novosti — izkusnje — pobude
razvojno-raziskovalno delo

KONFERENCA O PROCESU ZDRAVSTVENE NEGE V LJUBLJANI

Maja 1984 je delovna skupina za raziskovalno delo na podro¢ju zdravstvene nege pri
Regionalnem uradu za Evropo Svetovne zdravstvene organizacije (SZO) zakljucila Stiri-
letno Studijo o procesu zdravstvene nege.

Zakljucno zasedanje je bilo v Ljubljani od 7. do 12. maja 1984. Organizacijski odbor
konference je deloval pod okriljem RepubliSkega komiteja za zdravstveno in socialno
varstvo. Ta je na Celu s predsednikom, tovariSem Borutom Miklav¢i¢em, izredno aktivno
sodeloval v organizacijskih pripravah in v strokovnem delu konference. Konferenco je
financirala Zdravstvena skupnost Slovenije.

SZO so zastopali dr. Marie Farrell, direktorica oddelka za zdravstveno nego pri
Regionalnem uradu za Evropo SZO, in dr. Helen Glass, profesorica zdravstvene nege iz
Toronta, ter Peter O’Neill, publicist SZO.

Na konferenci so sodelovale koordinatorice vseh projektov, ki so v okviru te Studije
potekali po Evropi. Jugoslavija je v skladu s pravilnikom SZO poslala na konferenco tudi
opazovalce.

Na konferenci so za posamezne Studijske centre sodelovali:
Pat Ashworth — Manchester, Velika Britanija
Genevieve Dechanoz — Lyon, Francija

Agnes Bjorn — Kébenhaven, Danska

Nicole Delmotte — Leuven, Belgija:

Helen Kyriakidu — Atene, Gréija

Dr. Anna Kordas — Lublin, Pollska

Elsa Kristiansen — Stavanger, Norveska
Maija Sorvettula — Helsinki, Finska

. Dr. Marta Stankova — Praga, Ceskoslovaska
10 Majda Slajmer-Japelj — Maribor, Jugoslavija

WO HAEWN -~

Jugoslovanske opazovalke so bile:

1. Alja Fazarinc, direktorica sluZzbe za zdravstveno nego bolnika na Univerzitetnem
kliniénem centru v Ljubljani in predsednica Zveze drustev medicinskih sester Slovenije;

2. Silva Vuga, direktorica TOZD Patronazna sluZba, Zdravstveni dom Maribor, vodja
operativne ekipe v raziskovalni nalogi;

3. Marjeta Kokos, Zdravstvena Sola Juga Polak Maribor, vodja ekipe koderjev za
$tudijo SZO;

4. Viktorija Rehar, Zdravstveni center Celje, koordinatorica za Center IL. reda;

5. Marina Velepi¢, predsednica Komisije za razvojno-raziskovalno delo pri Zvezi
drustev medicinskih sester Slovenije.

Na posebno Zeljo Sekretariata za zdravstvo in socialno varstvo Bosne in Hercegovine
je prisostvoval konferenci psihiater dr. Ceri¢ iz bolni$nice Dr. Nedo Zec iz Sarajeva.

Naloga konference je bila revizija in kon¢na formulacija skupnega porocila, ter
dogovor za strukturo nacionalnih porocil, ki bodo izdelana v prvi polovici leta 1985.

Raziskovalna skupina je opravila nalogo, ki jo je dobila na 27. seji Regionalnega urada
za Evropo SZO septembra 1977. Ta je namrec opozoril, da mora biti pozornost organizacije
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Majda Slajmer-Japelj je bila rojena 6. 1.
1933 v Mariboru. Leta 1952 je konc¢ala Klasic-
cinske sestre pa je diplomirala leta 1955. Leta
1975 je koncala Se Studij sociologije na Fakul-
teti za sociologijo, politicne vede in novinar-
stvo v Ljubljani, kasneje (1977) pa Se podi-
plomski $tudij s podrocja organizacije javnega
zdravstva in epidemiologije na Medicinski fa-
kulteti v Zagrebu.

V obdobju 1955-1956 je bila na prediog
slovenskega drustva medicinskih sester su-
plentka v uéni bolnidnici v Horgnu pri Zurichu.
Kasneje je opravljala stevilne odgovorne nalo-
ge: bila je uciteljica poklicne etike, zgodovine
zdravstvene nege in zdravstvene vzgoje na
(1956-1960), ravnateljica Srednje zdravstvene
Sole v Mariboru (1960-1978), predavateljica na
Visoki tehniski Soli v Mariboru (1978-1980),
dekan Visje 3ole za zdravstvene delavce v
Ljubljani (1980-1981), vodja oddelka za vzgoj-
noizobraZevalne in raziskovalne zadeve na
rektoratu mariborske univerze (1982-1984),
letos pa je bila imenovana za ¢lanico lzvr$ne-
ga sveta Skupscine mesta Maribor in opravlja
naloge predsednice Komiteja za druzbene de-
javnosti, zadeve borcev in vojaskih invalidov.

V obdobju delovanja na Srednji zdravstveni Soli v Mariboru je organizirala eksperimentalno
uéno bazo za patronazno delo v Miklavzu pri Mariboru, ki je delovala 15 let. O rezultatih tega
dela je poro€ala na kongresih zdravstvene vzgoje v Kanadi in v Cavtatu.

Predavala je na domacih in tujih strokovnih sre¢anjih — na Dunaju, v Gradcu, Mainzu, Essnu,
Guilfordu, Lyonu, Bruslju, K6benhavnu, Atenah, Zenevi in na kongresu Mednarodne zveze
medicinskih sester {ICN) v Los Angelesu.

V obdobju 1977-1981 je bila predsednica Zveze drustev medicinskih sester Jugoslavije. V tem
mandatu je Stirikrat aktivno sodelovala na simpozijih o preprecevanju bolni$ni¢nih okuzb in na
rednih zveznih seminarjih o zdravstveni negi v izrednih razmerah.

Bila je tudi predsednica komisije za nego boinika pri RepubliSkem odboru Rdedega kriza
Slovenije, predsednica republiske komisije za vzgojo in izobrazevanje telesno in dusevno
motenih otrok, kot sodelavka Svetovne zdravstvene organizacije (SZO) pa je sodelovala v
poletnih 3olah za mentalno higieno v Edinburghu in Oslu. Sedaj je ¢lanica republiskega
strokovnega sveta za vzgojo in izobrazevanje in stalna ¢&lanica v panelu strokovnjakov za
zdravstveno nego pri SZO.

Regionaini urad za Evropo SZO jo je v sogiasju z Zveznim komitejem za delo, zdravstvo in
socialno varstvo imenoval za jugoslovansko koordinatorico mednarodne $tudije 0 procesu
zdravstvene nege (od leta 1979 dalje). Je tudi nosilka raziskovalne naloge za Jugoslavijo in
organizatorica izobrazevalnega dela za prakti¢no uvedbo metode procesa zdravstvene nege pri
nas. Avstrija in Zvezna republika Nemcija sta jo prediagali za koordinatorico njihovega razisko-
valnega dela na podroéju zdravstvene nege, ko se bosta vklju€ili v evropsko raziskovalno
skupino.

V publiciranih dokumentih (njena bibliografija obsega prek 40 enot) je obravnavala izobraze-
vanje medicinskih sester in babic, organizacijo dejavnosti in naloge medicinskih sester v
izrednih razmerah, zdravstveno vzgojo in humanizacijo zdravstvene dejavnosti, zgodovino
zdravstvene nege, teoreticne in metodoloske smernice za raziskovalno delo na podrogju
zdravstvene nege, v zadnjem ¢&asu pa je predvsem redno porocala o poteku in rezultatih
mednarodne $tudije o procesu zdravstvene nege.

Prevedla je tudi priroénik The nursing process — teaching manual in vse u¢ne pakete za
anketarje in koderje. Maja letos je v Ljubljani predsedovala konferenci SZO o procesu zdrav-
stvene nege, na kateri so sodelujodi raziskovalni centri ocenili tiriletno proucevanje procesa
zdravstvene nege.
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v naslednjem srednjerocnem obdobju usmerjena k doloc¢nejsi definiciji podro¢ja »nursing«,
in sicer k najbolj Sirokem pomenu tega izraza (v slovens¢ini uporabljamo izraz zdravstvena
nega kot najustreznejsi izraz za poimenovanje tega strokovnega podrocja). '

Temu podrocju zdravstvene sluzbe je treba dolociti njegovo oZjo strokovno funkcijo v
okviru zdravstvenega tima in ugotoviti njegovo vlogo v odnosu do odlo¢anja, izvajanja in
vrednotenja obsega zdravstvene nege za zdravega varovanca in za bolnika.

Vecina drzav evropske regije se je strinjala, da je treba zdravstveni negi kot strokovni
zdravstveni dejavnosti posvetiti vso pozornost v naslednjem (Sestem) generalnem programu
SZO. .

Regionalni direktor je zato osnoval delovno skupino, ki so jo sestavljale vodilne
medicinske sestre, zdravniki in organizatorji zdravstvene sluzbe, in tudi svetovalci s podroc¢ja

.sociologije in epidemiologije. Delovna skupina se je povezala tudi z evropskimi drustvi
medicinskih sester.

V pripravljalnem delu so bili posebej izpostavljeni naslednji aktualni problemi:

organizacija in vodenje sluzbe zdravstvene nege;

izobrazba strokovno pedagoskega kadra;

specializacije medicinskih sester za posamezna klini¢na podrocja;
vzpostavitev kompleksne organizacije zdravstvene nege v lokalni skupnosti;
. nujna potreba po raziskovalnem delu na osnovi procesa zdravstvene nege.

Pozmvne odlocitve v tem smislu je podprlo tudi dejstvo, da so v mnogih evropskih
drzavah brez strokovnih utemeljitev zmanjSevali sluzbo zdravstvene nege, nismo pa imeli
kompetentnih, dobro Solanih strokovnjakov za zdravstveno nego. Stroski zdravstvenega
varstva so edalje hitreje narascali in ena izmed hipotez ob iskanju reSitev je bila tudi
predlagana reorganizacija in vsebinska presnova zdravstvene nege na podlagi raziskovalnih
dosezkov.

Ena od odlocitev pri iskanju pravilnega odgovora je bila tudi ta, da bo v oddelku za
sestrstvo pri Regionalnem uradu za Evropo SZO izpeljana mednarodna raziskava o procesu
zdravstvene nege.

Kot smo Ze porocali, je Jugoslavija takoj dala pristanek za sodelovanje v Studiji.
Interes za sodelovanje so izrazile vse republike in pokrajini, vendar je kon¢ne pogoje za
ustanovitev sodelujocega centra L. reda izpolnila le TOZD Patronazna sluzba pri Zdravstve-
nem domu v Mariboru, za sodelujoci center II. reda pa Zdravstveni center Celje — Oddelek
za zdravstveno vzgojo.

Psihiatri¢na bolniSnica Dr. Nedo Zec iz Sarajeva prav tako kandidira za sodelovanje
kot center II. reda, zato je poslala opazovalca na konferenco. Kandidiral je tudi geriatri¢ni-
psihiatri¢ni oddelek BolniSnice dr. Mladena Stojanovica iz Zagreba, vendar se trenutno ne
vkljucuje v nobeno dejavnost.

V raziskovalni nalogi — v celoti je potekala od leta 1979 do leta 1983 — sta bili
obravnavani dve skupini varovancev oziroma bolnikov: kirurski bolniki z neakutni bolez-
nimi in varovanci, stari nad 65 let, ki Zivijo bodisi v ustanovah ali doma. Jugoslovanski del
Studije je zajel to kategorijo varovancev.

Ze razlogi, ki so vodili k izboru posameznih raziskovalnih centrov, so za ugotovitev,
kaks$na je zdravstvena nega, zelo pomembni. Nalogo so smeli izvajati centri:

a) ki so zagotovili, da bo Studijo vodila medicinska sestra z visoko izobrazbo, ki pozna
osnovne metode znanstvenoraziskovalnega dela;

b) ki imajo samostojnega strokovnega vodjo (medicinska sestra I. vrste) s pravico
nacrtovanja, organiziranja in odlocanja pri izvajanju zdravstvene nege;

c) kjer je pojem zdravstvene nege zajet Siroko in ne obsega le posameznih postopkov
negovalnega procesa.

Ker Skotska in Zvezna republika Neméija nista mogli zagotoviti centra, ki bi v celoti
izpolnjeval zahtevane pogoje,v $tudijo nista bili vkljuceni. V Jugoslaviji pa so bile, Zal, vecini
zdravstvnih ustanov, ki sicer uZivajo velik strokovni sloves, te zahteve previsoke.

vhene=
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Koncna analiza v maju je prinesla nekaj zelo pomembnih spoznanj, $e preden smo
dobili sklepno porocilo:

1. Ceprav so vsebinsko in organizacijsko vsi izbrani raziskovalni centri opravili svoje
delo dobro, je vendar veliko sodelujocih imelo precej tezav z racunalniSko obdelavo
podatkov. Na$ center, ki ima vso patronazno dejavnost vkljueno v avtomatsko obdelavo
podatkov, je metodo Ze obvladoval, zato je bila vsa ekipa, ki je sodelovala pri anketiranju in
pri kodiranju podatkov, prakti¢no na to delo Ze pripravljena.

2. Velina centrov si je izbrala vzorec med hospitaliziranimi, in to vedinoma med
mlajS$imi kirurS8kimi bolniki. Ob analizi podatkov smo ugotovili, da je v vecini vzrok tega
dejstvo, da je Se vedno vsa evropska zdravstvena sluzba bolj usmerjena v kurativni —
intramuralni del medicine in da je zato tudi zdravstvena nega popolneje organizirana v
bolni$nicah. Tudi zato je bil na$ vzorec za S$tudijo dragocen.

3. Kot izredno pomembno se je pojavilo vprasanje, katere so vse prednostne (priori-
tetne) naloge zdravstvene nege. Velinoma postavljamo prednostne naloge v zdravstveni
negi brez sodelovanja bolnika oziroma varovanca. V raziskavi smo upostevali sicer vse, Ki so
bile pomembne za ohranitev Zivljenja bolnika ali za somatsko izboljSanje njegovega
zdravstvenega stanja kot prednostne, sicer pa smo jih postavljali skupaj z njim; rang teh
nalog se je precej spremenil in je ugodno vplival na dosezke nege.

4. Potrjena je hipoteza, da so dejanske individualne potrebe bolnika po zdravstveni
negi manj zahtevne in zato tudi cenejse kot po togi doktrini postavljene naloge, ki zajemajo
nek sploSen »recept nege« za doloCeno vrsto bolezni brez vsake individualne prilagoditve.

5. Celo pri mlajsih kirurskih bolnikih se je kot najvecja potreba prvi dan hospitaliza-
cije pojavila pomoc¢ pri prilagajanju na novo situacijo ter pri premagovanju strahu in bojazni
pred posegom in njegovimi posledicami. Ta ugotovitev je Ze sedaj vplivala na spremembo
nacina sprejema bolnika v bolniS$nico in na uvedbo psihofizi¢ne priprave na operacijo.

6. Skoraj vsem drzavam je bila skupna ugotovitev, da ve€ina varovancev priCakuje
fizi€éno in duSevno varnost od svojcev, toda ¢ez 40 odstotkov starih varovancev, ki smo jih
obravnavali, ne Zivi z nobenim svojcem. Pri njih je osamljenost eden izmed najhujsih
problemov, ki absolutno vpliva na zdravstveno stanje starostnikov, na njihovo kvaliteto
Zivljenja in 1ako zmanjSuje mozZnosti, da bi starost preZiveli v domacem okolju. Lahko pa
jim pri tem pomaga zdravstvena sluZba, ki deluje na bolnikovem domu.

Ze povrina predstavitev rezultatov nam je nakazala smeri, v katere se mora razvijati
zdravstvena nega; od obeh zaklju¢nih porodil, tako mednarodnega kot naSega pa moremo
pricakovati ugotovitve, ki nam bodo dale realno podlago za nacrtovanje zdravstvene nege in
tako tudi za izobraZevanje negovalnega tima.

Majda Slajmer-Japelj,
koordinatorica za Jugoslavijo

ZDRAVSTVENI OBZORNIK SIRI IN UTRJUJE STROKOVNO ZNA-
NJE MEDICINSKIH SESTER, ZDRAVSTVENIH TEHNIKOV IN DRUGIH
ZDRAVSTVENIH DELAVCEV, HKRATLPA JE POMEMBEN DOKUMENT
S PODROCJA ZDRAVSTVENE NEGE.

POKAZITE GA SE DRUGIM, MORDA SE TUDI ONI NAROCIJO
NANJ!
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strokovno izpopoinjevanje

ZA PROSTOR POD SONCEM - GLASILO DRUSTVA PSORIATIKOV
SLOVENILIE

Uredni$tvo Zdravstvenega obzornika
pri Zvezi druStev medicinskih sester Sloveni-
je ima z Drustvom psoriatikov Slovenije do-
govorjeno urednisko izmenjavo glasil. Sredi
oktobra letos nam je tajnica drustva tovarisi-
ca Marija Kolman poslala peto Stevilko glasi-
la ter dodala Se informacije, ki jih objavlja-
mo v nadaljevanju.

Drustvo psoriatikov Slovenije Ze tretje
leto izdaja obcasno, vendar najmanj enkrat
letno svoje glasilo Za prostor pod soncem.
Urejuje ga uredniski odbor: Mirko Zavrinik,
Viktor Pevec in Drago Podvornik (tehni¢ni
urednik), tiska pa tiskarna Cinkarne Celje.
Clani druitva ga dobivajo brezplaéno.

Peta Stevilka vsebuje Stiri zanimive
teme:
1. Luskavica (Psoriasis vulgaris): avto-

zoproston pod soncem

GLASILO DRUSTVA PSORIATIKOV SLOVENIJE
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rica dr. Milena Kocijan¢i¢, Univerzitetna {3

dermatoloska klinika v Ljubljani, obravnava
vzroke in dejavnike, ki izzovejo zacetek bo-
lezni, vpliv dispozicije (dednosti), nastanek
bolezni ter kratek pregled zdravljenja (splos-
ni, nespecificni ukrepi, klimatoterapija, lo-
kalno zdravljenje, sistemsko zdravljenje s
kortikosteroidi in citostatiki, selektivno ob-

Letolil

sevanje (SUP) in fotokemoterapija (PUVA), retinoidi (Tigason) in kombinacija fotokemo-

terapije in retinoida (Re-PUVA));

2. Psoriaza ~ socialna bolezen: avtorica vija medicinska sestra Majda Crgulj nada-
ljuje obravnavo (najbrz gre za prvo nadaljevanje) teZav bolnika — psoriatika. To so
invalidnost, stalno intenzivno lokalno zdravljenje ter bolnisni¢no zdravljenje;

3. Zdravljenje psoriaze z aromati¢nim retinoidom »tigasonom« (Re-terapija). (Avtor

dr. Dusan Rems);

4. Minutna terapija psoriaze s cignolinom (dr. DuSan Rems).

Ta Stevilka ima tokrat tudi prilogo Pravila Drustva psoriatikov Slovenije, ki jih
objavljamo v nadaljevanju, da bi z njimi seznanili tudi medicinske sestre, dijake in $tudente
zdravstvenih 3ol ter vse druge zdravstvene delavce.

Vsi, ki bi se radi vélanili v Drustvo psoriatikov Slovenije (seveda morajo natanéno
prebrati drustvena pravila), naj to sporodijo tajnici dru§tva na naslov: Marija Kolman,
Visoce 3, 64290 Trizi¢. Prejeli bodo ¢&lansko izkaznico, glasilo in poloznico, s katero bodo

poravnali letno Clanarino (200,00 din).

415



Vsem ¢lanom drustva, Se posebej ¢lanom uredniSkega odbora glasila, Zelimo uspesno
delo. Veseli bomo, ¢e nas boste redno seznanjali s prizadevanji za izboljSanje »Zivljenjskega
udobja« bolnikov — psoriatikov, kar simboli¢no opredeljuje tudi naslov glasila Za prostor

pod soncem.

PRAVILA
DRUSTVA PSORIATIKOV SLOVENIJE

Na podlagi 4. in 13. ¢lena Zakona o drus-
tvih (Uradni list SRS, §t 37/74 je ustanovna
skupscina dne 19. januarja 1979 sprejela
sklep o ustanovitvi Drustva psoriatikov Slo-
venije in v ta namen sprejela naslednja

PRAVILA
DRUSTVA PSORIATIKOV SLOVENIJE

SPLOSNE DOLOCBE

1. ¢len

Drustvo psoriatikov Slovenije je drustve-
na organizacija.

2. Clen

Ime drustva je: Drustvo psoriatikov Slo-
venije (v nadaljnjem besedilu: drustvo).
Drustvo deluje na obmocju Socialisti¢ne re-
publike Slovenije

Sedez drustva je v Ljubljani.

Drustvo lahko na Ze oblikovanih Sirsih
podroc¢jih (Celje, Nova Gorica, Koper,
Kranj, Ljubljana, Maribor, Murska Sobota,
Novo mesto in Ravne na Koroskem) organi-
zira obmocne aktive drustva, ¢e je na takem
podrocju vélanjenih ve¢ kot 20 €lanov drus-
tva.

3. ¢len

Drustvo je pravna oseba.

Drustvo ima svoj pecat. Pecat je okrogle
oblike, premera 3 cm, v sredini je podoba
sonca z Zarki, okrog pa napis: Drustvo pso-
riatikov Slovenije — Ljubljana.

Predsednik predstavlja drustvo in ga za
stopa v premoZenjskih in drugih pravnih
poslih.
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Janez Strajnar, urednik Zdrav. obzornika

4. clen

Dejavnost drustva je zasnovana na ustav-
nih nadelih, idejnopoliticnih izhodis¢ih sa-
moupravnega socializma ter programski
usmeritvi SZDL Slovenije. Drustvo sooca v
SZDL svoje interese z interesi drugih drus-
tvenih dejavnikov ter se sporazumeva in
dogovarja za druZbene akcije, sodeluje pri
spremljanju politicnih smernic, staliS¢ in
sklepov. Na lastno pobudo ali na pobudo
organizacij SZDL se dogovarja o vseh ak-
tualnih vprasanjih, Se posebej o lastni pro-
gramski zasnovi, kadrovski politiki, medna-
rodnem sodelovanju, zalozniski dejavnosti,
politiki financiranja in drugem.

5. ¢len

Dejavnost drustva je javna.

Nacelo javnosti drustvo uresniCuje tako:

- da vabi na seje svojih organov pred-
stavnike druZbenopoliti¢nih in drugih zain-
teresiranih organizacij ter novinarje,

— da poroca o svojem delu in uresni¢eva-
nju svoje programske zasnove,

— da omogoci na sejah svojih organov
prisotnost zastopnikom javnih informacij-
skih sredstev in drugim zainteresiranim de-
javnikom in jim da na razpolago gradivo, ki
je pripravljeno za te sestanke,

— da izdaja svoje glasilo pod geslom Za
prostor pod soncem,

— s pravico ¢lanov do vpogleda v doku-
mentacijo drustva.

Za javnost dela je odgovoren predsednik
drustva.

6. Clen

Drustvo se lahko vélani v Zvezo drustev
psoriatikov Jugoslavije.



NAMEN IN NALOGE DRUSTVA

7. ¢len

Osnovni namen druStva je organiziran
pristop k reSevanju problemov, s katerimi se
sreCujejo osebe, zbolele za psoriazo, zasto-
panje in tolmacenje njihovih interesov v
druzbi, organizacijah zdruZenega dela in
drugih profesionalnih organizacijah s po-
drocja zdravstva v SR Sloveniji s ciljem &im
uspesneje organiziranje zdravljenja za pso-
riazo zbolelih oseb.

8. ¢len

Naloge drustva so:

— da zbere in organizira za psoriazo zbo-
lele osebe in druge osebe, ki pokaZejo za to
podrocje svoj interes,

— da skrbi za organizacijo in sodeluje s
pristojnimi organizacijami s ciljem zdrav-
stvenega prosvetljevanja bolnikov psoriati-
kov in njihove okolice,

— da sodeluje z dermatolo$kimi oddelki,
ambulantami in dispanzerji v bolnicah ter
delovnimi organizacijami zunanje zdrav-
stvene sluzbe,

— da sodeluje s samoupravnimi interesni-
mi skupnostmi s podrocja zdravstvenega za-
varovanja, z druZbenopoliti¢nimi organiza-
cijami ter z organizacijami zdruZenega dela,
v katerih delajo za psoriazo zbolele osebe,
pri reSevanju njihovih problemov,

— da daje iniciativo za znanstveno raz-
iskovalno dejavnost na podrocju psoriaze,

— da sodeluje z drugimi drustvi psoriati-
kov in njihovimi zvezami doma in v tujini.

CLANSTVO

9. ¢len

Clan drustva lahko postane vsaka polno-
letna oseba, zbolela za psoriazo, ki ima stal-
no prebivaliS¢e na podroc¢ju SR Slovenije.

Clan drustva postane oseba, ki sprejme ta
pravila in v ta namen predioZi pristopno
izjavo 10O drustva.

Clan druitva postane z dnem vpisa pri-
stopne izjave v register ¢lanstva.

Osebe, zbolele za psoriazo, mlajSe od 16
let, se lahko vpiSejo v drustvo kot evidenéni

¢lani, nimajo pa pravic in obveznosti iz 10.
¢lena teh pravil. '

10. ¢len

Pravice in obveznosti ¢lanov druitva so:

— da se udelezujejo skupicine in drugih
sej organov drustva,

— da volijo in da so izvoljeni za funkcije v
organih drustva,

— da z glasovanjem odlo¢ajo o internih
aktih drustva, samoupravnih sporazumih in
drugih odlo¢itvah ter sklepih drustva,

— da so seznanjeni z delom drustva ter
drustvenih organov in da v tem delu sodelu-
jejo,

— da placujejo clanarino, ki za vzdrzeva-
ne osebe (dijaki, Studenti in gospodinje)
znaSa 50% zneska, dolocenega po 5. alinei
15. ¢lena teh pravil.

11. ¢len

Drustvo ima lahko tudi ¢astne ¢lane.

Castni ¢lani drustva so lahko osebe, ki s
svojim delom pomagajo pri organizaciji
znanstvenoraziskovalnega dela s podrodja
psoriaze ali imajo posebne zasluge pri zati-
ranju in zdravljenju psoriaze ter prosvetlje-
vanju za psoriazo zbolelih oseb ali so kakor-
koli drugace aktivni na tem podrogju.

Za castnega ¢lana se sprejme oseba iz
prejSnjega odstavka na predlog izvrS$nega
odbora drustva ali po predlogu najmanj 15
Clanov drustva ali na predlog zdravstvene
ustanove, ki ima v svojem programu raz-
iskovanje, zatiranje ali zdravljenje psoriaze.

Sklep o sprejemu castnega Clana drustva
sprejme skupS$c€ina drustva.

Castni ¢lan drustva je lahko oseba iz dru-
gega odstavka tega ¢iena, ¢eprav nima stal-
nega prebivaliS¢a v SR Sloveniji, ¢astni ¢lani
drustva pa so lahko tudi tuji drZavljani.

12. ¢len

Clanstvo v dru§tvu preneha z izpisom iz
registra Clanstva:

— z izstopom iz drustva,

— s Crtanjem iz drustva,

— z izklju¢itvijo iz drustva na podlagi dis-
ciplinskega sodi$ca,

~ s smrtjo.
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Clan izstopi iz druitva prostovoljno, ka-
dar poda organom drustva pismeno izjavo o
izstopu.

Clan se Crta iz drutva, ¢e ne poravna
¢lanarine v obdobju zadnjih dveh let.

Clan se izkljudi iz drustva, &e grobo krsi ta
pravila ter ¢e zavestno ravna proti interesom
drustva.

ORGANI DRUSTVA

13. ¢len

Organi drustva so:

— skupscina,

— nadzorni odbor,

— disciplinsko sodisce.

14. ¢len

Skups¢ino drustva sestavljajo vsi Clani
drustva. Skupiina se sestaja po potrebi,
najmanj pa enkrat letno.

Skupscino skliée predsednik po lastni ini-
ciativi, na predlog izvrSilnega ali nadzornega
odbora ali na predlog najmanj 15 Clanov
drustva. K predlogu za sklic skups€ine pred-
lagatelj predlaga tudi dnevni red skupsCine.

15. ¢len

Skupscina

— sprejme dnevni red skupscine

— voli in razreSuje predsednika in Clane
izvr§ilnega in nadzornega odbora in disci-
plinskega sodi3Ca, !

— obravnava porocilo o delu organov
skupi€ine ter sprejema smernice za njihovo
delo,

— sprejema progam dela, finan¢ni nacrt
in zakljuéni racun drustva,

— odloé¢a o viSini ¢lanarine ¢lanov drus-
tva,

— sprejema pravila, poslovnik in druge
samoupravne splo$ne akte ter besedila sa-
moupravnih sporazumov in druzbenih dogo-
vorov ter njihove spremembe in dopolnitve,

— odlo¢a o podelitvi naziva za Castnega
¢lana dru$tva, na predlog izvriilnega od-
bora,

— dokonéno odlo¢a o izkljucitvi Clana
drustva,

— odloda o pritozbah zoper sklepe svojih
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organov, Ce ta pravila in drugi samoupravni
akti drustva tako dolocajo,

— izreka priznanja ¢lanom drustva — re-
dnim in Castnim,

— imenuje uredniSki odbor drustvenega
glasila,

— odlo¢a o drugih vpraSanjih skladno s
temi pravili, poslovnikom in drugimi splos-
nimi akti drustva,

— sklepa o prenehanju drustva oziroma o
zdruzitvi,

— izvoli delovna telesa skupscine.

16. ¢len

Seje skupitine drustva zacne in vodi
predsednik drustva do izvolitve delovnega
predsedstva.

O poteku dela in sklepih skup&¢ine drus-
tva se piSe zapisnik, ki ga podpisejo zapisni-
kar, dva overovatelja zapisnika in predsed-
nik delovnega predsedstva skupscine.

17. ¢len

Volitve predsednika drustva in drustvenih
organov so praviloma tajne, ¢e skupscina
drustva ne sklene drugace.

Clani drustva in njenih organov so osebno
odgovorni za vestno opravljanje sprejetih
nalog.

Mandatna doba vseh organov drustva je 4
leta. Nihée ne more biti ve¢ kot dvakrat
zaporedoma izvoljen v isti organ drustva.

Skups€ina je sklepCna, Ce seji skupscine
prisostvuje ve¢ kot polovica vseh Clanov
drustva, sklepe pa sprejema z vecino glasov
prisotnih ¢lanov.

Kadar je iz obmocja, kjer so oblikovani
aktivi drustva po 3. odstavku 2. Clena teh
pravil prisoten na vsakih 20 ¢lanov drustva
vsaj en delegat, se $teje, da so Clani iz tega
obmo¢ja na skups€ini prisotni polnostevilno.

Za &lana drudtva se Steje oseba, ki je do
konca leta pred letno skup$€ino poravnala
vse Clanske obveznosti.

Izredna seja skup$¢ine drustva se lahko
sklice na predlog izvriilnega odbora, nad-
zornega odbora ali na predlog ene tretjine
¢lanov drustva.

Postopek za sklic izredne seje skupScine
drustva je enak kakor za sklic redne letne
skups€ine. Ce izvrini odbor tega ne stori,
lahko skli¢e skupiéino drustva nadzorni od-



bor ali skupina najmanj ene tretjine ¢lanov
drustva.

Izredna seja skupscine sklepa le o zadevi,
zaradi katere je bila sklicana.

Oseba iz 4. odstavka 9. ¢lena teh pravil ne
more biti delegat skupscine.

18. clen

Izvrsni odbor drustva

— skrbi za izvr$evanje sklepov skupiéine,

— pripravlja osnutke splosnih aktov,
predloge programa dela drustva in finanéni
nacrt ter zakljucni raun drustva,

— organizira posvete ter drugacna sreca-
nja glede zdravstvenega prosvetljevanja cla-
nov in njihove okolice ter reSevanja drugih
problemov svojih ¢lanov,

— skrbi za premoZenje drustva,

— opravlja druge zadeve, za katere je
poobla3cen s sklepi in drugimi splo$nimi akti
skupicine.

Izvrsni odbor je za svoje delo odgovoren
skus¢ini drustva.

19. ¢len

Izvréni odbor ima 7 &lanov. Clani IO na
prvi seji izvolijo predsednika, namestnika
predsednika, tajnika in blagajnika.

Izvrini odbor dela na sejah. Seje sklicuje
in jih vodi njegov predsednik, v njegovi
odsotnosti pa njegov namestnik.

Izvr8ni odbor opravlja tudi funkcijo dele-
gacije za delegiranje delegatov v zvezo dru-
§tev psoriatikov Jugoslavije in v druge sa-
moupravne interesne skupnosti in druge or-
ganizacije, v katerih je drustvo zastopano.

20. clen

Predsednik izvriilnega odbora nadomesca
predsednika drusStva, kadar je le-ta odsoten
ali zadrZan, vodi seje izvrSilnega odbora ter
skrbi, da se izvriujejo sklepi skupscine, izvr-
Silnega odbora in drugih organov drustva.

Tajnik izvrSilnega odbora opravlja vsa ad-
ministrativno tehni¢na opravila za drustvo,
vodi zapisnike skupsCine in izvrSilnega od-
bora ter register Clanstva.

Blagajnik vodi evidenco o finanénem po-
slovanju in 0 premozenju drustva skladno z
veljavnimi predpisi.

21. ¢len

Nadzorni odbor drustva nadzira admini-
strativno, finan¢no in materialno poslovanje
drustva, spremlja delo vseh organov, izvrSe-
vanje sklepov, zakonitost poslovanja in ure-
sni¢evanje programa druStva.

Nadzorni odbor izvoli skupscina drustva
in ima tri ¢lane. Predsednika izvolijo ¢lani
nadzornega odbora izmed sebe na prvi seji.

Nadzorni odbor se sestaja po potrebi,
sklicuje ga predsednik in veljavno skiepa ob
navzocnosti vseh ¢lanov.

22. ¢&len

Disciplinsko sodisée

Disciplinsko sodiS¢e voli skupsc¢ina in ima
tri ¢lane. Veljavne skiepe sprejema, ¢e zanje
glasujejo vsi ¢lani. Na prvi seji izvoli izmed
sebe predsednika.

Disciplinsko sodiS¢e obravnava kritve
pravil, drugih samoupravnih aktov ter skle-
pov organov drustva kot tudi dejanja Cla-
nov, ki rusijo ugled drustva. Zoper navede-
ne krsitve lahko disciplinsko sodis¢e izrece
naslednje ukrepe:

1. opomin

2. javni opomin

3. izkljuditev.

Disciplinsko sodiS¢e odloca in ravna v
skladu z zakonom o sploSnem upravnem
postopku. Zoper sklepe disciplinskega sodi-
$¢a ima prizadeti ¢lan v 15 dneh po prejemu
pismenega sklepa pravico pritozbe na skup-
$¢ino, ki dokonéno odlodi o stvari.

SREDSTVA DRUSTVA

23. ¢len

Drustvo pridobiva sredstva za svoje delo:
— iz prispevka ¢lanov — ¢lanarina,

— iz dotacij,

— iz drugih dohodkov in prispevkov.

24. Clen

Visino ¢lanarine dolo¢i skups¢ina drustva
s svojim sklepom.

Dejavnost drustva lahko dotirajo tudi sa-
moupravne interesne skupnosti s podrocja
zdravstva in socialnega varstva ter druzbe-
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nopoliticne skupnosti ali druge organizacije
zdruZenega dela na osnovi samoupravnega
sporazuma, kadar ugotovijo, da je taka do-
tacija za dejavnost drustva potrebna in smo-
trna.

Drustvo ima lahko tudi druge dohodke iz
prispevkov posameznikov, samoupravnih
interesnih skupnosti, drustev, organizacij
zdruZenega dela, iz daril oz. velil.

25. ¢len

Materialno finan¢no poslovanje se vodi
skladno s finanénimi predpisi.

Za pravilno in tekote vodenje materialno
finan¢nega poslovanja je odgovoren blagaj-
nik.

26. ¢len

Materialno-financno poslovanje se vodi
preko ziro racuna pri SDK, listine s tega
podrocja pa podpisujejo: predsednik drus-
tva, predsednik IO in tajnik drustva.

QOdredbodajalec za izvrSevanje financne-
ga nadrta je predsednik drustva.

DRUZBENA SAMOZASCITA

27. ¢len

Drustvo v okviru svoje dejavnosti skrbi za
uresni¢evanje druZbene samozaséite v skla-
du z ustavo in z delovanjem vseh organizira-
nih socialisti¢nih sil, za zavarovanje nase
socialistiéne samoupravne druzbe pred vse-
mi vrstami in oblikami dejavnosti, ki spod-
kopavajo, ovirajo in ogroZajo njen razvoj.
Pri tem se zavzema za podruzbljanje in ure-
sniGevanje zasnove ljudske obrambe ter
druzbene samozasCite, krepitev in razvoj
varnostne kulture pri svojih ¢lanih, kar zlasti
dosega:

— s preprecevanjem vsakrSne dejavnosti
v drustvu, ki meri na razbijanje bratstva in
enotnosti ali enakopravnosti narodov in na-
rodnosti Jugoslavije, na spodkopavanje svo-
bos¢in in pravic ¢loveka in ob¢ana, zajamde-
nih z ustavo ali na razpihovanje nacionalne-

ga, rasnega ali verskega sovraStva ali nestrp-
nosti;

— s prepreCevanjem vsake dejavnosti v
drustvu, ki bi bila naperjena zoper neodvi-
snost in ozemeljsko neokrnjenost drzave ter
obrambo socialisti¢ne ureditve;

— s prepre€evanjem vsakrSne dejavnosti
v drustvu, ki meri na kazniva dejanja ali na
spodbujanje h kaznivim dejanjem, kriitvam
javnega reda ali na Zalitev javne morale, ali
je v nasprotju s socialisti¢cno humanostjo;

— z razvijanjem socialistiCnega patrioti-
zma in varnostne kulture, s pravocasnim
seznanjanjem z vsebino, metodami in obli-
kami javnega in podtalnega delovanja so-
vraznih sil, ki imajo namen spodkopavati
druzbeno ureditev in zavirati na§ samou-
pravni socialisti¢ni razvoj.

KONCNE DOLOCBE

28. ¢len

Drustvo preneha delovati:

— po sklepu skupscine drustva z 2/3 veci-
no vseh ¢lanov drustva,

— po sklepu pristojnega upravnega or-
gana,

— ¢&e Stevilo ¢lanov pade pod 10.

29. ¢len

Ob prenehanju delovanja drustva pripada
celotno premozZenje drustva Drustvu derma-
tologov Slovenije.

30. clen

Ta pravila zaCnejo veljati, ko jih sprejme
skupscina drustva.
Predsednik skupsCine
Stefan Sres

Drustvo je vpisano v register pri RSNZ
pod Stev. 597. Pravila pa so usklajena z
dolo¢bami Zakona o drustvih (odlocba
RSNZ st. 16/6-S-024/44-79 z dne 4. 2.
1980)

VSE SRECNE DRUZINE SO SI PODOBNE, VSAKA NESRECNA JE NESRECNA PO SVOIE.
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slikovno sporoéilo

ETICNA NACELA ZA MEDICINSKE SESTRE
KODEKS ZA MEDICINSKE SESTRE IZ LETA 1973
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Osnovna naloga medicinskih sester je &etverna: pospesevati zdravje, prepreée-
vati bolezni, obnavljati zdravje in lajsati trpljenje.

Potreba po sestrski sluzbi je vsesplosna. Za sestrski poklic je bistveno sposto-
vanje Zivljenja, dostojanstva in pravic &loveka. Zato ga ne smejo omejevati
narodnosti, rasni in verski oziri, barva polti, spol, politiéna opredeljenost ali
socialni poloza;j.

Medicinske sestre dajejo zdravstveno pomoé& posamezniku, druzini in skupno-
sti, pri ¢éemer sodeluje z drugimi zdravstvenimi delavci.

Medicinske sestre
in ljudje
Glavne obveznosti medicinske sestre veljajo ljudem, ki potrebujejo njihovo
pomo¢.
Pri dajanju pomoc¢i medicinska sestra spostuje prepri¢anje, vrednote in obicaje
posameznika.
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Osebne stvari, ki so ji zaupane, mora ohraniti zase in mora pri posredovanju
takih informacij ravnati preudarno.

Medicinske sestre
in njihovo delo

Medicinske sestre veze osebna odgovornost za njihovo delo in za vzdrzevanje
ustreznega znanja z rednim uéenjem.

Medicinska sestra zdruzuje pri svojem poklicnem delu najvisjo raven, kakrsna
je mogoéa v doloéenih razmerah.

Medicinska sestra je kriti¢na glede lastne pristojnosti, kadar sprejema dolZnosti
in kadar jih nalaga drugim.

Pri svojem poklicnem delu mora medicinska sestra vselej upoStevati pravila
osebnega vedenja, da tako utrjuje ugled poklica.

Medicinske sestre
in druzba

V prizadevanju za zadovoljitev zdravstvenih in socialnih potreb druzbe medicin-
ska sestra deli odgovornost z drugimi obg&ani.

_ Medicinske sestre
in sodelavci

Medicinska sestra vzdrzuje slozne delovne odnose s poklicnimi tovarisSicami in
drugimi sodelavci.

Medicinska sestra je dolzna primerno ukrepati za zavarovanje posameznika, ¢e
njegovo zdravljenje ogrozi sodelavec ali kdorkoli drug.

Medicinske sestre
in njihov poklic

Medicinska sestra ima veliko vlogo pri dolo€anju in izvajanju zazelene ravni
poklicnega dela in izobrazevanja medicinskih sester.

Medicinska sestra aktivho sodeluje pri razvijanju osnov poklicnega znanja.

Z delovanjem v poklicnih organizacijah medicinska sestra prispeva k uveljavlja-
nju in vzdrzevanju pravi¢nih socialnih in ekonomskih delovnih razmer v svojem
poklicu.

(1973 Code for nurses. American Journal of Nursing 1973; 73: 1351)
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