
Naši pogledi na sodobna k'Ontracepcijska sred~lva.
Dr., Lid i j a And 0'1šek - Jer a s

Naše damače tavarne »Lek«, »Krka«, »Basna Lijek«, »Eskulap« bada v
kratkem paslale na trg nava kantracepcijska sredstva. Pradajale jih badO'brez
receptav vse lekarne.

Ker se bada žene na terenu abračale na vas, zlasti kar vas je patranažnih
sestra, ne bo adveč, da se paprej a' nekaterih vprašanjih še pamenima.

Z nava uredba a davalitvi splava, ki priznava sacialna indikacija v celati,
je pričakavati večji datak žena pred ka!Jlisije za davalitev splava. S tem seveda
se ba zvečala tu di število žena, ki se bada zatekale k vam po sacialne izvide.
Prav zato je tudi patrebno, da pastane patranažna sestra na terenu še pri-
zadevnejša bajevnica v aktivni barbi proti splavu. Gatava nimajo te nalage
samb pa'tranažne sestre, te.mveč vsak zdravstveni delavec, ne glede na palažáj
in vrsta dela, ki ga apravlja. Tada ravno patranažna sestra je tista, ki najbalj
pazna prablematika svajega padročja in ima z ženami največ stika. Zaradi pre-
zapaslenasti za zdaj' seveda še ne mare obiskavati na terenu prav vseh, zlasti
ne abiskuje tistih, ki imaja vresnici ali vsaj na videz urejen dam .in družinsKe
razmere. Njeni abiski veljaja predvsem družinam, ki Jih dama t e ž i nič kalika
prablemav: slabO'stanavanje, številni atraci, alkahalizem in druge neprilike. Ce
pride v družina, kjer je gaspadinja zapaslena delavka, paleg tega pa še mati
številnih' atrak in živija vtesnem, adlačno premajhnem stanavanju, je kar
razumljiva, da izgubi pagu.m. Zadastuje že, če se vpraša: kaka in kje naj ta
žena uparablja diafragma, ka nima niti asnovnega življenjskega prostara? Take
razmere pač silija naše medicinske sestre v maladušje in pasivna rezistenca in
sa zatO' v davaljevanju splavav tudi zela liberalne.

Medicinska sestra ima največ kantakta z ženami na svajem padračju. Svaje
individualna delo z njimi pa mam še akrepiti. V intimnem pagavaru lahka
ženi marsikaj svetuje." Nujna pa je, da k takemu pogovoni pritegne tudi maža.
Saj i je tudi an adgavaren in še kaka zela adgavaren za ta, kaj se dagaja z
njegova žena. Razbiti je treba miselnost, da je splav najenastavnejša rešitev iz
zadrege, v katera prideta partnerja, zlasti ženska, z neželena nasečnastja. Ne-
prestana je treba apozarjati na kantracepcijska sredstva in gavoriti a pasledicah
splava. Zlasti je treba gavariti a kasnih pasledicah splava, o pasledicah, v ka-
tere precejšnje števila ljudi še vedno ne. verjame. Misli.m tu na adneksitise, na
sterilnost, na razne pS'ihanevroze in na zmanjšana delavna spasabnost:

Vsaka družina planira na neki način svaje potamce. Ta dela člavek, že
adkar staji svet. Sicer nisma prati planiranju družine, tada sredstva za ta ne
sme biti splav. Naša družba ve, da sa akoliščine,f v katerih se znajde ženska z
neželena nasečnastja, včasih taka hude, cla je splav táko rekoč edina rešitev.
V takih primerih se splav tu di kamisijsko adabri. Vendar pa ta ne sme pastati
pravila. ZatO'je naša dalžnast, da padvajima sile za čimbaljša arganizacijo kan-
tracepcijske službe. Oglejma si, kaka se je dvignila število splavav zadnja leta
v LR Sloveniji (glej razpred~lnica na nasleclnji strani).

Vplivati morama na ljudi, da bada spremenili svaje gledanje na splav. V
večini primerov namreč izenačujeja splav z ekstrakcija zaba in ga ne smatraja
za resen aperativni paseg. Žal prevladuje takšna mišljenje cela med ženskami
samimi. Prav tako je vzrak, da ženske adklanjajo diafragma, največkrat sama
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lagodnost. Neredko pa se zgodi tudi, da celo zdravstveni delavci sami ženskam
odsvetujejo uporabo diafragme. Mislim, da so to pojavi, proti katerim se
moramo boriti v prvi vrstL Res so nekatere kontraindikacije za dodelitev dia-
fragme. Toda zdravnikova naloga je, ko ženo ginekološko pregleda, da ji pove,
ali lahko uporablja diafragmo ali ne. Zelo redki so namreč primeri, ko ženska
ne more rabiti diafragme. Najpogosteje so to žene, ki so večkrat rodile in
imajo večji descensus vagine ali druge porodne poškodbe, ki onemogočajo pra-
vilno namestitev diafragme. Na splošno pa velja danes diafragma v svetu za
najboljše kontracepcijsko sredstvo. Nova sredstva, ki pridejo zdaj na trg, so
sicer, kar se tiče uporabe, zelo enostavna, vendar tudi manj zanesljiva.

Nastane vprašanje, čemu potem sploh dovoliti, da gredo na trg ta eno-
stavna sredstva, ko vemo, da so veliko manj zanesljiva od diafragme. Zato,
ker menimo, da je uporaba katerega koli kontracepcijskega sredstva, tudi če
je manj zanesljivo, še vedno veliko boljša kakor odprava plodu. Prav tako
želimo, da ženske, ki odklanjajo diafrAgmo, dobijb zanjo nadomestilo, čeprav
to ni diafragmi enakovredno. Na ta način ima ženska več možnosti za izbiro.
Tudi lahko ženska ta zaščitna sredstva kombinira ali pa jih uporablja hkrati.

Vseh izvr- Indikacije
Leto Predlogov šenih 'artef. med.in Vsehroj-

ab. vLRS med. soc. nemed. stevvLRS

1952 338 186 45 64 77 33307
1953 336 209 47 95 67 33042
1954 516 367 65 216 86 31158
1955 691 583 147 255 181 30957
1956 1914 1379 543 370 466 30266
1957 4016 3128 500 734 1894 29504
1958 6910 5265 541 841 3883 27802
1959 9570 7862 578 710 6574 27860

Danes so ženskam pri nas na razpolago naslednja kontracepcijska sredstva:
- diafragma s pasto,
- posebne vrste pasta, sama in brez diafragme,
- svečke različnih oblik,
- tablete.
Dia f r a g m a s p a s t o je še vedno najboljše sredstvo, kar jih poznamo..

Ker diafragmo gotovo poznate, je ne bom podrobno opisovala. Važno je, da
ženske vedno opozarjate, da je pri stalni uporabi in pravilni namestitvi njena
zanesljivost skoraj stoodstotna.

P a s t a s a m a br e z d i a f r a g m e je zanesljiva v okroglo 80-85 %.

Lahko je izdelana bodřsi kot zdriz ali kot krema. Deluje kemično in mehaniČno.
Kemično na ta način, da se v nožnici razleze in ohromi spermije. Mehanično pa
tako, da prekrije maternično ustje in spermije.m tak o prepreči vstop v mater-
nico. V nožnico se vlaga s posebnim nastavkom ali pa brez njega,' vendar vedno
ležé. Nastavek ima to prednost, da z njim apliciramo v nožnico ravno pravšnjo
količino paste, razen tega pa je aplikacija z njim veliko bolj enostavna in hi-
gienična.

S v e č ke imajo lahko različno obliko. So enostavne za uporabo, ker jih
ima žena zaradi primerne oblike 1ahko vedno pri rokL Vendar niso tak o za-
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nesljive, komaj v 70 0J0 ali še manj. Vložiti jih moramo globoko v nožni.co naj-
manj 15 minut pred občevanjem. Približno pol urE:po vložitvi izgubijo varovalno
moč. Delujejo samo kemično.

Tab 1e t e so zanesljive približno toliko kakor svečke ali pa še manj.
Tablete vsebujejo peno, ki raznaša te spermicidne snovi po nožnici. Vložimo jo
v nožnico navadno 10 minut pred občevanjem. Tudi njih učinkovitost in va-
rovalna moč preneha čez pol ure. Pred vsakim občevanjem je treba vložiti v
nožnico novo svečko oziroma novo tableto. .

O vsem tem bomo seznanili ljudi s posebnimi letaki, ki jih pripravlja za
tisk republiška komisija za prevencijo 'splava in za kontracepcijo. Letake bo
založila »Naša žena«. Zato se nam zdi potrebno, da si jih oskrbi vsaka zdrav-
stvena postaja in vsak zdravstveni dom (oziroma posvetovalnice in dispanzerji
za žene), vse, obratne ambulante, porodnišnicť?, dečji' domovi, skratka vsak
zdravstveni zavod. Cena bo, malenkostna, komaj nekaj dinarjev. Zavodi bodo
le založili potrebna sredstva za odkup potrebnih izvodov, ki jih bodo naročili
pri upravi »Naša žena«.

• Naša naloga je, ženske neprestano opozarjati na to, da je diafragma tre_
nutno najboljše kontracepcijsko sredstvo. Ce se kljub ternu zanjo ne bodo nav-
dušile, jim svetujte druga enostavnejša sredstva. Opozoriti pa jih moramo, da
naj se v dneh, ki so za zanositev nevarna, držijo še Knaus-Oginove teorije in
naj ta manj zanesljiva, sredstva komqinirajo še z bolj zanesljivimi.

Zavedati se moramo, da je naloga vseh zdravstvenih delavcev, da aktivno
sodelujejo v' borbi proti splavu, ki ni več samo ginekološki niti ne samo zdrav-
stveni, te;mveč splošno družbeni problem.

"

~čevanju poškodb

lri izostankih od dela, v
da se mora vsaka zdrav-

ati s tem vprašanjem kar
rugo skupino obolenj.
ukoreninjeno mnenje, češ
likov in varnostnih inže-
1e tedaj, ko se nesreča že

Naloge obrato

Poškodbe pri de
invalidnosti in smrtn(
'stvena služba, posebn
se da vestno, prav tal

Žal je tako v SVE

da je industrijski tn
nirjev, problem za ze
pripeti.

V zadnjih desetletjih je strokovna in znanstvena analiza poškodb pri delu,
predvsem pa vzrokov, ki privedejo dO'nesreč pri delu, pokazala, da so nesreče
pri delu zelo kompleksen problem. LahkO'pa ta problem zelo uspešno rešuje;mo
z epidemiološkO' metodo, ki je zdravstvenemu kadru že znana in jo uspešno
uporablja tudi na drugih sektorjih zdravstva. Bistvo epidemiO'loške metode je
v te;m, da skušamo problem profesionalnega travmatizma raziskovati in r:eševati
v celoti, da ga skušamo do kraja razčleniti in nesreče pri delu preprečevati.
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