani, analiza tveganja in
pristopi za obvladovanje dejavnikov
tveganja v prehrani ter Evropska
agencija za varnost hrane (EFSA) kot
odgovorni organ v Evropski uniji. Zbrana
in predstavljena so najpogostejsa
kemic¢na onesnazevala v prehrani:
strupeni elementi (Zivo srebro, svinec,
kadmij, arzen, krom in nikelj), obstojna
organska onesnazevala (poliklorirani
bifenili in dioksini), mikotoksini (afla-
toksini, sterigmatocistin, ohratoksini,
zearalenon, fumozini, trihoteceni, pat-
ulin, citrinin in ergot toksini), rastlinski

toksini (alkaloidi, cianogeni glikozidi,
furokumarini, glukosinulati, lektini,
ptakvilozid idr.), ostanki sredstev za
zasCito rastlin — pesticidi, aditivi v Zivilih,
zdravilne u¢inkovine (antibiotiki, citosta-
tiki, hormoni), akrilamid, transmascobne
kisline, dusikove spojine (nitrati, nitriti,
nitrozamini), poliaromatski ogljikovo-
diki, alergeni v prehrani, kemicni motilci
endokrinega sistema, nanotehnologija v

fenol A

is

Nanotehnologija =

Pb

Zivilih. \/ u¢beniku so predstavljeni tudi
modeli, teorije in koncepti za promacijo
zdravja in skrbi za zdravje populacije.
Globalizacija, nove tehnologije in spre-
menjene prehranske navade so viri
novih tveganj, ki se jim prilagaja tudi
Zivilska zakonodaja, saj je varnost hrane
temeljna skrb javnega zdravja in pred-
nostna naloga na nacionalni in globalni
ravni.

M Antibiotiki

Varna hrana =oo.n

O)PCB
I PESTICIDI

Kemijski dejavniki tveganja
v prehrani
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Ekipna zmaga za UKC Maribor na
27. Zimskih Sportnih igrah zdravstvenih
in socialnih zavodov mariborske regije

Rebeka Gerlic, univ. dipl. ekon.

»Megla je, slabo se vidi in e snezi... A bomo sploh tekmovali?«
je bilo slisati smucarje, ki so se pripravljali na start veleslaloma
na desni strani proge Cojzerica na Arehu. Ja, res je, vreme nam
zjutraj ni bilo najbolj naklonjeno, a za prave smucarje je to
povsem nepomembno. Smuca se v vseh razmerah in pomem-
bno je sodelovanje, ne pa tekma za odli¢ja. No, tako velja vsaj
za vecino, za tiste najbolj zagrete pa seveda pomeni boj za
medalje.

Na startu se nas je zbralo priblizno 130 tekmovalcev, iz UKC
Maribor 49. Tekmovali smo v osmih razlicnih skupinah,
udelezenci pa so bili razporejeni v skupine glede na starost.
Kot obicajno se veleslalom pritne z Zenskami, ki imamo

Foto: arhiv UKC MB

predvsem dobre pogoje, sledijo moski od starejsih pa do najm-
lajSih, ki imajo progo ze precej naceto. Ampak na sreco vseh
smo vsi lepo in brez poskodb odsmucali, UKC Maribor pa je
na koncu slavil skupno 1. mesto med vsemi sedmimi zavodi.
Drugo mesto je tokrat pripadlo ZD Maribor, tretji pa so bili
smucarji iz NLZOH.

Se enkrat ¢estitke vsem, ki so pripomogli k odli¢ni uvrstitvi
nasega UKC, in vsem sodelujocim. Zahvalila bi se tudi nasemu
direktorju prof. dr. Antonu Crnjacu, ki nam je omogocil sodelo-
vanje na zimskih smucarskih igrah in glavnem organizatorju
Sasu Jusu, ki nas nekako vedno zdruzi in poskrbi, da nam
snezno-zimski dan ostane v lepem spominu.

Pokal za ekipno zmago UKC Maribor



Uvrstitev sodelujocih ekip:

1 UKCMB 1.147,43 tock
2 ZDMARIBOR 931,13 tock
3 NLZOH 651,61 tock

Tekmovalci so bili razdeljeni v starostne skupine.

Rezultati do 3. mesta so naslednji:

Mesto / Priimekinime  Zavod

Skupina A — Zenske do 30 let

Rezultat

1 GERECNIK PATRICJA UKC MARIBOR  0:46,12
2 BRUNCICBARBARA UKC MARIBOR  0:48,87
3 STOKLASURSKA  UKCMARIBOR  1:11,71
Skupina B — Zenske od 31 do 40 let

1 RAZGOR URSA ZD MARIBOR 0:40,79
2 MERZEL URSKA ZD MARIBOR 0:41,71
3 KOREZTEJA ZDSL.BISTRICA  0:42,67
Skupina C - Zzenske od 41 do 50 let

1 GERLIC REBEKA UKCMARIBOR  0:39,27
2 JELKA MLAKER ZDSL.BISTRICA  0:41,27
3 RIBARIC SONJA UKCMARIBOR 041,44
Skupina D - Zenske, starejSe od 50 let

1 REPPIA NLZOH 0:47,41
2 BOSNJAKKSENIA  NLZOH 0:48,08
3 FELSERJASMINA  ZD MARIBOR 0:49,67
Skupina A — moski do 35 let

1 KLEMEN KELC DOM D. VOGRINEC 0:36,35
2 FRAS MIHAEL FARMADENT 0:37,07
3 RAMSAK MIHA ZDSL.BISTRICA  0:37,20
Skupina B — moski od 36 do 45 let

1 ZABAVNIKGORAN UKC MARIBOR  0:34,97
2 SAPAC ANDRE) ZD MARIBOR 0:35,75
3 KLEMENCIC DOMEN ZD MARIBOR 0:36,74
Skupina C - moski od 46 do 55 let

1 ARNUS LOVRO NLZOH 0:37,21
2 KRANER MATE] UKCMARIBOR  0:37,23
3 BOZNIKIGOR UKCMARIBOR  0:38,01
Skupina D - moski, starejsi od 55 let

1 ZUNKOVIC MATJAZ  ZDSL.BISTRICA  0:39,85
2 ILESIC MIRO UKC MARIBOR 0:40,20
3 MATUS ZELIKO ZD MARIBOR 0:41,71

Skupina D - moski

Skupina C - moski
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Pred Sindikatom UKC Maribor je novo
mandatno obdobje

Darja Pernek, Milena Spes Skrlec

Sindikat zdravstva in
socialnega skrbstva
Slovenije - Sindikat UKC
Maribor

Sindikat zdravstva in socialnega skrb-
stva Slovenije (5ZSSS) - Sindikat UKC
je po Stevilu ¢lanov v UKC Maribor
najvedji reprezentativni sindikat, ki se
zdruzuje na drzavnem nivoju v najvecjo
sindikalno centralo — Zvezo svobodnih
sindikatov Slovenije (ZSSS). Ta je imela
4. 10. 2022 svoj kongres, na katerem
je za predsednico ponovno izvolila
Lidijo Jerki¢. ZSSS ima na lokalni ravni
obmocne organizacije. Nas sindikat
SZSSS deluje v okviru Obmocne orga-
nizacije ZSSS Podravje in Koroska, kjer
strokovne sluzbe nasim ¢lanom nudijo
pravno in drugo strokovno pomot.

SZSSS se povezuje v Koordinacijo
sindikatov javnega sektorja, ki pov-
ezuje Sest sindikatov dejavnosti za
podroCje dogovarjanja in zastopanja
zaposlenih v javnem sektorju. SZSSS
zastopa na pogajanjih sekretarka Mojca
Sumer Korman, univ. dipl. prav., ter
tudi aktivno sodeluje na vseh podrogji
sindikalnega delovanja. Leta 2013 je
uspelo sindikatom za clane izpogajati
20 % viSje jubilejne nagrade in dvig
izplatila solidarnostne pomoci, od leta
2018 se izplacujejo jubilejne nagrade
tudi za 40 let dela v javnem sektorju.
Za reSevanje specificne problematike v
zdravstvu in socialnem varstvu pa se v
SZSSS povezuje s sindikati s podrocja
zdravstva in sociale. TakSen nacin
povezovanja in delovanja prispeva
k uspesnejSemu sindikalnemu delu.
Svoje cilje sindikati dosegajo s poga-
janji, dogovori, stavkami ali mnozicnimi
manifestacijami. Najvedji zalogaj, ki taka
sindikate v javnem sektorju v letu 2023,
je usklajevanja sistemskih sprememb

platnega sistema javnega sektorja z
namenom, da se najpozneje do 30.
junija 2023 pripravi predlog sprememb
in dopolnitev Zakona o sistemu plac v
javnem sektorju (ZSPJS) oziroma nov
zakon o sistemu plac v javnem sektorju
s podpisano izjavo o stopnji usklajenosti
besedila ¢lenov zakona, pri ¢emer si
bosta vladna in sindikalna stran priza-
devali za ¢im visjo stopnjo usklajenosti
clenov.

V iztekajoCem mandatu je SZSSS najvet
tasa namenil pogajanju glede dviga in
vrednotenja delovnih mest, sprejetju
standardov in normativov, napredo-
vanju javnih usluzbencev, regresu za
letni dopust, izplacilu jubilejnih nagrad,
izplacilu delovne uspesnosti, »pro-
tikoronskim ukrepom«, odpravi anom-
alij v sistemu plac javnega sektorja in
opozarjanjem na nastale nepravilnosti,
ki so nastajale, ker se je popuscalo
dolocenim sindikalnim skupinam. Bili
smo tudi primorani, da smo svoja
nestrinjanja izrazali z raznimi oblikami
sindikalnega boja tudi s stavko. V juniju
2021 smo obelezili 30 let delovanja
Sindikata zdravstva in socialnega skrb-
stva Slovenije. Ob jubileju je predsednik
Aleksander Jus podelil priznanja sindi-
kalnim zaupnikom, ki so v preteklih 30
letih odigrali pomembno vlogo pri usta-
novitvi, graditvi in ohranjanju nasega
sindikata.

Cas covida-19 za Sindikat
UKC Maribor

IztekajoCi mandat 2018-2023 je bil
za Sindikat UKC Maribor Se posebej
zahteven, saj ga je poleg Ze nastetih
sindikalnih aktivnosti zaznamovala
epidemija virusa covida-19. Zdravstvo
in socialno varstvo je bilo v tem ¢asu
Se posebej na udaru. V Sindikatu UKC
Maribor smo se trudili, da smo v tem

tasu spremljali dogajanja tako SirSe v
Sloveniji kot v nasem delovnem okolju.
Poskusali smo vplivati, da bremena
»koronakrize« ne bi bila prevelika za
delavce. TeZave, ki so nastajale, smo v
Sindikatu UKC Maribor reSevali znotraj
zavoda, preko lokalnega in drzavnega
nivoja. Tezava so bili »protikoronski
ukrepi«, ki jih je vlada v ¢asu epidemije
sama predlagala in niso bili usklajeni s
socialnimi partnerji. \/ tem ¢asu ni bilo
pravega sindikalnega dialoga, le-ta se
je lani ponovno vzpostavil in tako se je
zalela izboljsevati komunikacija med
sindikati, vlado in delodajalci.

Organizacija in delovanje
Sindikata UKC Maribor

Delo sindikata UKC temelji na Pravilniku
sindikata UKC. Najpomembnejsi cleni so
sindikalni zaupniki in njihovi namestniki,
ki poznajo ¢lane in zaznavajo njihove
tezave ter ¢lane povezujejo z vodstvom
sindikata. Sindikalni zaupniki sestavljajo
konferenco sindikata, ki je posvetovalni
organ. Tukaj sindikalni zaupniki uvel-
javljajo in usklajujejo interese ¢lanov,
predlagajo dejavnosti za izboljSanje
socialnega in ekonomskega polozaja
¢lanov, se izobrazujejo in pridobivajo
informacije za svoje delo. lzvrsni odbor
ki odloca o najpomembnejsih dejavnos-
tih, sprejema zakljucne racune in v ¢asu
pritiskov izvaja naloge stavkovnega
odbora.

Clani upravi¢eno pricakujejo, da bo sin-
dikat s svojim delovanjem in odzivi na
aktualna dogajanja v druzbi naredili vse,
kar je mogoce, da bremena krize ne bi
nosili le delavci. Velika vecina clanov je
zgolj pasivni opazovalec in veseli smo,
kadar kdo Zeli postati aktivnejsi ¢lan.
Predvsem mlajSe generacije ne Cutijo
potrebe po sindikalnem organiziranju.



Nanje vpliva pogosto mnenje nasprot-
nikov sindikatov. Pravice, ki jih imamo
delavci, pa niso samoumevne. Premalo
se zavedamo, da so sindikati nasi
aktivni legitimni predstavniki. Brez njih
bi bila cena nasega dela in pravice iz
delovnega razmerja bistveno drugacne
0z. manjse.

V sindikatu UKC Maribor smo ob nas-
tajanju novih sindikatov strpni glede
sodelovanja in odnosov z njimi. V
nekaterih akcijah nastopamo enotno in
tako krepimo akcijsko mo¢ v pogajanjih
z vodstvom UKC. Menimo, da se z izzivi
lahko uspesno spopadamo le skupaj.
UspesSnega dela sindikata si tudi
ne moremo predstavljati brez
neprestanega ucenja. Nenehne spre-
membe in dogajanja v druzbi nas silijo,
da smo kot sindikalni zaupniki odprti za
spremembe.

Sindikalno delo Sindikata UKC Maribor
je v letih 2018 do 2023 potekalo na
razlicnih podrogjih in je zahtevalo
neprestane dejavnosti:

Spremljanje izvajanja zakonodaje,
povezane z delovnimi razmerji (Zakon
o delovnih razmerjih, Kolektivne
pogodbe, odloki, protikoronski ukrepi
...): dodatki k placi, napredovanja
delavcev v placilne razrede, regres
za letni dopust, regres za malico,
potni stroski, strokovno izpopolnje-
vanje, dopusti, koriscenje prostih dni,
sistemizacija ...

Vodenje Komisije za socialne zadeve
— izplacilo solidarnostnih pomoci po
101. ¢l. KP za dejavnost zdravstva in
socialnega varstva

Zastopanje c¢lanov v disciplinskih
postopkih in sodelovanje na
komisijah, ki obravnavajo zadeve,
povezane z delovnim razmerjem
Nudenje pravne pomoci ¢lanom preko
Sluzbe pravne pomoci pri 00 Z5SS
Podravje in Koroska

Svetovanje in pomoc ¢lanom, ki se
znajdejo v financni stiski, dodeljevanje
solidarnostne pomoci iz sredstev
sindikata in obravnava zacasnih

povratnih financnih pomoti
- Kulturne dejavnosti: cenejsi nakupi
abonmajev in vstopnic za razlicne kul-
turne predstave in glasbene dogodke
- Sportne dejavnosti: ugodni nakupi
vstopnic za objekte, namenjene
sprostitvi in rekreaciji
- Organizacija za Clane: izleti, sre¢anja
izletnikov, novoletno obdarovanje in
sretanja otrok z Dedkom Mrazom,
simboli¢na obdaritev clanov ob
novem letu in nudenje cenejSega
cepljenja proti klopnemu meningitisu
- Posredovanje ponudb — akcij ugodnih
nakupov in moznost obrocnih placil.
Del ¢lanarine se lahko tudi povrne z
nakupi s Kartico ugodnosti, ki jo izdaja
Z55S
- Del sredstev sindikalne ¢lanarine
namenjamo za financiranje vseh
teh dejavnosti in kot pravna oseba
skrbimo za zakonito poslovanje preko
zunanje ra¢unovodske sluzbe. Zavod
nam nudi svoje strokovne sluzbe za
dolo¢eno pomoc pri nasem delu.
Na programsko-volilni seji v zacetku
marca 2023 je bila za predsednico
Sindikata UKC Maribor ponovno izvol-
jena Darja Pernek za naslednji petletni
mandat. Izvoljeni so bili tudi vsi organi
sindikata, ki so pomembni za uspesno
delovanje.
Na seji je bila podana ocena delo-
vanja sindikata za preteklo obdobje.
Zavedamo se, da je najpomembnejsa
ocena, ki jo dajejo nasi ¢lani. Veseli smo
vsake pozitive kritike, a tudi negative
kritike spremljajo nase delo. Te nas Se
posebej spodbudijo in nam predstavljajo
nove izzive.
Mogoce utegne kdo zaradi tega opisa
nasega dela zacutiti, da je sindikat edini
predstavnik delavcev, ki, Ce je treba,
posameznika lahko zasciti, sicer pa ze
samo ugodnosti, ki jih ponuja delav-
cem, prispevajo k njihovemu boljSemu
gmotnemu stanju in pestrejSemu ter
kakovostnejSemu prezivljanju ¢asa v
sluzbi in izven nje. Najpomembnejse
je vedeti, da sindikat ni predsednik in
vodstvo sindikata. Sindikat smo vsi ¢lani
in nasa moc je pomembna tudi od Ste-
vilénosti ¢lanov. Vabimo vas, da se nam
pridruzite.
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Protestni shod medicinskih sester

Helena Fluher

ROTESTNI SHOD MEDICINSKIH

SESTER PRED VLADO RS 22. FEB-
RUARJA 2023 BO ZAGOTOVO ZAPISAN
\/ ZGODOVINI DELOVANJA SINDIKATA
SDZNS.

S pomocjo nekaterih izmed vas smo
bili vidni in dokaj Steviléni. Zahvaljujem
se vsem, ki ste vlozili veliko truda in
energije v boj za nase delavske pravice.
Seveda bi bili vidni Se bolj, ¢e bi nas bilo
nekaj sto vec. Predvsem mladih, tistih,
ki ste na zacetku svoje delovne poti.
Upam, da se boste kmalu zavedali, da
nobena izborjena pravica ni podarjena, Se
manj vecna. Kdo se bori za naSe pravice?
Za zdaj samo sindikat. Posamezniki,
ki imajo kup resitev, se ne udelezijo
protestnega shoda, e manj pogajan;.
Na protestnem shodu medicinskih sester
smo se »MI, STARI« borili za vas, mlade,
za prihodnost poklica, ne nazadnje za vse
nas. Ampak zavedajte se, da nas ne bo
vec dolgo v sistemu, zato se zamislite,

kdo se bo boril za vaso prihodnost, pri-
hodnost zaposlenih v zdravstveni negi ...
Glede na to, kaj vse se nam obeta v
prihodnosti nasega poklica, verjemite,
da bo v prihodnje potrebno stopnjevanje
sindikalnih dejavnosti. TUDI STAVKA NI
IZKLJUCENA!

Na vas in vseh nas pa je, da se
odlocite oz. odlocimo, ali boste pri tem
sodelovali ali pa boste samo cakali na
usodo, ki nam jo namenja drzava?

Z zadovoljstvom pa opazam, da ste v
nasi delovni organizaciji zadovoljni s
placami in delovnimi pogoji, Cemur je
sicer bil protestni shod namenjen. V
nasprotnem primeru bi bila udelezba
zagotovo vegja.




Celiéne kulture in celi¢ne linije — kaj je
njihov namen in uporabnost v klinicni

medicini?

prof- dr. Pavel Skok, dr. med, visji svetnik, asist. Kristjjan Skok, dr. med.

ZSLEDKI RAZISKAV V BLIZN-

JI PRETEKLOSTI SO POTRDILI, DA
IMAJO CELICNE KULTURE IN CELICNE
LINIJE VELIK POTENCIAL NA RAZLICNIH
PODROCJIH MEDICINE, MED DRUGIM
TUDI NA PODROCJIH PATOLOGIJE IN
ONKOLOGIJE.

Celi¢ne kulture predstavljajo laboratori-
jsko metodo, pri kateri se omogoci rast
evkariontskih ali prokariontskih celic v
fizioloSkih razmerah. Pogoji za rast celic
se mocno razlikujejo glede na tip celic,
vendar mora vsako primerno gojisce
vsebovati naslednje sestavine: substrat
o0z. medijj, ki vsebuje nujna hranila, kot so
aminokisline, ogljikove hidrate, vitamine
in minerale, rastne dejavnike, hormone,
pline (02, CO2) in ustrezno fizikalno-kemi-
jsko okolje, kar pomeni nadzorovan pH,
osmotski tlak in temperaturo.

Uporaba celi¢nih linij na podrocjih
patologije in onkologije je
osredotocena predvsem na boljse
razumevanje patofizioloSkih
mehanizmov nastanka raka,
kancerogenezo.

\/ povezavi s klinicno medicino se
celicne linije najpogosteje uporabljajo za
namen modelnih sistemov, s pomocjo
katerih lahko raziskujemo osnovno
celi¢no biologijo, simuliramo (replici-
ramo) bolezenske mehanizme, razisku-
jemo ucinkovitost v farmakodinamskih
Studijah in varnost, torej toksi¢nost
razlitnih ucinkovin. Med potenciale
uporabe sodi tudi izdelava umetnih tkiv,
npr. umetne koZe in sinteza pomembnih
bioloSkih snovi iz raznovrstnih celicnih
kultur. Se zlasti moznost izdelave

umetnih tkiv je vse bolj obetavno
podrocje biotehnologije; v osnovi gre za
»tkivno inZenirstvox.

Delo s celicnimi linijami v
biomedicinskih raziskavah zahteva
primerno opremljen laboratorij z
ustrezno izobraZenimi raziskovalci

Uporaba celi¢nih linij na podrogjih
patologije in onkologije je osredotocena
predvsem na boljSe razumevanje pato-
fizioloSkih mehanizmov nastanka raka,
kancerogenezo. Poglobljeno razume-
vanje teh mehanizmov omogoca razvoj
novih terapevtskih in diagnosticnih pris-
topov ter njihovo translacijo v klinicno
okolje. VV zadnjem Casu je vecje Stevilo
raziskav primerjalo metode gojenja,
razli¢ne vrste celi¢nih linij, njihov poten-
cial ter uporabnost. Vsaka metoda
gojenja ima doloCene prednosti in tudi
pomanjkljivosti. Ena izmed kljucnih
tezav pri gojenju celi¢nih linij ostaja
zagotavljanje avtenti¢nosti, kar pomeni
ohranjanje enakega dednega materiala
primarnemu tkivu, kar pa ni odvrnilo
raziskovalcev od iskanja potencialnih
nacinov uporabe celi¢nih linij. Nekateri
primeri takSne uporabe so: razis-
kovalni nameni (predklinicne raziskave,
translacijski pristopi), izolacija tkiva in
celic (propagacija in/ali transfekcija),
genetske raziskave, organoidi, pridelani
iz pacientovih celic, misji modeli ipd.
(slika 1).

Delo s celi¢nimi linijami v biomedicinskih
raziskavah zahteva primerno opreml-
jen laboratorij z ustrezno izobrazenimi
raziskovalci, pa seveda tudi primerno
skrb in nadzor zaradi potencialnih
nevarnosti kuznih (npr. HBV, HIV),

toksicnih ali celo mutagenih snovi.
Kadar se dela s celicami, ki so bile prido-
bljene od bolnikov, je treba dodatno
preveriti vse podatke v zvezi z more-
bitnimi nalezljivimi boleznimi. Pred
zaCetkom gojenja je treba dolociti nacin
in parametre gojenja, obstajajo namrec
razlicni tipi, ki se razlikujejo glede na
namen raziskave, 2D ali 3D format
gojenja in dodatki razli¢nih sestavin
oz. medijev. Znano dejstvo je, da so 2D
celicne kulture »zgolj« poenostavljen
priblizek realnemu tkivu. V tem mod-
elu se namret izgubijo kompleksne
medcelicne komunikacije. Celice v 3D
kulturah, ki so bistveno bolj zahtevne,
pa predstavljajo bolj realen priblizek
izvornemu sistemu, imajo ohranjeno
polarizacijo, mozen je prikaz funkcio-
nalne angiogeneze (rasti Zilja) in lazje
matematicno modeliranje. 3D kulture
so tudi bolj odporne in manj obcutl-
jive na dolocene drazljaje, npr. zdra-
vilne ucinkovine pri testih viabilnosti.
Genetski profil za doloCene faktorje je v
2D kulturah v primerjavi s 3D spremen-
jen, npr. geni za rastne faktorje, geni za
proangiogenezo in adhezijske molekule.
Pri odlocitvi, kateri model bomo upo-
rabili, ne smemo pozabiti, da je pri 3D
kulturah zaradi heterogenosti otezena
ponovljivost, visji pa so tudi stroski
gojenja. Za analizo dolocenih elementov
v okolju z omejenim Stevilom spremenl-
jivk so zato najbolj primerne 2D kulture.
Vsaka izmed omenjenih metod ima
dolocene prednosti in tudi pomanjklji-
vosti. Gojenje zadostnega Stevila celic je
pomembno za zagotavljanje primerne in
uspesne izvedbe poskusa, pa tudi glede
na namen, ki je usmerjal raziskavo, npr.
za profiliranje, pretocno citometrijo,
imunocitokemijo, zamrznitev ipd. Celice
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se mora v skladu s priporotili na zacetku
postopka gojenja, tj. primarno kulturo,
in vsako drugo pasazo, zamrzniti. S
tem zagotovimo referencne tocke za
nase raziskovanje in ustvarimo var-
nostni mehanizem, v kolikor pride do
nezelenih dogodkov tekom gojenja oz.
subkultivacije. Zamrznitev poteka tako,
da se celice prelijejo s krioprotektivnim
sredstvom, ki prepreci formacijo zno-
trajceli¢nih kristalov. Po 20—-30 minutah,
krioprotektivno sredstvo prodre v celice,
nato se celice postopno ohlajajo na po
1-2 °Cdo -80 °C, nakar se jih potopi
v tekoti dusik za dolgorocno hranjenje.
Vecina sesalskih celic se lahko ohrani v
tekocem dusiku za vec let. Za ponovno
odtajanje je treba opraviti vec zaporednih
postopkov, da na koncu celice vrnemo v
medij in prenesemo v posodo za gojenje.

BAZICNE RAZISKAVE

IZOLIRANO TKIVO IN

Kljub Stevilnim prednostim, ki jih pri-
nasajo raziskave na celi¢nih linijah, je
glede na izsledke raziskav, ki so bile
objavljene v zadnjem desetletju, treba
opozoriti, da je v zadnjih letih prislo
do Stevilnih neskladnosti na podrocjih
gojenja kot tudi objavljanja rezultatov
raziskav, temeljecih na celi¢nih linijah.
Raziskovalca Serge Horbach in Willem
Halfmann sta v svoji raziskavi pregle-
dala razli¢ne baze podatkov in uspelo
jima (do leta 2017) zaslediti vet kot
32.000 clankov, ki so v svojih raziskavah
zmotno uporabljali kontaminirane ali
mutirane celicne linije.

Kljub nastetim omejitvam se

moramo zavedati, da je raziskovanje

na tem podrocju izrednega pomena
na razlicnih podrocjih biomedicine

RAZLIENI
RAZISKOVALNI NAMENI

RAKAVE
CELIENE
LINIJE

Kljub nastetim omejitvam se moramo
zavedati, da je raziskovanje na tem
podrocju izrednega pomena na razlicnih
podrogjih biomedicine, Se zlasti ob upo-
rabi bolj kompleksnih in dovrsenih mod-
elov, ki posnemajo medcelicne inter-
akcije in druge vidike (pato)fizioloSke
funkcionalnosti.

Te raziskave predstavljajo prihodnostin
pomemben napredek pri razumevanju
Stevilnih bolezenskih stan;.

Te raziskave predstavljajo prihodnost in
pomemben napredek pri razumevanju
Stevilnih bolezenskih stanj, s tem pa
tudi do uCinkovitejsih oblik zdravljenja.
In Se nekdo bo ob uspesnih raziskavah
na celi¢nih linijah zelo hvaleZen za Ste-
vilne laboratorijske zivali!

TRANSLACISKA

ZNANOST

IZOLIRANO TKIVO IN

CELICE CELICE
OD BOLNIKA
PRIDOBLIENI
ORGANOIDI
v
PROPAGACHA
Z2/BREZ GENETSKI MATERIAL T;‘?;::f;‘é)c[:g::
TRANSFEKCLE
KEMIENG 1Z PDX- 0D BOLNIKA
CELICNE LINUE ::(zleéglc;Rﬁ:H INDUCIRANI TRA:\:ISI;ENE S:AOCL‘JJEALTl PRIDOBLIENE PRIDOBLIENI Hkgrh?géi:.ﬁ:'ﬁl
MODELI CELICE KSENOGRAFTI

Slika 1



NE IZGUBITE VIDA ZARADI SLADKORNE BOLEZNI!
IZKORISTITE MOZNOST PREVENTIVNEGA PREGLEDA OCESNEGA 0ZADJA!

AMBULANTA ZA PRESEJANJE DIABETICNE RETINOPATIJE

UKC Univerzitetni
kliniéni center
MARIBOR | Maribor
Oddelek za ocesne holezni

NAROCANJE BOLNIKOV
po telefonu: 02 321 17 17 ali osebno

Center za narocanje Oddelka za o€esne bolezni, lll. nadstropje,
od ponedeljka do petka med 8.00 in 12.00

Kaj potrebujete?
Napotnico diabetologa, osebnega zdravnika, oftalmologa ali drugega zdravnika s
Sifro ZZZS: 2325.

Komu je namenjena?
Novo odkritim sladkornim bolnikom, sladkornim bolnikom brez ali z blagimi
spremembami na ocesnem ozadju.

Kaj je diabeticna retinopatija (DR)?
DR je resna komplikacija sladkorne bolezni, ki v napredovali obliki ogroza vid in prispeva k invalidnosti prebivalstva.
DR je glavni vzrok izgube vida med aktivno populacijo v starosti med 20. in 64. letom.

Pomen presejalnih programov

Zgodnje odkrivanje DR in pravotasno zdravljenje sta izrednega pomena pri zmanj$anju izgube vida.

Cilj: hitrejSi in lazji dostop za odkrivanje sprememb na o¢esnem ozadju na novo odkritim sladkornim bolnikom.
Dosedanje analize presejalnih programov so pokazale, da pri 20 do 24 % sladkornih bolnikov odkrijemo znake DR.

Normalno ocesno ozadje Proliferativna diabetiéna retinopatija

Obravnava bolnika
Po predhodni narocitvi popoldan na Oddelku za o¢esne bolezni UKC Maribor, Ill. nadstropje.

Dipl. med. sestra s posebnimi znaniji:

slikanje oCesnega ozadja pri Siroki zenici.

Zdravnik specialist oftalmolog: analiza slik v naslednjih dneh, postavitev diagnoze, napotitev bolnika v nadaljnjo
obravnavo glede na smernice za spremljanje in zdravljenje DR, izvid po posti.

Ponovni kontrolni pregledi v Ambulanti za presejanje DR
Za bolnike brez DR Cez 1 leto, z znaki zacetne DR ¢ez 8-10 mesecev, zmerne DR ez 6—8 mesecev.

Pripravila: prof. dr. DuSica Pahor, dr. med., specialist oftalmolog,
predstojnica Oddelka za oéesne bolezni UKC Maribor

Nacionalni program za obvladovanje sladkorne bolezni

Ministrstva za zdravje Republike Slovenije 2010-2020 B
. A
Pred uporabo zdravila natanéno preberite Navodilo za uporabo. Ce opazite katerikoli neZeleni u¢inek, se posvetujte z zdravnikom, farmacevtom ali drugim | BAEE R

zdravstvenim delavcem. O domnevnem neZelenem uéinku lahko porocate tudi neposredno Nacionalnemu centru za farmakovigilanco prek spletnega R
obrazca ali na drug nac¢in naveden na spletni strani JAZMP (http://www.jazmp.si/humana-zdravila/farmakovigilanca/porocanje-o-nezelenih-ucinkih-zdravil/).

PP-PF-OPHT-SI-0027-1_02.2022
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In memoriam

Milanu Golobu, glavhnemu in
odgovornemu uredniku
Nase bolnisnice (2000-2012)

Milan Golob (1937-2023)

Konec januarja je mariborske zdravstvene delavce presene-
tilo sporoCilo, da je v 86. letu starosti obstalo pero znanega
novinarja Milana Goloba, ki je bil skoraj 13 let glavni in odgovo-
rni urednik publikacije Nasa bolnisSnica.

Njegova novinarska dejavnost je bila od samih zacetkov v
Sestdesetih letih prejSnjega stoletja namenjena porocanju
o dogodkih v zdravstvu nasega mesta. Kot je sam veckrat
povedal, so novinarji morali iskati po mestu in okalici primerne
dogodke, ki jih je bilo vredno objaviti v takratnem casniku Vecer.
In ravno v mariborskem zdravstvu je takrat nasel primerno
gradivo za Casopisna porocila, sgj je takoj po obnovi med vojno
porusene bolnisnice mariborska bolniSnica zacela svoj strokovni
razvoj. Takratni ravnatelj bolnisnice prim. Zmago Slokan je po
nasvetih zdravnikov Splosne bolnisnice zaprosil strokovnjake
Elektrostrojnega kluba TAM za sodelovanje pri izdelavi nekat-
erih potrebnih medicinskih naprav, med njimi tudi »pulmocorja,
aparata, ki je za dolocen ¢as nadomestil delovanje srca, pljuc in
ledvic, ter Se celo vrsto drugih medicinskih pripomockov.

O tem izjemnem sodelovanju in dosezkih je obSirno porocal
Milan Golob in ¢asopisje v takratni Jugoslaviji. Se leta 2001 je
Milan Golob ob 10. obletnici Drustva za srce in oZilje porocal:
»Svojevrstna zanimivost mariborske razstave bo tudi tisti njen del,
ki bo prikazal, kaj so zmogli narediti strokovnjaki Elektrostrojnega
kluba TAM pred 40 leti v sodelovanju z zdravniki Splosne
bolnisnice Maribor, ko ni bilo deviz za uvoz nujno potrebnih
medicinskih naprav in pripomockovx.

To je bilo tudi obdobje, ko je dr. Zora Janzekovit zacela zdravl-
jenje opeklin po novi metodi, zato se je leta 1968 v Mariboru
zbralo na 3. kongresu jugoslovanskih plasticnih in maksilo-
facialnih kirurgov 150 strokovnjakov iz Jugoslavije, Zahodne
Evrope in Amerike. Sledili so Se obiski vodilnih kirurgov z vsega
sveta, ki so se prisli seznanjat z njeno izjemno uspesno novo
metodo zdravljenja opeklin. Mariborcane je o tem obvescalo
lokalno Casopisje. Prof. Zora Janzekovic je vse do svoje smrti
izkazovala posebno strokovno naklonjenost novinarskemu
porocanju Milana Goloba.

Na porodniskem oddelku so leta 1968 zaceli uvajati ultraz-
vocno diagnostiko. Strokovni uspehi so bili za mariborsko
zdravstvo nad vsemi pricakovanji. Na tem podrocju je maribor-
ski porodniski oddelek prehitel ne le ljubljansko ginekolosko
kliniko, temvec tudi ginekoloske klinike drugih republik
takratne Jugoslavije. Dr. Igor Japelj svojega znanja in izkuSen;
ni skrival in je nesebi¢no pomagal ter sodeloval pri uvajanju
ultrazvocne diagnostike v Mariboru, Sloveniji in tudi Jugoslaviji.
Znani hrvaski profesor in strokovnjak za ultrazvok prof. Asim
Kurjak je pogosto povedal, da se je osnov ultrazvoka naucil



pri dr. Igorju Japlju, ki je cela desetletja v Mariboru pripravljal
in vodil Stevilne in raznolike ultrazvocne Sole, s katerimi se je
ultrazvok uveljavil v medicini kot posebna, enkratna diagnos-
ticna preiskava. Milan Golob je imel tudi z njim vse do konca
prijateljske stike, tako da je bil vedno dobro seznanjen z
napredkom na podrogju nove diagnosticne preiskave (slika 3).

Prvi UZ aparat v Mariboru leta 1968.

Kaj je vodilo Milana Goloba, da je kot novinar porocal o teh
dosezkih medicine, lahko samo ugibamo. Nekot je dejal, da
ga je medicina vedno podzavestno privlacila in je zaradi tega
z veseljem porocal o zdravstvu in se je verjetno zaradi svojega
sluzbenega druzenja z medicinci porocil z medicinsko sestro.
Povezanost Milana Goloba z zdravstvom je bila poznana
in novinar Branko Maksimovic je upraviceno zapisal, »da je
Milanova »mati¢na tematika« bilo zdravstvo«. Milan Golob je
med svojim novinarskim delovanjem sklenil Stevilne prijatel-
jske odnose ne le z zdravniki, ampak tudi z drugimi zdravst-
venimi delavci, med katerimi sta bila tudi fotografa Joze
Pristovnik in Marjeta Gornik, ki sta skrbela, da so bili prispevki
Milana Goloba tudi slikovno zanimivi in dokumentirani.

Za vedno bodo ostali njegovi zapisi v Veceru, v katerem je
leta 1974 z naslovom »Ljudje v belem med seboj« porocal o
krizi zaradi odhajanja nekaterih specialistov iz bolnisnice v
Mariboru, ki je pripeljala takrat do Stevilnih kadrovskih spre-
memb v Splosni bolniSnici Maribor.

Pozneje je imel veliko moznosti za zapise s podrocja mari-
borskega zdravstva, saj je zgodovino mesta in okolice zaz-
namovalo obdobje prostovoljnih samoprispevkovy, s katerimi
sta se izgrajevala Zdravstveni dom in Splosna bolnisnica.
Kriticni zapis o novi mariborski porodnisnici leta 1988 je
prispeval, da se je nacrt kljub podrazitvam in pomanjkanju
financnih sredstev uresnicil.

Njegove prijateljske povezave so segale tudi na podrocje usta-
navljanja Univerze v Mariboru in moZznosti za Studij medicine
v okviru mariborske univerze in Sirjenja ter preoblikovanja
bolnisnice v drugi univerzitetni klinicni center. Novinarsko
dejavnost je skozi ves cas vedno tesno prepletal z opisom
dogodkov, uspehov, kadrovskih sprememb v bolnisnici in dru-
gih razvojnih mejnikov nase ustanove in tistih v Zdravstvenem

domu Maribor. Objektivno in v€asih kriticno je porocal tudi
o napakah in krizah s stavkovnimi dogodki v mariborskem
zdravstvenem okolju.

Prav zaradi tega so Ze zdaj njegovi novinarski zapisi pomem-
bno gradivo za zgodovino zdravstva v Mariboru.

Novinarsko naklonjenost zdravstvu dokazuje njegovo sodelo-
vanje se med delom pri Veceru in kasneje po upokojitvi pri
izdajanju glasil nasih zdravstvenih organizacij in drustev.
Takratni direktor SploSne bolniSnice Maribor, pozneje UKC
Maribor, dr. Gregor Pivec, mu je zaupal mesto glavnega in
odgovornega urednika casopisa Nasa bolnisnica in to nalogo
je opravljal od leta 2000 do 2012. Casopis je v tem ¢asu redno
izhajal in postal eno od najkakovostnejsih glasil zdravstvenih
organizacij. Aktualni zapisi v casopisu pod naslovom «Mi med
seboj« so Se danes zanimivi, saj opisujejo vedno pereco temo
odhajanja kadrov iz zdravstva v druge kraje. Podobno velja za
vecletno rubriko »Vas utrip«, v kateri je predstavil celo vrsto
mariborskih zdravnikov in drugih sodelavcey, kar sta kasneje
s karikaturistom Dragom Senico Pijem uporabila pri knjigi z
naslovom Zdravniski obrazi. Zaradi varcevalnih ukrepov je
mesto glavnega urednika predal drugim in ob poslovilnem
prispevku zapisal, da je bilo urejanje tega casopisa zahtevno,
a tudi prijetno v njegovi tretji Zivljenjski dobi, »saj je v nasem
klinicnem centru spoznal veliko prijetnih, dobrih in strokovno
odlicnih, svojemu poslanstvu predanih ljudi.«

Podobno je kot svetovalec deloval pri internem ¢asopisu
Zdravstvenega doma dr. Adolfa Drolca »Nas dom zdravjax, v
katerem je vse do lanskega leta objavljal zanimive prispevke
s podrogja zdravstva. Svojo naklonjenost zdravstvu je izkazal
tudi s tem, da je bil ustanovni clan DrusStva za srce in ozilje za
Maribor in Podravje ter je opravljal naloge glavnega urednika
internega ¢asopisa Mariborski sr¢ni utrip. Predsednik Drustva
za srce in ozilje prim. Mirko Bombek je v nekrologu za nacio-
nalno revijo Za srce zapisal, da mu je »podrocje zdravstva bilo
zelo blizu, nevsiljivo je svetoval tudi s pogledom z druge strani in
se nam prikupil z bogatim jezikom in slogom pisanja ter teznjo
po objektivni vsebini. Bil je umirjen in zadrzan, a zelo pronicljiv
sogovornik, veliko zadreg nam je osvetlil in pomagal razresiti«. Za
dolgoletno zavzeto in uspesno delo je v tem zdravstvenem
humanitarnem drustvu Ze leta 2014 prejel visoko drustveno
priznanje Sréni vitez.

Milana Goloba se bomo spominjali, kako pogosto, skoraj
dnevno, je prihajal na obiske v bolnisnico in zbiral novice ter
dogodke in si vse, kar se mu je zdelo vredno, zapisal in nosil
v torbi, ki je bila stalni del njegove opreme. Z njegovo smrtjo
smo izgubili vestnega novinarja in velikega prijatelja UKC
Maribor ter celotnega mariborskega zdravstva.

Pogresali ga bomo!

Prof. dr. Elko Borko, dr. med.,
prim. doc. dr. Gregor Pivec, dr. med.
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In memoriam
Irena Radosavljevic¢ 1936-2022,
glavna medicinska sestra Oddelka za nevrologijo

Zivljenje se mi $e malo ne zdi kratko. Kot sveta sijajna bakla je,
ki so mi jo podali, da jo za trenutek obdrzim kvisku in preden jo
bom predala naslednjim rodovom, bi rada, da kar se da svetlo
zazari.

Draga sestra Irena, tvoj lik je dal lu¢ sveta naslednjim gener-
acijam. Nas poklic je poslanstvo. Zdravstvena nega je poklic,
cloveska vrednota in skrb za pacienta.

Druzinske vrednote, kot so sreca, simpatija, poStenost,
socutnost in prijaznost, dostojanstvo, enakost, preprecevanje
trpljenja, strokovnost in nenehna zelja po znanju, so vrednote
medicinske sestre, ki si jih ti imela. Bila si prva viSja medicinska
sestra na Oddelku za nevrologijo. Pred teboj je bila glavna
sestra Slavica Likar, ki se je kasneje zaposlila v zdravstvenem
domu.

Spomladi leta 1991 si me poklicala v svojo sobo. Pomislila
sem, kaj sem ze spet usSpicila. \/prasala si me, ali naj se upoko-
jis. Tezko vprasanje. Odgovorila sem ti, da se moras to sama
odlociti. Upokajila si se in jaz sem tvoje delo opravljala vse do
leta 2015.

Bila si mi uciteljica, vzornica in hvala Ti za vse. Ob&asno si me
znala tudi pokarati.

Skrbela si za svojo druzino in svoja otroka, ki si jih imela
neznansko rada. \Vedno si bila pokon¢na kljub tezki sluzbi in
vodenju tako velikega oddelka. Bila si nasa mama, ki nas je
imela rada. Znala si nas tudi oSteti, kadar smo kaj uspicili.

Ko je Zivljenje ¢asa trpljenja, je smrt odresitev.

Pocivaj v miru, oberica!

Cvet bom utrgala,

ga na grob poloZila,
se zamislila

in potocila. Stefica Srsen, dipl. m. .
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Pismo upokojenke s klinike za ORL

Z ljubeznijo in dobroto ne moremo biti razsipni.

Z njima vedno ustvarimo spremembe.

Vedno predstavljata blagoslov tistega,

ki ju sprejme in tistega,ki ju daje.

(Barbara De Angelis)

Spostovani zaposleni na Kliniki za ORL, vsi, ki ste kadar koli delali z mano, in vsi, ki Ze zasluzeno uZivate v pokoju!

Septembra lanskega leta sem zakljucila s sluzbovanjem in sem se podala cudovitemu novemu poglavju na proti. Ostajajo mi pa spomini
dobrih Stirih desetletij.

Moja sluzbena pot se je zacela na USesnem oddelku Mariborske bolnisnice, ki se ob mojem odhodu imenuje Klinika za ORL, kirurgijo
glave in vratu UKC Maribor. Da, v tem ¢asu sem doZivela mnoge spremembe, tudi selitev v nove moderne prostore. Rada pobrskam po
spominu, koliko lepega, dobrega pa tudi vznemirljivega smo skupaj doziveli. Bili smo dober tim, znali smo si pomagati, drug drugemu
stati ob strani v dobrem in slabem. Znali smo poskrbeti za pacientovo dobro pocutje. Lahko je to bila lepa beseda, spodbuda, morda
tolazba, ali pa smeh in humor. Pomembno je bilo, da se je pacient pocutil dobro. Komaj danes se dobro zavem, da je bil to dobrih
Stirideset let moj drugi dom in v njem moja druga druzina. \'sem sodelavkam, sodelavcem, iskrena hvala, da sem smela biti del tega tima.
Omeniti Zelim Se Oddelek za ocesne bolezni. Bili smo v pravem pomenu >dobri sosedje<. Ta medsebojna pomoc je neprecenljiva. Hvala
vam.

Tukaj je Se kuhinja. Nikoli ne pomislimo, koliko truda vlozite, da so Zelodcki zaposlenih in pacientov zadovoljni. Tudi vam, v kuhinji, iskrena
hvala.

Pred davnimi leti smo dobili Se sestrski sindikat. Tukaj sem dozivela veliko lepega. Najbolj me je osreilo, kadar sem smela kolegicam in
kolegom sporaciti dobro novico, ¢eprav skromno. \/sem iz sestrskega sindikata > hvalax.

Seveda, preden sem sla v penzijo, sem dobila v roke razdolznico. Treba je bilo obiskati kar nekaj pisarn. Bila sem prijetno presenecena, saj
so mi povsod zazeleli vse dobro s stiskom roke in z nasmehom na obrazu. Neprecenljivi so bili nasveti ob sami upokojitvi. Hvala vam.
Bila sem Se delezna svecanega dogodka s podelitvijo zahval ob odhodu v pokoj. Najbrz nisem bila eding, ki so se ji orosile oi ob lepih
besedah. Hvala.

Ostanite prijazni, srcni, ljubeznivi, Cutni in strokovni do socloveka, saj je vase poslanstvo pomagati nemochim.
S ponosom povem, da sem bila zaposlena v UKC Maribor.
Lep pozdrav!

Urek Krajnc Nada

Lelimo vam
vesele in
upanja polne
velikonoCne
praznike!
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Spostovani!

Spremljam po medijih, kako je nase zdravstvo slabo in bi rada z vami delila mojo izkusnjo z obravnavo v UKC Maribor.
Stara sem 73 let in do tega trenutka nisem potrebovala veliko zdravstvenih uslug (v predalu sem imela kakSen Lekadol in ni¢ drugega).

Zdaj pa imam izkusnjo tudi z Urgentnim centrom. 3. decembra 2022 sem zbolela za covidom-19, ki ga je spremljala mocna driska, vrtelo
se mi je, zelo sem oslabela, tako da nisem mogla biti pokonci.

Tako so bili primorani poklicati resilca. Presenecena sem bila, da je v 15 minutah bilo vozilo pred mojo hiso.

Sprejelo me je prijazno osebje. Po vseh preiskavah me je pregledal zdravnik specializant (nisem si zapomnila imena) in mi razlozil, za

kaj gre. Ze njegov stisk roke in topel ter prijazen pogled me je pomiril in mi dal upanje, da bo vse v redu. Ker so mi naredili vse preiskave,
sem imela priloznost opazovati, kako strpno je obravnaval ostale paciente, kako jih je spraseval: kako se piSete, koliko ste stari, od kod
prihajate, kdo vas je pripeljal ... Ce ni bilo takoj odgovora, jih je strpno vpragal Se enkrat in $e enkrat in $e enkrat ... Brez dvignjenega glasu,
strpno, prijazno. Kar toplo mi je bilo pri srcu, ko sem to poslusala.

Po 5 urah opazovanja je dr. Marko Horvat (ki je prevzel novo izmeno) presodil, da ni potrebe za hospitalizacijo in sem lahko Sla v domaco
oskrbo z navodili.

Ob odpustu pa Se eno presenecenje, ko me je zdravstveni tehnik spremljal vse do avta in mi zaZelel cimprejSnje okrevanje. In to Se ni vse.

Ker me spremljajo zaradi suma na metotreksatsko bolezen pljuc (imela sem pregled pri prim. Dusanki Vidovic), Zelim napisati Se tole
izkusnjo. Po opravljenih preiskavah je prim. Vidovi¢ dokumentacijo predstavila na intersticijskem konziliju. 28. decembra 2022 me
je presenetil telefonski klic, ko me je poklicala prim. Dusanka Vidovi¢, da bi naredila dodatne preiskave, ker sem v tem casu prebolela
covid-19.

Bila sem prijetno presenecena za klic.
Se vedno imam bolecine, kljub protibolecinskim zdravilom (hude boletine jemljejo voljo do Zivljenja).

Ze ko sem jo sligala, so mi boletine skoraj popustile — prijazne besede boZajo srce. Nisem e doZivela, da bi me zdravnik kontaktiral po
telefonu.

Tudi moja revmatologinja mag. Metka Koren Krajnc me je poklicala in mi razloZila izvide in mi dala nadaljnja navodila in Se nekaj napotnic
ter sva se dogovorili za datum v njeni ambulanti. Dala mi je tudi njeno telefonsko Stevilko, Ce bi se mi stanje poslabsalo. Kar toplo mi je
bilo pri srcu, pomirjena sem bila, varng, da jo lahko poklicem (¢eprav je nisem izkoriscala).

Hvala vsem, za to izkuSnjo: za vaso srénost, prijaznost, obcutila sem, da vam je mar zame, da nisem samo Stevilka. Odvzeli ste mi veliko
bolecine in mi vlivate upanje. Nasveti so veliki za tistega, ki jih potrebuje.

Hvalezna sem, da sem srecala takSne zdravnike in osebje z duso in Cistim srcem.
Ostanite taksni, kot ste, ker ste taksni najlepsi in Se naprej opravljajte plemenito poslanstvo.
Z ljubeznijo in hvaleznostjo,

Danica Bozi

Dne 25. julija 2022 smo se soocili z boleznijo, ki ne izbira. Moz in oce je bil namrec
pripeljan v UKC Maribor, najprej v Urgentni center, kasneje pa je bil sprejet na Oddelek za
nevroloske bolezni, kjer so zanj poskrbeli po najboljSih moceh. Iskreno se zahvaljujemo
tako Urgentnemu centru kot tudi Oddelku za nevroloske bolezni.

Pozdravljeni,

Zelela bi pohvaliti strokoven odnos in
prijazen pristop vasih kolegov. Dne 2.
februarja sem bila napotena na UZ
trebuha in nato obravnavana s strani
dr. Jozefa OstroSka in dne 3. februarja
s strani dr. Jerneja Murka in dr. Timeje
Hebar.

Bila sem pozitivno presenecena in
zadovoljna s prijaznim odnosom
vaSega kolektiva. TolikSne mere
natancnosti in profesionalizma, kot
sem ga bila delezna. Ne pomnim.

Se posebe;j gre zahvala dr. Katji Karnicnik za prijaznost, strokovnost, angaziranost in
predanost ter vsemu osebju nevroloskega oddelka za nego, prijaznost in trud.

Vsem iskrena hvala.
Zena Blanka, sin Bojan in h¢i Viasta z Oddelka za laboratorijsko diagnostiko.

Spostovani zaposleni v ambulanti za neplodnost!

Zahvaljujem se vam za prijaznost, ustrezljivost, profesionalnost in res prijeten, cloveski
odnos ter podporo. V/sakic, ko sva obiskala vaso ambulanto, sva bila sprejeta z

Menim, da je taksno delo treba nasmehom in prijaznimi besedami, kar v tem postopku mocno olajsa celotno zadevo.

pohvaliti in izpostaviti.
Lep pozdray,
Ylinora Sefaj

Lahko bi Se nastevala s superlativi. Hvalezna sem, da sem lahko postopek izpeljala na
vasi kliniki.
Petra Oblak



Spostovana ekipa Oddelka za
nevrokirurgijo!

Pred tremi meseci mi je epilepticni napad
nenadoma spremenil potek Zivljenja. \/
trenutku sem se sesula.

Ponovno sem se po uspesnem posegu ekipe
vasih nevrokirurgov prebudila na vasem
oddelku in se z vaso srcno, nesebicno skrbjo,
pomaogjo in podporo znova vrnila.

Besede spodbude, tolazbe in razumevanja,
ki sem jih vsak dan slisala od vas,
spostovani, so iziemnega pomena za
nekoga, ki se ponovno postavlja na noge, pa
naj bo starejsi ali mlajSi, so balzam za dusSo.
\/ mojem srcu ste pustili neizbrisni pecat v
obliki cloveske dobrote in pozrtvovalnosti
do pacienta, za kar sem vam neizmerno
hvalezna.

Za vedno bom ohranila v spominu besede,
ki sem jih sliSala na vasem oddelku: >Ni
problema, bomo pomagali, zato smo tukaj, <
in te besede so tudi meni pomagale in mi
dale upanje in mo¢, da sem se znova vrnila
k svaji druZini, ki sem jo tako nenadoma
zapustila.

\edno sem verjela v clovesko dobroto in
nesebicno pomoc. Ko sem bila na vasem
oddelku, sem dobila potrditev, da Se obstaja
in bo obstajala, dokler bomo imeli taksne
ekipe, kot je vasa.

Iskrena hvala za strokovno pomoc,
razumevanje in srcno toplino, ki sem jo
zacutila ob stikih z vsemi iz vaSe ekipe v
casu okrevanja!

Lucka Koren

Pozdravljeni!

Lepo pozdravljeni,

prejSnji teden sem od svoje osebne zdravnice prejela napotnico za urgentno
obravnavo na Kliniki za ORL v UKC Maribor.

\/ urgentno ambulanto St. 10 sem bila nemudoma sprejeta. /. ambulanti sta delali
zdravnica doc. dr. Alenka Kravos in medicinska sestra (imena si Zal nisem zapomnila).

Zdravnica me je pregledala, povedala svoja opazanja in opravila precej bole€ in
neprijeten poseg. Po posegu mi je bilo slabo in bila sem v bolecinah. Tako sestra kot
zdravnica sta mi izkazali socutje in skrb, kot jo dobiS le doma pri mami.

Obe sta zelo prijetni, strokovni in prijazni.

Enakao je bilo naslednji dan, ko sem se vrnila v ambulanto St. 8. Sicer so bili prisotni
drugi medicinski delavci kot dan prej, vendar je tudi njihova skrb in strokovnost
presegla pricakovano.

\/ danasnjem casu, ko ves svet drvi in obicajno nimamo casa za soljudi, so si vzeli ¢as
in me oskrbeli.

Celotni ekipi Klinike za ORL sem se Zelela zahvaliti in jim zaZeleti vse dobro tako v
osebnem kot profesionalnem zivljenju.

Hvala za skrb in pomoc.
Lep dan Se naprej,
Silva Mikuz

Spostovano osebje Enote za
. . pediatri¢no intenzivno nego in
Spostovani, terapijo!
zahvaljujem se vsem zaposlenim na
Akutnem oddelku za covid-19 za
izredno pozrtvovalnost, nesebicno
pomot, ves trud in nego mojega oceta

Alojza Smodeja.

Toplo se vam zahvaljujem za
strokovno zdravstveno oskrbo Jana
ter za srcnost, ko sem jo najbolj
potrebovala.

Predvsem pa sem vam hvalezna za

neznost, ki so je delezni bolniki na
vasem oddelku.

Hvala iz srca!
Hci Alenka Smode

Tadeja Antoncic

\/ petek, 17. februarja 2023, sem bil na vasem oddelku operiran na nosu (RINO-septoplastika).

PiSem pa zato, ker sem navdusen nad osebjem, ki me je spremljalo ta dva dneva, ko sem bil v vasi ustanovi.

Ne bom posebej izpostavljal nobenega, ker je vsak, ki je tam bil, svoj del posla oz. odgovornosti oddelal najboljSe in v korist mene kot

pacienta.

Cenim vaso pripravljenost za pomoc pacientu, vaso komunikativnost, vaso prijaznost, vaso usluznost, na drugi strani pa zelo cenim
vaso veliko strokovnost. Niti v enem trenutku (Ceprav so bili zapleti po operaciji) nisem imel obcutka, da ne bi vedeli, kaj delate, ali da bi

podvomil o vas.

Kljub vasemu zahtevnemu urniku, kljub razmeram, ki so Se vedno del vaSega protokola in vam usmerjajo delo, kljub dejstvu, da drzava
ne ceni dovolj vasega dela in vasega poslanstva (tu mislim na tisti del, ki predstavlja poSteno placilo za opravljeno delo) in kljub dejstvu,
da marsikateri posameznik (jaz jih imenujem >kavcdoktorji<) ne vidi, kaj in kako delate, vam iskreno povem, da sem vam hvaleZen za

tako predano delo zame in za druge paciente.

Velika HVALA za vas trud in delo z mano. \lem, da se od tega ne da ziveti, vendarle mislim, da marsikdaj tudi kakSna pohvala dobro sede
na duso posameznika.

Velik poklon za vse vas na Kliniki za ORL UKC Maribor. Bodite Se naprej taksni. Ne spreminjajte se, kajti tako bo najboljSe za nas, paciente.
Iskrena hvala!
Mitja Hudovernik
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Spostovani,

rada bi se zahvalila osebju na Oddelku za
perinatologijo, kjer ste pomagali na svet
najinima sonc¢koma. Hvala zdravnici Sari
Sitar, ki je v dani situaciji odreagirala in
pomagala najinemu sinu, s katerim pridno
rastemo in se veselimo vsakega dneva
posebej. Hvala babici Teji za podporo

in vsem ostalim, katerih imen si nisem
zapomnila. Neverjetni ste vsi, hvala za
srcnost, empatijo in strokovnost.

LMR.

Pozdravljeni!

Spostovani!

\/ sredo, 22. februarja 2023, sem opravil artroskopijo na desnem kolenu. V/se od
sprejema v ortopedski ambulanti preko preiskav, rentgena, bivanja na oddelku v 8.
nadstropju, samega posega ter tretmaja po posegu do odpusta (istega dne zvecer)
sem Cutil, da sem v rokah ljudi, ki znajo, ki jim je mar za paciente. Velika zahvala vsemu
osebju, od sester in ekipi v sprejemni ambulanti, do osebja na oddelku ter seveda

ekipi v operacijski dvorani na elu z dr. Matevzem Kuhto, anestezistki Irmi in ostalim
¢lanicam ekipe. Ceprav vsak obisk bolnice oz. zdravnika poraja tudi negativne obCutke,
ste s svojim odnosom in delom naredili moj dan prijeten.

Hvala vsem!
Se mnogo uspesnih dni!
Vinko Vindis

Zahvala zdravstvenemu osebju

Pred casom sem bil na testiranju z odvzemom krvi. Pred odvzemom krvi imam
precejSen strah in mi povzroca stres. Obcasno kaksno medicinsko sestro, ki mi jemlje
kri, zaskrbi, da se bom onesvestil. To precej dobro opiSe moje pocutje ob postopku.

\/ petek sem se po zaslugi prijaznosti in strokovnosti medicinskih sester, ki sta opravili

UKC Maribor

Z dobro voljo, srénostjo, strokovnostjo in
predanostjo dela zdravstvena ekipa na
urgenci Univerzitetnega klinicnega centra

Maribor. Moja iskrena zahvala gre nocni
ekipi INP UKC Maribor: zdravnicama
(Taja in lva), medicinskim sestram (Nejka,

postopek, pocutil precej boljSe kot obicajno.
Zahvaljujem se Tatjani Sopinger Lipovnik in Mojci Zohar, saj mi bo odslej lazje iti na

odvzem krvi.
Fredi in Maja), ki so delale v soboto, 26.
Lep pozdrav, novembra, v nognih urah. VV UKC Maribor
Robert sta me v soboto pomirjala ljubeznivost in
pridih clovecnosti. Iskrena hvala!
Milan Pavliha
Spostovani!

Spodaj podpisana Jozica Cimerman sem bila 20. januarja 2022 sprejeta v intenzivni ambulanti, nato pa na Oddelku za revmatologijo v
sobi Stevilka 14.

Iskreno bi se rada zahvalila vsemu osebju, s katerim sem prihajala v stik v ¢asu obravnave: dr. Klari Dai, dr. Metki Koren Krajnc, dr. Iztoku
Holcu, dr. Arturju Pahorju, dr. Radovanu Hojsu, dr. Tinei Hebar, dr. Marku Einfaltu, dr. Nini Puklavec, Studentki medicine Anji Gider in
diplomiranim medicinskim sestram, zdravstvenim tehnikom, kuharicam in Cistilkam.

\/as strokovni in predvsem topel sprejem in obravnava sta mi zelo veliko pomenila in pomagala na maji poti sprejemanja bolezni in
okrevanja. Pri vas sem se pocutila sprejeto in udobno. /sak dan ste skrbeli za moje izboljSanje zdravja in mojega pocutja. Brez vase tople,
prijazne besede si ne znam predstavljati svojega zdravljenja.

Hvalezna pacientka

JozZica Cimerman

Zahvala

Nekateri dogodki se v Zivljenju pripetijo nenadoma, nepri¢akovano in niso zazeleni. Tudi meni se je v zacetku oktobra to zgodilo na
podrocju mojega zdravja. Diagnosticiran mi je bil tumor v srcu. Velik tumor. Pocutil sem se, kot da bi izgubil tla pod nogami, saj sem bil
vedno zdrav, krepak moski. \/ trenutku je v meni iskalo odgovore tisoCe vprasanj; tumor, jaz, kako, zakaj, druzing, otroci ..., na katere tudi
kardiolog, ki me je seznanil z diagnozo, ni poznal odgovorov. Sledil je kratek zakljucek, da je potrebna nujna operacija. Sprejet sem bi na
Kardioloski oddelek Klinike za interno medicino, kjer so opravili dodatno diagnostiko, nato pa premeScen na Oddelek za kardiokirurgijo
Klinike za kirurgijo. Operacijo je uspesno izvedel doc. dr. Antonic z ekipo sodelavcey, ki so odlicno opravili svoje delo. Zelel bi se iskreno
zahvaliti vsem, ki so kakor koli skrbeli zame in prispevali k uspeSnosti posega in zdravljenja. Posebej skrbne, prijazne, ljubeznive in sréne
so bile medicinske sestre in fizioterapevtke na Oddelku za kardiokirurgijo. Njihova pripravljenost pomagati in ustreci vsem potrebam po
operativnem posegu je odrazala njihovo Cuteto naravo razumevanja pacienta v stiski. Hvalezen sem vam za »Se eno Zivljenje!«.

Zoran Reljic



Zahvala Oddelku za urologijo

Iskreno se zahvaljujem za tako uspesno in
zahtevno operacijo nadledvicnice zdravniku
Niko Kavcicu — predstojniku Oddelka za

urologijo in njegovi ekipi, ki me je operirala 22.

februarja 2023.

Res iskrena hvala za trud in da ste me resili
mojih tezav.

Hvala tudi anesteziologu in vsem na oddelku.

Zahvala gre tudi celotnemu osebju! Iskrena
zahvala za prisréno skrb in pomoc pri nasem
okrevanju v sobi 4.

Pozdravljeni!

Zelela bi se zahvaliti celotnemu
timu za profesionalen in prijazen
odnos do pacienta. Na Oddelku

za urologijo se opazi in dozivi,

da vidis, da je medicinsko

osebje najprej clovesko, potem
profesionalno. Kar bolnik
prvenstveno rabi, je topla, cloveska
beseda, ki deluje zdravilno.

Hvala za vse,
Anuska Grbes

HvaleZna pacientka Ladislava Jahnel

Spostovani,

Spostovani zaposleni na Oddelku za
nevrologijo!

Iskreno se vam zahvaljujem za vas trud in
nesebi¢no pomot pri zdravljenju na vasem
oddelku.

Neizmerno hvalezna Lucka Koren

Spostovani!

Rada bi se zahvalila gospe sestri Dobrili,
zaposleni na Oddelku za abdominalno in
splosno kirurgijo, saj mi je uredila prevoz
z reSevalnim vozilom do doma. Iskrena
hvala!

Simona Rodih

zahvalil bi se ekipi Oddelka za plasti¢no
in rekonstruktivno kirurgijo UKC Maribor.
Iskrena hvala Tamari Mohorko, dr.

med. Moja roka je bila taksna, kot pred
poskodbo.

V/se pohvale celotni ekipi!

Slavko Visocnik

Spostovani,

Spostovani!

Pri prvi obravnavi 7. oktobra 2022 sem
bila zelo nestrokovno obravnavana in
mi je bila postavljena napacna diagnoza
— da mi ni€ ni in da naj pocivam, saj gre
samo za udarec — priporoceno pocivanje
8 tednov, jemljem protibolecinsko
terapijo z dodatkom mrzlih obkladkov.
Po 8 tednih sem ponovno obravnavang,
nakar je zdravnica na sprejemu
ugotovila, da stanje ni nedolzno in

me poslala na slikanje z magnetno
resonanco. Pri nadaljnji obravnavi je bil
Mitja Kozic, dr. med., spec. kirurg, ki mi
je postavil pravilno diagnozo in mi je
odredil terapijo. Vsa pohvala dr. Kozicu
in dr. Celanu za hitro pomo¢. Roka se mi
zaradi njune strokovnosti izboljSuje.

Iskrena hvala!
Mendas

novembra 2022 sem bila obravnavana na UC v UKC Maribor in bila operirana pri dr.
Vidu Pivcu. Zelim se zahvaliti zdravniku in celotni ekipi. Naknadno sem bila na UC na
odd. splosne kirurgije — abdominalna ambulanta urgentno sprejeta in bila prijetno
presenecena nad sprejemom in obravnavo. \VeCinoma slisimo samo kritike, sama pa
izrekam vso pohvalo osebju nad prijaznostjo in lepimi besedami.

Se enkrat hvala vsem.
S spoStovanjem,

Spostovani,

Marija Kozar

pohvala in zahvala za malo gesto tehniku Timoteju v sobi Stevilka 2 v 11. etazi
Klinike za kirurgijo. Zelim mu Se naprej takSnega vztrajanja in dobrote do pacientov.
Vodstvu UKC pa priporocam, da ga ¢im prej nagradijo za njegovo delo.

Hvala celotnemu osebju.

Pacient Ivan

Spostovani zaposleni na Kliniki za nevrologijo, zdravnisko osebje, medicinske sestre in spostovana gospa dr. Skrilec!

Hvala vam za vso zdravstveno podporo, ki jo nudite gospe Ani Jurgali¢ — pacientki, ki Zal zaradi nenadne bolezni (krvavitev v moZgane)
leZi pri vas. Hvala za vso strokovno zdravstveno pomac, nego in hvala za prijaznost. Na Oddelku za nevrologijo ste vsi izjemno prijazni in

to Clovek v taksnih trenutkih najbolj potrebuije.

Prijazna beseda, tople oci, to ¢loveka okrepi. Tako je ¢lovek srecen in hitreje ozdravi, seveda s strokovno zdravstveno pomocjo.

Iz srca hvala!

VVesna Gmejner (hcerka vase pacientke)

Stevilka 1
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Spostovani vsi na Oddelku za kardio- Spostovani zdravniki intenzivne enote pediatrije,

I &
L L iskreno se vam zahvaljujemo za strokoven, korekten, spostljiv in nadvse prijazen

Iskrena hvala vsem, ki ste pomagali pristop v ¢asu bivanja na vasem oddelku. Dokazali ste, da ste ekipa z velikim srcem
mojemu mozu Francu Lesjaku in ga vse in empatijo, za kar smo vam neizmerno hvalezni. Hospitalizacijo, polno stresa, ste s
dni oskrbovali, da je po operaciji srca svojo prijaznostjo naredili nadvse prijetno in polno dobrega vzdusja.

okreval tako, da lahko gre na rehabilitacijo o enkrat iskrena hvala za vse!

v Radence.

DruZina Munda — Lara, Ana, Aljosa
Posebej hvala dr. Gregorcicu, ki ga je

operiral, ostalim zdravnikom in sestram, ki
ste ga strpno in razumevajoce obravnavali
in se prijazno odzivali tudi na nase klice ter Spostovani zaposleni na Oddelku za gastroenterologijo!

nam dajali informacije.
jaliinformac V/ Casu od 14. do 19. januarja 2023 sem bila pacientka navedenega oddelka. S

tem pisanjem izrekam iskreno pohvalo celotnemu osebju (sodelavcem) oddelka. Bili
Lojzka Lesjak ste profesionalni, sréniin prijazni. Iz odnosa sem prepoznala vaso skrb za zdravje
slehernega pacienta. Hvala, da se tako lepo trudite za nas.

Se enkrat iskrena hvala!

Irena

Spostovana ekipa Oddelka za nevrokirurgijo, zaposleni v Operacijskem bloku, fizioterapevti in zaposleni v kuhinji UKC Maribor
ter vsi posamezniki, ki ste na kakrsen koli nacin pripomogli k mojemu hitremu okrevanju!

Naj se vam vsem zahvalim s tem kratkim in okorno (tezko) napisanim pismom. Roke se mi Se zmeraj hudo tresejo. Tudi

telo Se ni mocno in prisoten je glavobol, kar je najmanj po posegu, ki ste mi ga opravili. Rada bi vam vsem povedala, da je
odnos, ki ste ga vsi od zacetka imeli do mene, nadvse pohvalen, izjemen in dobrodejen. Po enem tednu bivanja pri vas, nekaj
neprespanih noceh in oviranem funkcioniranju lahko Se vedno samo recem, da ste vsi zelo prijazni, pozrtvovalni, ustrezljivi in
predvsem srcni.

0d prvega sprejema ze pri dr. Ravniku, ko nama je s partnerjem tako prijazno, umirjeno in dosledno predstavil situacijo, poseg,
mozne in nepredvidljive zaplete, sem bila zelo pomirjena z vsem, kar je >napovedal«.

Casovno in vsebinsko je vse teklo, kot je rekel. Vsi telefonski pogovori, vprasanja in pomisleki so dobili svoje mesto.
Ob vstopu oz. sprejemu pa ste vsi Se dodatno potrjevali, kako dobri smo lahko ljudje.

Prijazni nasmeski, stisk dlani in neZen dotik po obrazu, ko me je bilo mogoce malo strah, so vso mojo izkusnjo naredili
boZansko. Mogoce zveni kliSejsko, neresnicno, pa ni tako. Ze nekajkrat sem se v teh dneh zjokala od ganjenosti in hvaleznosti
do vas, ker ste tako dobri.

Res je, da nimam za sabo veliko posegov in bivanja v bolniSnicah. Sem pa 4-krat rodila in prezivela nekaj dni na oddelkih, kjer
so tudi bili zelo prijazni do mene.

Ko so me gospe iz oddelka predale v operacijski blok, mi je spodbudno stisnila dlan, me toplo pogledala v oci in mi po imenu
rekla: »Saska, vse bo dobro. <

In vsaka naslednja gospa je spet s toplimi, prijaznimi besedami in o¢mi mirila mojega duha, ki je pred seboj videl Stiri pare
svetlih ock mojih Stirih otrok, ki sem se jim Zelela vrniti Ziva in zdrava. In do trenutka, ko se Se lahko spominjam, sem vedela s
polno gotovostjo, da bo vse dobro. In da sem res v dobrih rokah vseh vas.

Tudi po posegu se je vse odvijalo ekstremno dobro in blagodejno, kolikor je v dani okoliscini mozno in izvedljivo. Hvala tudi
vsem Cistilkam, kuharjem in komur koli, ki nase bivanje pri vas dela udobno in prijazno.

Danes grem domov k svojim Stirim angelom, ki so tako kot jaz veseli, da bomo spet skupaj. Moja najmlajsSa h¢i je zame
narisala risbico, ki mi jo je partner prinesel v bolniSnico, da mi je pomagala pri okrevanju. Na risbici je pisalo >zdravilo za
mami<. Tako tudi verjamem, da ste vi vsi kot ljudje zdravilo za nas, ki nas oskrbujete, negujete in poskrbite, da gremo domov v
¢im boljsem stanju.

Vse dobro Zelim vsakemu posebej in vsem skupaj, da ste taksna ekipa, kot ste. \/sak doprinese svoj koscek svojega mozaika,
da je tako lep, perfekten. Za takSno sodelovanje je potrebno veliko prilagajanja, odrekanja in obzirnosti za drugega. Ce bi mislili
bolj nase kot na druge, to ne bi bilo moZno. Pika na i so (vsaj zame) Se vase majhne knjiznice na hodniku, kjer sem ravno pravi
cas dobila v roke knjigo Celestinska prerokba, ki govori ravno o teh energijah med ljudmi, ki so lahko unicevalne. A hvala bogu,
v nasem primeru pa sploh ozdravljajoce in opogumljajoce.

Z veliko lepimi mislimi in Zeljami tudi za vas,

hvalezna pacientka Saska



Spostovani zaposleni na Kliniki za ORL UKC Maribor!

Med. 7.in 9. decembrom 2023 sem bil hospitaliziran na Kliniki za ORL. Zelim se
zahvaliti vsem za sprejem in zdravljenje ter nego. Zahvala predstojniku oddelka,
zahvala dr. Mohorku za uspesno opravljeno operacijo in timu, ki je sodeloval pri
operaciji. Zahvala vsem medicinskim sestram in vsem, ki so zaposleni v |. nadstropju
Klinike za kirurgijo.

Hvala, ker vestno opravljate svoje poslanstvo!

Hvalezen pacient

Tihomir Spoliar
Spostovani, Spostovani zaposleni na Oddelku za nevrologijo!

\/sem, ki skrbite za naso mamo Marico Kuhar,
prisréna hvala.

velika hvala za vse,
kar ste storili za mene
in mojo druzino. Tudi
sestram in ostalemu

Zelimo vam vse dobro!
Moz Stefan in hcerka Martina

Spostovani

Sem Aleksander OniSak. 28. decembra 2022
sem bil nekaj pred polnogjo s sinom, ki je bil
dehidriran zaradi bruhanja, napoten s strani
dezurnega pediatra v UKC MB na pediatrijo.

Ze veckrat sem s svojimi otroki bil v
Urgentnem centru UKC, ampak tega, kar sem
dozivel tokrat, Se nisem nikoli.

Tako prijaznega osebja, kot je bilo tokrat,

Se nisem dozivel. Ne da v preteklosti ni bilo
vse ok, ampak tokrat vse pohvale doktorju
Vojku Bercetu in Se posebej medicinski sestri.
Komunikacija je bila na mestu, prav tako je
bila na nivoju umirjenost in profesionalnost.

Hvala Se enkrat!
Prijazen pozdrav

osebju hvala. En velik Aleksander OniSak
poklon in topel stisk
rok. Z neizmerno . "
hvaleznostjo do vas Zahvala kolektivu Oddelka za nevrologijo!
Vili Gospa Melita Kokal, dipl. m. s., vam in vsem zaposlenim se iskreno zahvaljujem za vse.

Lepo vas pozdravljam!

Spostovani,

Hvalezna pacientka Suzana Petovar

3. januarja okoli polnoti sem bil pripeljan z reSilnim vozilom iz urgentne ambulante Lendava v spremstvu dezurnega zdravnika in
zdravstvenega tehnika v kardioloSko ambulanto UKC Maribor. Takoj ko smo prispeli na Oddelek za kardiologijo, me je sprejela dezurna
ekipa oddelka. V/ izredno kratkem casu sem bil na operacijski mizi in zacel se je poseg, imenovan koronarografija oZilja. Po dobljenih
izvidih je obravnavo vodil prim. doc. dr. Viojko Kanic s svojim osebjem. Poseg je potekal po moji skromni oceni zelo profesionalno in
zavzeto. Med posegom me je zdravnik obveScal o situaciji in potrebnem ukrepanju v smeri zdravljenja. Z obravnavo tako pri kardioloSkem

posegu in potem v intenzivni negi sem bil zelo zadovoljen.

Izrekam zahvalo ekipi, ki je opravljala poseg, osebju v zdravniski sobi pod vodstvom Viljemke Nedog, dr. med., spec. in upravi UKC Maribor

za dobro urejene pogoje za nas, bolnike.
Hvala!

Stanislav Bensa

postovani!

Iskrene Cestitke ob
dnevu upora proti okupatorju
in mednarodnem prazniku dela!
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Duhovna oskrba v UKC Maribor

KatoliSka cerkev ima kapelo Antona Martina Slomska v
zgradbi Klinike za ORL in Oddelka za ocesne bolezni, in
sicer v kleti 2. Dostop do kapele je iz smeri drugih odd-
elkov moZen po podzemnem hodniku. Sveta masa je
vsak dan od 19.24 do 19.54, kar pacientom omogoca
vrnitev na oddelek do 20.00.

Duhovnik lvan Hoevar je dosegljiv na telefonski Stevilki
041/286-352.

Sveta spoved je pred sveto maso ali po njej in po dogovoru.

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

Verski tisk bolnikom poklanja Slovenska cerkev.

Evangelicanska cerkev ima sedeZ na Trubarjevi ulici 1 v
Mariboru. Dosegljivi so na Stevilki 02/250-21-60.

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

Islamska skupnost v Sloveniji ima v Mariboru sedez na
Zagrebski cesti 47. Dosegljivi so na telefonski Stevilki
031/838-548.

Duhovno oskrbo v bolniSnicah nudi tudi verska skupnost
Krs¢anska koptska pravoslavna skofija Slovenije.
Kontaktna oseba je Mina Soliman. Mobilna telefonska
Stevilka je: 051/803-363, e-naslov: s.mina3@gmail.com
Dosegljivost: 24 ur na dan za celo Slovenijo.

Psiholoska in duhovna podpora za zaposlene

\/ okviru promocije zdravja na delovnem mestu vam nudimo
program za pomoc zaposlenim v stiski — hitro, anonimno
psiholosko svetovanje ter duhovno podporo.

Anonimno, zaupno za zaposlene, brezplacno svetovanje nudi
zunanji svetovalec, diplomiran psiholog. Ta vam je na voljo
24 urnadan in 365 dni v letu na telefonski Stevilki 080 22 62.
Z njim se lahko dogovorite tudi za osebno svetovanje.

Za duhovno podporo vam je na razpolago duhovnik pater
Ivan Holevar v prostorih Slomskove kapele v UKC Maribor.
Za pogovor z duhovnikom se dogovorite s klicem na
telefonsko Stevilko 041/286—-352.




Iz zgodovine

Prvo tekmovanje zdravnikov v smucarskih tekih, zmagovalci, leta 1981

Jogurtovo pecivo s sadjem

Sestavine:

1 loncek jogurta (navaden ali sadni)

2 loncka sladkorja

1 vrecka vaniljevega sladkorja

3 loncki moke

1 vrecka pecilnega praska

1 loncek olja

2 jajci

poljubno sadje (sveze, vloZeno, zamrznjeno)

Postopek:

Vse navedene sestavine, razen sadja,
dodamo v vegjo posodo in jih z elek-
tricnim mesalnikom ali kuhalnico dobro
premesamo, da dobimo gladko testo
brez grudic.

Testo vlijemo v pekag, ki smo ga oblozili
s papirjem za peko in po vrhu potro-
simo ali razporedimo poljubno sadje

dr. Matjaz Arko in Tone Vogrinec , leto 1983

(marelice, breskve, ¢esnje, borovnice,
maline ipd.). Pecivo pecemo 35-40
minut v pecici, ogreti na 180 do 200
stopinj Celzija.

Peceno pecivo pred serviranjem dobro
ohladimo, potem pa ga po vrhu potros-
imo s sladkorjem v prahu, narezemo na
kose in postrezemo.
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NAZIV SRECANJA DATUM INFORMACIJE
Urgentni ukrepi pri bolnikin z motnjami strjevanja krvi 30.3.2023 www.ukc-mb.si
XXXII. Srecanje pediatrov in 30-31.3.2023 | www.ukc-mb.si
XIX. Srecanje medicinskih sester v pediatrij
Obravnava pogostin nezelenih sopojavov imunoterapije pri 31.3.2023 www.ukc-mb.si
zdravljenju raka
Okrogla miza o izvajanju paliativne oskrbe v podravski regiji 3.4.2023 www.ukc-mb.si
Sola preventive in zdravlienja zgodnjih oblik raka dojke 14.4.2023 www.ukc-mb.si
Poskodbe skeleta in RTG 17.4.2023 www.ukc-mb.si
Prvo mariborsko urgentno popoldne 20.4.2023 www.Ukc-mb.si
/apleti jetrne ciroze 20.4.2023 www.ukc-mb.si
V. Sola torakalne punkcije in drenaze 21.4.2023 www.ukc-mb.si
Interaktivna delavnica za ginekologe — triaza ovarijskih tumarjev|  21.4.2023 www.ukc-mb.si
|z prakse za prakso 19-20.5.2023 | www.ukc-mb.si
UZ delavnica Klinike za pediatrijo 22.5.2023 www.ukc-mb.si
Akutni abdomen 23.5.2023 Www.UKC-mDb.S|
Perkutana endoskopska gastrostoma 6.6.2023 www.ukc-mb.si
Varno ravnanje z zdravili 8.6.2023 www.ukc-mb.si
Kronicno srcno popuscanje 10.6.2023 www.Ukc-mb.si
Mali kirurski posegi 22.6.2023 www.ukc-mb.si
5. Pediatricna nefroloska sola 8.9.2023 www.ukc-mb.si
50 let Oddelka za nuklearno medicino UKC Maribor 29-30.9.2023 | www.ukc-mb.si
Ultrazvok srca v neonatologi) 29-30.9.2023 | www.ukc-mb.si
30 let medicinske genetike v Mariboru 20.10. 2023 www.ukc-mb.si
Sola anesteziologije, reanimatologile in perioperativne inten- 27.10.2023 www.ukc-mb.si
zivne medicine — Modul 8
XIX. Mariborsko ortopedsko srecanje 10.11. 2023 www.ukc-mb.si
o INFORMACIJE/PRIJAVE www.ukc-mb.si
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