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PRIJAVLJENI PRIMERI AIDSA IN OKUZBE S HIV V SLOVENII

Center za nalezljive bolezni, oddelek za AIDS in spolno prenosljive bolezni

Prijavljeni primeri aidsa

Ingtitutu za varovanje zdravja Republike Slovenije je bi-
lo v obdobju od 1986 do 30. junija 1997 na osnovi zakonske
obveze prijavljenih skupno 62 primerov aidsa. Letna inci-
dencna stopnja aidsa se je gibala med 0,5 in 7,0 na milijon
prebivalcev, v 1996 letu je bila 5,0 na milijon prebivalcev
(SL 1).

Od skupno 62 primerov aidsa jih je bilo 60 pri odraslih,
54 pri moskih in le 6 pri Zenskah, ter dva pri otrocih, decku
in deklici (Tab. 1, SI. 2). Ob postavitvi diagnoze je bilo ve¢
kot pol odraslih moskih (30 ali 55,5%) starih med 25 in 39
let (Tab. 1). Med prijavljenimi primeri aidsa je bilo najve¢
oseb s stalnim prebivali§¢em v regiji Ljubljana (Tab. 2).

Najved odraslih bolnikov (33) se je predvidoma okuZilo
pri spolnih stikih z mogkimi (S1. 2, Tab. 3). Dva bolnika sta
bila iz drzav z visokim deleZem okuZenih (visoko prevalen-
c0), kjer je pogost heteroseksualni prenos okuZzbe (pod-Sa-
harska Afrika). Pri nas sta Zivela ve¢ let. Tudi drugi trije
moski, okuZeni s heteroseksualnimi stiki, so bili predvido-
ma okuZeni v Afriki. Tako je pet od Sestih heteroseksualno
pridobljenih primerov aidsa med moskimi vezanih na hete-
roseksualne stike v Afriki. Trije bolniki so si injicirali nedo-
voljene droge. Vsi so se predvidoma okuZili v tujini. Osem
bolnikov, ki so uvriceni v kategorijo »ostali/neuvriceni« se
je predvidoma okuZilo s heteroseksualnimi odnosi, vendar
niso navedli oziroma ni bilo podatka o spolnih partnerjih iz
skupin z vi§jim tveganjem (homoseksualni ali biseksualni
moski, osebe iz drZav z visoko prevalenco ali njihovi part-
nerji, uZivalci ilegalnih drog, ki si le-te injicirajo, prejemni-
ki krvi ali pripravkov iz obdobja $e pred obveznim testira-
njem vse darovane krvi).

Pet odraslih bolnic je bilo okuZenih s heteroseksualnimi
odnosi. Ena je bila partnerka osebe, iz drZave z visoko pre-
valenco, ena partnerka osebe znano okuZene s HIV, in tri so
bile partnerke okuZenih hemofilikov. Ena bolnica se je oku-
Zila pri injiciranju ilegalnih drog v tujini.

Oba otroka z aidsom sta se okuZila od svojih mater pred
porodom, med njim ali po njem. Mati decka se je okuZila s
spolnimi odnosi z osebo iz drZave z visoko prevalenco, ma-
ter deklice pa je okuZil mozZ, ki se je sam okuZil s spolnimi
stiki v drZavi z visoko prevalenco.

V letu 1996 je bilo prijavljenih deset primerov aidsa, osem
pri moskih in dva pri Zenskah.

V drugem Cetrtletju leta 1997 je bil prijavljen en primer
aidsa, bolnik je uvricen v kategorijo »ostali/neuvr$ten«.

Ker je inkubacijska doba pri aidsu relativno dolga, saj
polovica okuzenih s HIV zboli v priblizno desetih letih, nam
ta slika kaZe znacilnosti vzorca prenasanja okuzb s HIV med
prebivalci Slovenije izpred mnogih let. Nikakor pa nam ti
podatki ne kaZejo, v katerih skupinah se okuzba s HIV §iri
najhitreje. To se bo v podatkih o prijavljenih primerih aidsa
odrazilo Sele Cez nekaj let.

Stevilo/1,000.000

1

0 ]
86 87 88 89 90 91 92 93 94 95 96 97
|M°§ki -Zens'ﬂ do 30. 6. 1997
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S1. 2. Skupno stevilo prijavijenih primerov aidsa glede spola in
kategorije prenosa.

Prijavljeni primeri okuzbe s HIV
brez razvitega obolenja aidsa

V Sloveniji je bilo do 30. junija 1996 skupno prijavljenih
59 primerov diagnosticirane okuZbe s HIV, kjer se aids $e ni
razvil, 47 pri mo8kih (45 odraslih in dva decka) in 12 pri
Zenskah (vse odrasle).

Od 45 primerov pri odraslih mogkih je najvec takih (24),
ki so se predvidoma okuZili pri spolnih stikih z drugimi
moskimi (SL. 4). Vsi okuZeni hemofiliki (11, ob diagnozi 9
odraslih in 2 otroka) so prejemali preparate, pripravljene iz
krvi, $e pred obveznim testiranjem vse darovane krvi. Oba
moska, okuZena s heteroseksualnimi stiki, sta jih imela v
drzavah z visoko prevalenco (podsaharska Afrika). Vsi trije
mogki okuZeni pri injeciranju ilegalnih drog, so se predvi-
doma okuzili v tujini, eden od teh pa je imel tudi spolne
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Tab. 1, sl. 2. Skupno stevilo prijavijenih primerov aidsa v Slo-
veniji do 30. junija 1997 po spolu in starostnih skupinah.

Starostna Moski Zenske Skupaj

skupina §t. % St. % St. %
do 1 leta 1 1.8 0 (0,0 1 (1.8
14 let 0 (0,0 0 (0,0 0 00
5-9 let 0 (00 1 (14,3) 1 (1,8
10-12 let 0 (00 0 (00 (O (X0)]
13-14 let 0 (00 0 OO0 0 (00
15-19 let 0 (0,0 0 (0,0 0 (0,0
20-24 let 2 (3,6) 0 ©0 2 (32
25-29 let 12 (21,8) 1 (14,3) 13 (19.4)
30-34 let 8 (14,5) 3 (429) 1 (17,7
35-39 let 10 (18,2) 0 (0,0 10 (16,1)
4049 let 17 (309) 1 (14,3) 18 (29,0
50-59 let 2 (36) 1 (14,3) 3 4.9
nad 60 let 3 (54 0 (0,0 3 48
Skupaj 55 (100,0) 7 (100,0) 62 (100,0)

Tab. 2. Skupno stevilo prijavijenih primerov aidsa v Sloveniji
(preracdunano na stevilo prebivalcev v regiji) do 30. junija 1997
po regiji prebivalisca.

Stevilo (§tevilo/100 000
prebivalcev v regiji)

Regije S stalnim Z zaCasnim Skupaj
prebivaliS¢em prebivali§¢em

Celje 5 (L7 0 (0,0) 5,7
Koper 6 (44) 0 (0,0 6 (44)
Kranj 6 (3,2) 1 (0,5) 7 (3,6)
Ljubljana 26 (4.4) 1 (0,2) 27 (4,6)
Maribor 5 (1,5 1 (0,3) 6 (1,8)
Murska Sobota 2 (1,5) 0 (0,0 2 (1,5)
Nova Gorica 5 (4,9 0 (0,0) 5 (49
Novo mesto 2 (1,5) 0 (0,0 2 (1,5)
Ravne na

Koroskem 1 (1,3) 0 (0,0 1 (1,3)
Skupaj 58 (2,9) 3 (0,2) 61 (3,1)

1 oseba ob postavitvi diagnoze ni imela stalnega niti zacasnega
prebivaliscéa.
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Sl. 2. Skupno stevilo prijavijenih primerov aidsa v Sloveniji do
30. junija 1997 po spolu in starostnih skupinah.

stike z moSkimi. Veéina med »ostalimi/neuvr¥enimi« se je
predvidoma okuZila s heteroseksualnimi stiki, vendar niso
navedli partnerja, ki bi bil znano okuZen s HIV ali ki bi
pripadal eni izmed skupin z vi§jim tveganjem za okuZbo s
HIV. Pri enem moskem je predvidoma prislo do prenosa
okuzbe s HIV s ¢loveskim ugrizom, do katerega je prislo ob
epileptiCnem napadu bolnika z aidsom nekaj tednov pred
njegovo smrtjo. Gre za izjemen primer. Slini, ki je pri§la v
stik z ugriznino, je bila zelo verjetno primeSana kri, kar bi
govorilo za prenos ob parenteralni izpostavljenosti krvi oku-
Zenega s HIV.

Od 12 primerov okuzbe s HIV pri odraslih Zenskah jih je
bilo sedem okuZenih s heteroseksualnimi stiki (S1. 4). Dve
bolnici sta imeli partnerja, okuZena s heteroseksualnimi sti-
ki v drzavah z visoko prevalenco, ena partnerja iz drZave z
visoko prevalenco, dve partnerja intravenskega uZivalca drog
in dve partnerja, znano okuZens s HIV. Dve Zenski sta nave-
dli injiciranje ilegalnih drog, od teh ena v Sloveniji. Tri Zen-

Tab. 3. Prijavijeni primeri aidsa v Sloveniji glede kategorije izpostavijenosti in datuma prijave.

Julij 1995 ~ junij 1996

Skupno Stevilo
vseh prijavljenih
1986 — junij 1997

Julij 1996 — junij 1997

Kategorija izpostavljenosti

Moski Zenske Skupaj

Motki Zenske Skupaj Motki Zenske Skupaj

Homo/biseksualni mogki 9 9 2 2 33 33
Osebe s heteroseksualnimi odnosi 1 2 3 6 5 11

z intravenskim narkomanom

z biseksualnim moskim

z osebo iz drZave z visoko prevalenco* 1 2 3 1 4
oseba iz drzave z visoko prevalenco 2 2
s hemofilikom/osebo s koagulopatijo 2 1 1 3 3
s prejemnikom krvi, tkiv, sperme

z drugo osebo s potrjeno okuzbo s HIV 1 1 1 2
Injecirajoci uzivalci ilegalnih drog 1 1 1 1 3 1 4
Hemofiliki/osebe s koagulopatijo 4 4
Prejemniki krvi, tkiv, sperme

Otroci mater, okuZenih s HIV

Ostali/neuvr§ceni 2 2 3 3 8 8
Skupaj 12 3 15 6 0 6 55 7 62
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S1. 4. Skupno stevilo prijavijenih primerov okuzbe s HIV (kjer
aids Se ni razvit) glede spola in kategorije prenosa.

ske uvr§€ene v kategorijo »ostale/neuvricene« so se predvi-
doma okuzile s heteroseksualnimi stiki, vendar niso nave-
dle partnerjev, ki bi bili znano okuZeni s HIV ali ki bi pripa-
dali eni izmed skupin z vi§jim tveganjem.

Za razliko od relativno zanesljive slike o epidemiji aidsa
nam podatki o prijavljenih primerih okuZbe s HIV ne omo-
gocajo oceniti prevalence ali incidence v posameznih sku-
pinah prebivalcev v dolofenih obdobjih. Ob postavitvi la-
boratorijske diagnoze okuzbe s HIV obi¢ajno ne moremo
vedeti, ali gre za sveZo ali leta staro okuZbo. Poleg tega
podatki o prijavljenih primerih okuzbe s HIV v veliki meri

odraZajo aktivnosti testiranj, v katere so zajete razli¢ne sku-
pine ljudi.

Sklep

V letu 1996 je bilo zakonsko prijavijenih 10 primerov
aidsa in zaradi aidsa je v letu 1996 umrlo 6 ljudi. V letu
1996 so bili trije prijavljeni primeri okuzbe s HIV, kjer se
aids Se ni razvil.

V drugem Cetrtleju 1997 je zakonsko prijavljen en primer
aidsa, uvricen v kategorijo »ostali/neuvriceni«, in dva pri-
javljena primera okuzbe s HIV, uvr§¢ena v kategorijo ho-
mo-biseksualni moski.

Zanesljivih ocen o porazdelitvi in Sirjenju okuzbe s HIV
v razli¢nih skupinah prebivalcev glede demografskih in ve-
denjskih znacilnosti nimamo, vendar je gotovo okuZenih pre-
cej ve€ ljudi, kot je prijavljenih primerov. Kljub tveganim
vedenjskim vzorcem razli¢nih skupin ljudi, npr. za prenos z
nezasCitenimi spolnimi odnosi in s souporabo pribora pri
injiciranju ilegalnih drog, se $e v nobeni skupini ni zacelo
res eksplozivno Sirjenje okuZbe s HIV.

Lahko pa ga pri¢akujemo. Zato je nujno z intenzivnimi
intervencijami, predvsem v skupinah z vi§jim tveganjem,
¢im bolj omejiti tvegano vedenje. VloZena sredstva se bodo

PR

HIV v prihodnosti.

Irena Klavs,
Zdenka Kastelic

PROSLAVLJALI SMO POL STOLETJA
SREDNIJE ZDRAVSTVENE SOLE JUGE POLAK V MARIBORU

Na srednji zdravstveni Soli smo praznovali pol stoletja
bivanja, delovanja in Zivljenja v soZitju s tistimi, ki so po-
trebovali to, kar smo jim lahko dajali, pa naj so to bili
— ucenke/ci, ki so Zeleli postati medicinske sestre prej, se-

daj zdravstveni tehniki,

— zdravstvene ustanove, ki jim nikoli ni primanjkovalo ka-
dra iz nase $ole za zdravstveno nego in

— okolje, v katerega smo se vklju€evali na razli¢ne nacine
npr. preko prostovoljnih dejavnosti, prireditev, Rdecega
kriza, zdravstvenih akcij in $e in Se.

Delovno smo praznovali vse leto.

Ob dnevu zdravja smo organizirali tetkmovanje med vse-
mi zdravstvenimi Solami v Sloveniji.

ZalozZniSka dejavnost je bila pestra, poleg dveh Stevilk
naSega Casopisa Virus smo izdali Se pesniSko zbirko nasih
dijakinj Erato.

Pripravili smo kulturni dan z naSim priznanim pesnikom
Tonetom Pavckom, v goste je priel Se pesnik Josip Osti.

V pokrajinskem muzeju Maribor smo pripravili razstavo
razvoja nase $ole.

V fotoateljeju je bila razstava umetniskih fotografij nasih
dijakov, ki so jih pripravili v fotografski delavnici.

Vrhunec praznovanja je bila proslava v gledalis¢u, kjer
smo se srecali z gosti iz kulturnega, izobraZevalnega, lokal-
nega in politi¢nega vrha.

Pozdravni govor je imela Stefka Kucan, ki je obogatila
sreCanje z govorom, ki je bil po nasi dusi in ga z njenim
dovoljenjem dajemo v objavo.

Marija Zupancic,
v.m.s., dipl. org. dela, ravnateljica
Srednje zdravstvene Sole, Maribor

Pozdravne besede gospe Stefke Ku&an na sveani akade-
miji v SNG Maribor ob 50-letnici uspe$nega delovanja Sred-
nje zdravstvene Sole »Juga Polak« Maribor:

»Prisr€en pozdrav vsem vam, ki ste se danes zbrali, da
skupaj izrazimo priznanje vsemu dobremu znanju in delu in
ljudem, ki soustvarjajo Solo, to srednjo medicinsko Solo v
Mariboru; vam, spo§tovani ravnateljice in ravnatelj, ki ste
jo vodili in vodite to $olo, spostovani profesorice in profe-
sorji, ki ste uéili in uite v njej v teh letih, ki jih danes preste-
vate jubilejno in vam drage medicinske sestre, zdravstvene
tehnice in zdravstveni tehniki, ki ste iz te $ole Ze odSli v ta
¢lovekoljubni poklic in vsem vam, ki se v njej skrbno pri-
pravljate nanj, ki se tega poklica veselite in vam bo osmisljal
vase delo in Zivljenje.
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50 let
Srednje
zdmavistvene sole

Iskreno vam Cestitam za ta praznik in rada bi vam pove-
dala nekaj misli, v Zelji, da bi jih razumeli in sprejeli kot
moje iskreno spostovanje do vasega dela in jubileja.

Lepo je, kadar se v naSe Zivljenje posejejo obletnice in
slovesnosti ob njih. Kot pomladno cvetje. Pripovedujejo o
Casu rodovitnosti ¢lovekovega dela. Kar nekako mi ni mo-
goCe verjeti, ko gledam nazaj, v prve zaCetke 3ole, da je
preteklo tako malo asa od takrat, od tistih podob, ki se nam
kaZejo v muzejih, na fotografijah in listinah in nekako se ne
znam dovolj nacuditi velikim stvarnim spremembam, raz-
voju, znanju, znanosti in tehniki v svetu, ki si je v tem ¢asu
do danes uspela ponekod nadeti tako moderne, lahko bi re-
kli, vesoljske oblike, razseZnosti in zmoZnosti.

Clovek pa ostaja nekako $e vedno poln stisk in tezav in se
bojuje z boleznijo. Ostaja solidaren in &lovekoljuben, bojim
se, da vedno manj, vedno bolj prepletene in zapletene so
njegove oblike dobrodelnega dela in nekdo je v radijski od-
daji zelo iskreno in odprto povedal, da je $e najbolj razvidno
po svojem pomenu in izrazu krvodajalstvo.

Da, ¢lovek in med¢loveski odnosi, soodvisnost med ljud-
mi, od narave in v naravi.

Prav ta: élovek in dijak, in medicinska sestra, in ucitelj te
Sole izpred 50 let, izpred 40 let ..., z vso silo svojega spomi-
na in Zivljenja, lahko danes, tako mislim, najbolj iskreno
obcuti slovesnost obletnice $ole, lahko najbolj verno obcuti
svecanost, ki mu jo daje zadovoljstvo, porojeno iz poguma
in zaupanja v svoje sposobnosti in znacajske lastnosti, ob-
Cutek, da je ustvaril nekaj dobrega, da je bilo to dobro vre-
dno teZkega dela in vztrajanja v ustvarjalnih iskanjih in pre-
izkusnjah, vredno potrpeZljivega in napornega sodelovanja
med mnogimti ljudmi, vredno nuje dolgotrajnih in discipli-
niranih preverjanj strokovnih znanj in pouka, znanstvenih
dognanj in premagovanja zmot in nerazumevanj, pa tudi
preseganja povsem preprostih, prakti¢nih, prostorskih, ma-
terialnih teZav, ki jih pred mnogokaterega ¢loveka, strokov-
njaka, u€enca, $olo, bolnisnico ali skupnost vsakodnevno
prinaSa Zivljenje, pravzaprav mu jih prinasajo njegova ho-
tenja, nemir in Zelje po razvoju, njihove Zelje po izboljSanju
Zivljenjskih razmer.

To so obcutki ljudi; obcutki, da je bilo vredno za ta poklic
Ziveti.

Tako slovesnost ob jubileju podarja vsem nam nekakSen
poseben Car, posebno krhkost obcutij, vsepri¢ujoco obcu-
tljivost — senzibilnost osrecenja, skoraj ranljivost vzneseno-
sti, ki jo do duSe razpira iskrenost naSe navezanosti, pove-
zanosti, zavezanosti $oli in poklicu in iz spomina brie za
trenutek vse prestane tezave.

Vsak, ki ga je pot peljala skozi Solo in v poklic, bi lahko
rekel, vsaj jaz tako mislim: Pa saj to je simbolno nas, moj
drugi dom: nasa Sola, moja bolnisnica, na$§ u€itelj, moja ucen-
ka, nafa stroka, moja stroka ... moja druga ljubezen.

Tudi zaradi tega je slovesnost ob jubileju, ki zajema ust-
varjalnost uciteljev in uéencev skozi 50 let, posebno doZi-
vetje, je redkost, ki se nam ne dogaja pogosto, je veselje, ki
se razcveta. In v razcveteni cvet, v odprto cvetno ¢aso, naj
vsaj ob njenem najlepSem trenutku, ne pade, prosim, nobe-
na kapljica pelina.

Saj se s skrbmi sreCujemo vsak dan, vCeraj in prej, in jutri
in naprej. Nobena skrb ne odide sama od sebe. Vendar ji
danes ni treba biti z nami, Cisto blizu. Ne danes, ko je ta
slovesnost, v tem lepem enkratnem trenutku in obcutku, ki
bi si ga Zeleli polno doZiveti in si ga vtisniti v spomin; ki bi
ga radi ponesli s seboj v jutri$nji dan, da nam bo okrepil
naSo voljo za premagovanje skrbi, do nekega novega srec-
nega trenutka, da bi okrepil naso Zeljo po spominu na ta lepi
dan, naSo Zeljo po nabiranju Se vec takSnih lepih dni, tak3nih
sre¢nih trenutkov, ki bi jih zbirali v svojem spominu.

Ze v otro§tvu so mi povedali in od takrat me spremlja nek
pregovor, neki ljudski rek, ki pripoveduje nekako takole svo-
jo veliko, preizkuSeno modrost: da »Ko gre kmet z druZino
praznovat, zna bolj zanesljivo kot denar, vse skrbi pod tri
kljuce dat,« ... pusti jih spravljene doma.

Tako sem tudi jaz pustila svoje skrbi doma, zaklenjene s
tremi klju€i. Zahvaljujem se vam za povabilo in moZnost,
da se skupaj z vami lahko veselim vasih uspehov, da skupaj
z vami obcutim veselje praznika.

Vase delo v skrbi za drugega, ki so ga doletele teZave in
bolezni, odlikujejo posebne kreposti in vrline. Castno in do-
stojanstveno izpri€ujete, kot pravimo in kot si Zelimo, etiko
zdravstvenega poklica: ¢lovecnost, strokovnost. Pred vsak
poklic, v vsak poklic, ne samo v vas, v delo vsakega ¢love-
ka, ki se srecuje z drugim, ki je v odnosu z drugim, so po-
stavljene in vtisnjene enake zahteve, ali bi naj vsaj bile: ¢lo-
vecnost, stroka, poslovna morala. Pa vendar nam izkus$nje
pripovedujejo, da mnogi, Zal, ne zmorejo tako ravnati. Da
najdes tudi macka v Zaklju, po ljudsko reCeno. Zato je sposto-
vanje in hvaleZnost ljudi do vas, ki ste si izbrali ta poklic,
tako iskrena in spontana, tako upajoca in zaupajoca.

Jules Vemne, pisatelj znanstvene fantastike iz prej§njega
stoletja, ko Se ni bilo avionov, ne podmornic in ne vesolj-
skih ladij, pa jih je tako presenetljivo vnaprej opisoval in
napovedoval (bile pa so bolezni, mnoge, ki jih je medicina
Ze uspela zajeziti) bi bil za vas, ¢e bi Se Zivel, napisal poseb-
no zgodbo, fantasti¢no zgodbo o tem, v katere bitke ste se
podali in kako ste odkrivali poti za laj$anje bolecine in trp-
ljenja, poti za zavarovanje zdravja, ohranjanje zdravja, ne-
ko formulo za eno samo trajno dobro zdravje, za ¢as, ko ne
bo vet treba bolnisnic, ko se bodo medicinske sestre in zdrav-
niki in u¢itelji sprehajali med ljudmi in varovali njihovo
zdravje. Mogoce je napisal kaj takSnega, pa je ostalo v ro-
kopisu, in se bo z vami, z vaSo generacijo zacelo uresnice-
vati. Kot sanje, sanjarije, ki se v¢asih uresnicijo.

Pa se zgodi, da se zemlja nenadoma strese in nas pretrese
vest, tako kot tista v soboto, da je ru$ilni potres na Bliznjem
vzhodu spet jemal Zivljenja ljudem, jim prizadejal tezke
poskodbe in boleline, jim razru§il njihove domove, jih oro-
pal za sadove njihovih polj in njihovega dela; z grozo je
posegel v njihove druZine, med otroke, deklice, med njiho-
ve ljubezni ..., da so ljudje obstali nemocni pred nenadno,
nenavadno rufilno mocjo narave, ki v trenutku, v trenutku
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ali dveh, spremeni za dolge, dolge Case in leta mnoge ¢lo-
veske usode, usode krajev in pokrajin...

Zdi se, kot da obnemimo ob tej strahoti, nekaj nezave-
dnega okameni v nas, in hkrati se v nas nekaj zgane, v istem
hipu se zbudijo v nas ¢loveski vzgibi, socutje, Clovekoljub-
ni vzgibi, prvinski, da se odzovemo klicu na pomo¢.

Odzovemo se skozi Rdeci kriZ, s katerim je tesno pove-
zano delo in Zivljenje medicinske sestre Florence Nightin-
gale, odzovemo se kot gasilci, zdravniki, medicinske sestre,
minerji... in na vse mogocCe nacine, odzovemo se tako, kot
smo povezani v Zivljenju, v druZini, v poklicih, v sose¢ini,
eden z drugim...

To nam govori tudi, kako zelo smo v vsakem trenutku
potrebni skrbnih negovalnih Zenskih rok enako kot mo¢i in
vzdrZljivosti moskih rok, skupaj prepletenih, moc¢nejsih v
svoji povezanosti, ko se je treba lotevati trdih skal in po-
rusenih mostov, ko je treba premagovati in blaZiti fizi¢no in
psihi¢no bolecino in trpljenje.

Tako prepleteni, prijateljski, spostljivi in dobronamerni
naj bi bili tudi takrat, ko nam sije sonce, ko nam ne grozijo
nevihte, ko s svojim znanjem, delom, ustvarjalnostjo in Cust-
vovanjem sestavljamo sebi in vsem nam bolj$e razmere za
naSa vsakodnevna bivanja na tem svetu.

Zaradi tega, za vse to, drage medicinske sestre, je prav
praznovati svoj praznik v okviru mednarodnega praznika
medicinskih sester, slovesno in pripovedovati vsem ljudem
o svojem delu, o pomenu svojega dela in ucenja, sporocati
in vabiti §e druge, da se pridruZijo $oli in temu Castivredne-
mu poklicu.

Saj nam vsem, ki bi se kdajkoli in kjerkoli znasli v teza-
vah in boleznih, dajete upanje, da v stiskah ne bomo sami in
nas upravi¢eno opominjate, da dragocena vrednost vasega
znanja in spretnosti zasluZi dolZno in pravo¢asno skrb druz-
be, zasluZi posteno pacilo za delo, zasluZi ustrezno vredno-
tenje vasega poklica.

Ob jubileju naj bi bile z nami le lepe misli in Zelje. Saj je
maj in pomlad. Sposodila si bom besede pesnika Toneta
Pavdka, ki je nedeljsko premisljeval o majniskih trajnicah.
O cvetju. Takole je zapisal med drugim:

»Na praznik Zivljenja prihajam!

In majnice trajnice se kakor same zasejejo v pravem casu

§ spoznavanjem tal in zvezd in sonca, z vedenjem o hitrem
brstenju in nagli rasti:

v majhne prsi se naselijo velika custva, sla sili z vso silo
vsepovsod na dan,

suklja se v ljubkih zubljih mladoletja in v proscenju tako
duse kakor telesa.

Vrocica in sveZina. Oko stvarnika zamiZi in uZiva kakor vse
Zivo:

cas je za majnice .«

Tako pravi Pavek: Za cvetje. Narava vam garazcveta za
vas zlati jubilej!

Iskreno vam Zelim vse dobro.

In mnogo srece.«

Stefka Kudan

TEKMOVANJA MED SREDNJIMI ZDRAVSTVENIMI SOLAMI SLOVENIJE

Uvod

Idejo o tekmovanju med Srednjimi zdravstvenimi Solami
Slovenije je dala Srednja zdravstvena Sola Novo mesto in or-
ganizacijo 1. sreCanja tudirealizirala v Solskem letu 1995/96
v sodelovanju s Skupnostjo zdravstvenih $ol Slovenije, ki je
idejo podprlain pod strokovnim nadzorom Centra za poklic-
no izobraZevanje Slovenije — vi§je svetovalke za podrocje
zdravstva, gospe Jelke Drobne. Tekmovanje so uspesno za-
kijugili in dali osnove za potek tekmovanja tudi v Mariboru.

V Solskem letu 1996/97 je bilo tekmovanje organizirano
ob 50. obletnici Sole v Srednji zdravstveni $oli Maribor, za
leto 1997/98 je predvideno tekmovanje v Srednji zdravstve-
ni $oli Murska Sobota.

Tekmovanje je povezano po vsebini s stroko in z obeleZi-
tvijo svetovnega dneva zdravja v mesecu aprilu.

Namen tekmovanja

DruZenje mladih, spoznavanje med Solami iste stroke, po-
vezovanje med ufitelji, podrobnejSe spoznavanje krajev v
Zivo in prek literarnih prispevkov je organizacijski izziv za
vsako $olo in dober razlog, da se bo to dogajalo e v naprej.

Vsebina tekmovanja

Vsebina tekmovanja je sestavljena iz dveh delov:

— Iz strokovnega dela, kjer se preverja znanje iz posame-
znih predmetov, ki so zdruZeni pod nazivom zdravstvena

nega in prva pomo¢. Tekmovanje poteka kot preverjanje
znanja s testi, ki jih strokovne komisije ocenijo in uskla-
dijo s pravili nadzornega odbora tekmovanja.

— Iz obravnavane teme, ki jo Svetovna zdravstvena organi-
zacija vsako leto predstavi kot geslo ob svetovnem dnevu
zdravja 7. aprila. Ta tekmovalni del je sestavljen iz lite-
rarnega in likovnega nate€aja.

Literarni nateaj pomeni pisno predstavitev zdravstvene-
ga problema, ki je zajet v geslu svetovnega dneva zdravjain
ga ocenjujejo strokovnjaki s podro¢ja zdravstva in zdrav-
stvene vzgoje ter slovenscine.
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Likovni nateCaj pomeni likovno predstavitev zdravstve-
nega problema, ki ga oceni ¢lan nadzornega odbora tekmo-
vanja - zdravstveni delavec in likovni pedagogi in umetniki.

Strokovni del tekmovanja

Leta 1996 so dijaki in dijakinje 3. letnikov tekmovali na
podro¢ju zgodovine zdravstvene nege. Tekmovalo je 33 di-
jakinj iz 7 zdravstvenih 3ol Slovenije. Ve¢ strokovnih ko-
misij je uskladilo svoje ocene testov skupaj z nadzornim
odborom tekmovanja in dolo€ilo slede€i vrstni red nagra-
jenk:

— Suzana Golob, SZS Slovenj gradec,
— Tereza Djoki&, SZSG Ljubljana,
— Anita Staragini¢, STZS Novo mesto.

Dijakinje 4. letnikov so imele test iz etike v zdravstveni
negi. Tekmovalo je 35 dijakinj. Vrstni red nagrajencev je
bil:
~ Jana Trobi&, SZSG Ljubljana,

— Sabina Miklavéic, SVTZS Novo mesto,
— Tanja Ferkolj, STZS Novo mesto.

Leta 1997 so dijakinje tekmovale v 3. letnikih iz prve
pomoci in nujne medicinske pomoci. Tekmovalo je 51 dija-
kov iz 10 zdravstvenih 3ol Slovenije. Vrstni red nagrajen-
cev je bil:
~ Samo Oblak, SZS Jesenice,

— Maja Spiljak, SZS Celje,
— Bostjan Stravs, SZS Celje.

Dijakinje v 4. letnikih so opravile test iz zdravstvene ne-
ge otroka. Tekmovalo je 45 dijakinj. Vrstni red nagrajenk je
bil:

— Simona Skrlec, SZSG Ljubljana,
— Patricija Kobi1§ek,vSZSG Ljubljana,
~ Petra Kovadi&, SZS Celje.

V letu 1998 so predvidene teme za tekmovanje v 3. letni-
kih iz dietetike, v 4. letnikih pa iz zdravstvene nege Zene.
Svetovni dan zdravja — likovni in literarni natecaj

V letu 1996 je bilo geslo svetovnega dneva zdravja 7.

aprila Zdrava mesta — za boljSe Zivljenje.

Na literarnem natecaju je sodelovalo 39 dijakinj. Komi-
sijo so sestavljale: prof. Judita Mohar, mag. Eva Stergar,
mag. Erna KraSevec. Po kriterijih:

— strokovnost,

— umetniski pristop,

— pristop do problema,

— obcutljivost za problem,

- celostni pogled na zdravje

je komisija izbrala tri najboljse prispevke, ki so jih prispevali:

— Aleksandra Arlov iz SZ za farmacijo in zdravstvo v Ljub-
ljani,

— Katarina Thaler iz SZS Jesenice in

— Mojca Podpetan iz SZS Celje.

Na likovnem natecCaju je sodelovalo 35 dijakov. Komisijo
so sestavljali: Jelka Drobne — vi§ja svetovalka za podrocje
zdravstva na CPI; JoZe Kumer — akademski slikar; Branko
Suster — likovni pedagog.

Komisija je po kriterijih:

— skladnost likovnega dela z vsebino nate€aja,

— izvirnost,

— likovno estetski kriterij — kakovost likovnega dela
izbrala tri najboljSe prispevke, ki so jih prispevali:

— Barbara Vegelj iz STZS Novo mesto,

— Danijela Klinec iz SZS Nova Gorica in

— Sandra Gaber in Jerneja Zavec iz SZS Murska Sobota.

V letu 1997 je bilo geslo svetovnega dneva zdravja 7.
aprila »Nalezljive bolezni ogroZzajo ¢lovestvo. Stalna priprav-
ljenost — hitro ukrepanje.«

Na literarnem natecaju je sodelovalo 23 dijakov. Komisijo
so sestavljali: prof. Janko Potrata, dr. med. Karl Turk in
dipl. org. zdr. Milan Povoden.

Komisija je po Ze prej opisanih kriterijih izbrala tri pri-
spevke, ki so jih prispevale:
— UrSa Bratun, SSFZ Ljubljana,
— Vanja Skoda, SZS Jesenice in
— Marjeta Gomboc, SZS Murska Sobota.

Na likovnem natecaju je sodelovalo 29 dijakov. Komisijo
so sestavljali: Jelka Drobne — viSja svetovalka za podrocje
zdravstva na CPI; Albin Kramberger, prof. — akademski
slikar; Bogdan Cobal — akademski slikar.

Po Ze prej omenjenih kriterijih je komisija izbrala tri
najboljSe prispevke, ki so jih prispevale:

— Violeta Skrabl, SZS Maribor,
— Andreja Praznikar, SZ$ Slovenj gradec in
— Petra Blagojevié, SZS Nova Gorica.

Za leto 1998 bo tekmovanje v Murski Soboti, gesla ob
svetovnem dnevu zdravja pa $e ne poznamo.

Organizacija tekmovanja

Casovno je vezana na svetovni dan zdravja 7. april. Leta
1996 je bilo tekmovanje 30. marca, leta 1997 pa 5. aprila, v
letu 1998 je predvideni dan tekmovanja 4. april. Vsak kraj v
Sloveniji po svoje obeleZi svetovni dan zdravja in tekmovanje
je gotovo del te obeleZitve.

Organizacija tekmovanja zahteva sodelovanje z izobra-
Zevalnimi in strokovnimi institucijami v kraju poleg lokal-
ne skupnosti. Sola, ki tekmovanje organizira, svoj kraj pred-
stavi pisno in v Zivo, zato so v Soli v organizacijo vpeti tudi
vsi delavci Sole.

Finan¢no je za $olo to velik zalogaj. Ministrstvo za $ol-
stvo in Sport prispeva nekaj sredstev, za naSo Solo je bil
prispevek izredno nizek, kljub sponzorju je morala Sola pri-
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spevati za tekmovanje ¥e iz svojih sredstev. Zeleli bi od
Ministrstva za Solstvo za organizacijo takih prireditev malo
ve razumevanja.

Sklep

Obe tekmovanji sta in prepri€ani smo, da tudi vsa nasled-
nja, bodo pripomogla k poglobljenemu poznavanju posa-
meznih podrodij zdravstvene nege, S pomembneje pa k
boljSemu spoznavanju med dijaki 3ol, izmenjavi izkuSenj

med ucitelji in najpomembnejse, spoznavanju vseh kotic-
kov naSe prelepe domovine.

Literatura

Zborniki drzavnih tekmovanj iz leta 1996 in 1997.
Marija Zupancic,
v.m.s., dipl. org. dela,

ravnateljica Srednje zdravstvene
Sole, Maribor

UCNA DELAVNICA O SVETOVANJU V ZVEZI S HIV

1.-3. oktober 1997, Institut za varovanje zdravja Republike Slovenije

Odlocitev za testiranje na okuzbo s HIV je za vsakega
posameznika zelo teZak korak, zato morajo biti zdravniki in
drugi zdravstveni delavci, h katerim se ljudje zatekajo po
nasvete v zvezi s HIV, dobro pripravljeni na pogovor s
tak$nim bolnikom.

Priporocila za vodenje pogovora pred testiranjem

Prav v pomo¢ zdravnikom in drugim zdravstvenim de-
lavcem v bolni$nicah, ambulantah in razli¢nih svetovalnih
sluZzbah so strokovnjaki z Intituta za varovanje zdravja RS
in Klinike za infekcijske bolezni in vroCinska stanja letos
pripravili priporocila za vodenje pogovora pred testira-
njem na okuzbo s HIV, ki se naslanjajo na prispevek
»Discussing HIV testing in general practice«, delo avtoric
Rive Miller, koordinatorice svetovanja v zvezi s HIV in
profesorice v bolni¥nici Royal Free in na Medicinski fakul-
teti v Londonu, in dr. Sare Madge, ki dela v bolni$nici
Royal Free.

Usposabljanje za svetovanje v zvezi s HIV

Strokovnjakinji iz Londona sta v Ljubljani Ze novembra
1995 vodili u¢no delavnico za svetovanje v zvezi s HIV v
zdravstvu, prof. Riva Miller, ki je kot svetovalka za Glo-
balni program za aids pri SZO vodila Ze $tevilne podobne
projekte, pa bo letos ponovno obiskala Slovenijo. Skupaj z
mag. Mojco Matic¢i¢ s Klinike za infekcijske bolezni in vro-
Cinska stanja je od 1. do 3. oktobra v prostorih Instituta
za varovanje zdravja RS vodila tridnevno u¢no delavni-
co, na kateri so usposobili okoli petintrideset strokovnja-
kov, ki pridobljeno znanje prenaSajo na stanovske kolege
prek podobnih na€inov izobraZevanja. Tako naj bi s€asoma
izoblikovali strokovni tim, ki bi skrbel za vzpostavitev mreZe
usposabljanja zdravnikov in drugih zdravstvenih delavcev
o svetovanju v zvezi s HIV.

Ceprav so se udeleZenci seznanili tudi z najnovej$imi
podatki o Sirjenju okuzbe s HIV v Sloveniji in po svetu,
ter nekaterimi ugotovitvami glede medicinskega pregleda
okuZenih s HIV in drugimi spolnimi boleznimi, je vecji del
programa ucne delavnice namenjenega prav svetovanju in
pogovoru z bolnikom, tako pred testiranjem kot po njem.
Nekaj tem iz programa ucne delavnice:

— Vlogasvetovanja v preprecevanju, diagnozi in zdravstveni
oskrbi okuzbe s HIV (Kaj svetovati, kdo naj svetuje, kdaj

svetovati, kje se pogovoriti o HIV/AIDS; Namen sveto-
vanja in osnove svetovanja).

— Anamneza o spolnem vedenju in rabi nedovoljenih drog.

- Testiranje na okuzbo s HIV (Vpraanja v zvezi s testira-
njem, Uvod v testiranje, Razgovor pred testiranjem).

— Svetovanje po opravljenem testiranju (Kako sporo€iti po-
zitiven in kako negativen rezultat).

— Sporocanje »slabe novice« (Nacin sporoCanja in ohranja-
nje upanja).

— Bodoca strategija vklju¢evanja svetovanja v klini¢no pra-
kso.

Svetovanje tudi kot strategija v nacionalnem
programu

Svetovanje v zvezi z okuzbo s HIV ima pomembno me-
sto tudi med strategijami v Nacionalnem programu za pre-
precevanje in obvladovanje aidsa, seveda poleg kakovost-
ne klini¢ne oskrbe okuzenih s HIV in bolnikov z aidsom,
kakovostne laboratorijske diagnostike, oskrbe z varno krv-
joinkrvnimi pripravki, dostopnosti prostovoljnega, zaupne-
ga in anonimnega testiranja ter cenovno ucinkovitega epi-
demioloskega spremljanja.

Udelezenci u¢ne delavnice

LetoS$nje ucne delavnice so se udeleZili dermatovenero-
logi, ginekologi, infektologi in zdravniki drugih specializa-
cij, zdravstveni delavci iz centrov za preprecevanje in zdrav-
ljenje odvisnosti ter zdravstveni delavci iz centrov za men-
talno zdravje in svetovalnih sluZb, ki svetujejo po telefonu
(Klic v duSevni stiski), delujejo pa v okviru nevladnih orga-
nizacij, kot so SKUC-MAGNUS, AIDS fondacija Robert in
drugi.

Uc¢no delavnico sta organizirala InStitut za varovanje
zdravja RS in Klinika za infekcijske bolezni in vroinska
stanja, sredstva zanjo pa sta zagotovila UNDP (United Na-
tions Development Programme - Program ZdruZenih naro-
dov za razvoj) in Ministrstvo za zdravstvo v okviru Naci-
onalnega programa za prepreCevanje in obvladovanje aidsa
v Sloveniji.

Tanja Urdih,

IVZRS,
Trubarjeva 2, Ljubljana
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BILI SMO GOSTIJE UNIVERZITETNE POLIKLINIKE
»AGOSTINO GEMELLI«

Leto$njo jesen smo na zdravstveni Soli Novo mesto izve-
dli zanimivo popestritev pouka. V okviru programa obve-
znih izbirnih vsebin, ki za dijake Cetrtih letnikov vkljucuje
tridnevno strokovno ekskurzijo, so si §li v Rim ogledat zna-
menito Univerzitetno polikliniko Agostino Gemelli.

V poznih jutranjih urah smo se po celonocnem potovanju
utrujeni znasli pred polikliniko Gemelli, kjer sta nas spreje-
la glavna medicinska sestra Sara Vetoretti in dr. Volpe. Naj-
prej so nas pospremili v predavalnico, kjer nam je dr. Volpe
s pomocjo grafoskopa predstavil zgodovino bolni$nice in
njeno osnovno strukturo.

Univerzitetno polikliniko Agostino Gemelli so odprli ju-
lija meseca leta 1964. Vklju€uje polikliniko, medicinsko fa-
kulteto in posebej kirurski oddelek.

Pripadajo katoliski univerzi v Milanu, ki jo je 1921 leta
ustanovil dr. Agostino Gemelli, ¢igar ime nosi tudi polikli-
nika.

Kot vsaka univerzitetna poliklinika, »Gemelli« razvija
kompleksne dejavnosti, ki niso omejene le na hospitalni tip
obravnave bolnikov, ampak vklju€ujejo tudi znanstveno raz-
iskovanje, Studij medicine in zdravstvene nege ter perma-
nentno izobraZevanje osebja bolni$nice.

Bolni$nicarazpolaga s 1600 posteljami, h katerim pa spada
$e 300 postelj prikljucenega oddelka »Collumbus«.

Omogoca kompletno zdravstveno oskrbo za vse medi-
cinske specialnosti: kot neprekinjeno zdravljenje, dnevna
bolnisnica ali ambulantna oskrba. Na oddelku je vecina sob
dvoposteljnih.

Vsaka soba je zelo sodobno opremljena in razpolaga z
lastnim toaletnim prostorom, barvno televizijo na daljinsko
upravljanje in telefonom.

Bolni$nico posebej dolo¢a prav to, da pripada katoliski
univerzi, kar pomeni, da se osebje bolni$nice podreja kato-
li¥ki doktrini, to je, da sku$ajo osvetljevati in koordinirati
Elovesko kulturo z vrednotami katoliSke vere, vendar v
spostovanju vseh znanosti.

Se nekaj zanimivosti o bolni$nici:

Gostitelji so nas sprejeli v 4. nadstropju, eprav smo bili
prepriCani, da smo v pritli¢ju. Zaradi rimske klime, ki je po-
leti precej »teZka«, projektirajo zgradbe najve¢ do sedem nad-
stropij. Za tako veliko bolniSnico, kot je Gemelli, je to vse-
kakor premalo, zato so kar $tiri nadstropja spravili pod zem-
ljo. Vse tehnicne in administrativne sluZbe so tam. Bolni$ni-
ca je v tlorisu zvezdaste oblike. Posamezni oddelek zavze-
ma celotno nadstropje, ki obsega hospitalni in operativni del.

Vsak bolnik dobi ob prihodu v bolni$nico v roke lepo
izdelano broSuro, v kateri so osnovna pojasnila in navodila
o delovanju klinike in bolni$ni¢nem redu.

Zanimivo je tudi, da imajo urad za stike z javnostjo, ki je
blizu glavnega vhoda in je odprt vsak dan od 8. do 20. ure.
Tu vsakdo lahko dobi najrazli¢nej$e informacije.

KnjiZica podaja tudi centralni plan bolninice s tlorisom
celotne zgradbe zelo jasno, tako da se Clovek s knjiZico v
roki, res ne more izgubiti.

Prve informacije ob sprejemu v bolni$nico bolniku posre-
duje glavna oziroma visja medicinska sestra. Bolni$nica svoje
storitveizvaja v okviru zdravstvenegazavarovanja, torej brez
dodatnega doplacdila. Oskrba je za vse enaka oziroma se raz-

likuje le glede narazli¢nost diagnosti¢no terapevtskih potreb
bolnikov. Bolniki si lahko doplacajo tudi nadstandardno sto-
ritev, kar ne pomeni drugacne obravnave, ampak prosto izbi-
ro zdravnika in skrajSanje ¢akalne dobe pri sprejemih.

ke, ki so mu v bolni$nici na razpolago, pa tudi, kako naj
prepoznava osebje. Osvetlijo Se kompentence zdravnikov,
kompentence osebja zdravstvene nege, pomoZnega ter dru-
gega strokovnega osebja.

V bolni$nici je zaposlenih precej redovnic, ki so povecini
odgovorne za prakti¢no usposabljanje Studentov zdravstve-
ne nege.

Vsakega bolnika seznanijo z Zivljenjem na oddelku ter z
urnikom obrokov in obiskov. Posebej je zanimiva predsta-
vitev pravic, dolZnosti in priporocil bolnikom. Med pravica-
mi je izpostavljena pravica do pozorne in skrbne obravnave
vsakogar, ne glede na filozofska in verska prepri¢anja. Vsa-
kdo naj bo obravnavan individualno, imenovan z imenom in
priimkom, in ne s $tevilko in diagnozo. Ima pravico do ko-
rektnih informacij, podatkov ter ugovora na terapijo.

Med dolZnostmi je posebej zanimiva dolZnost zaupanje
do medicinskega osebja.

Zlasti zanimivo pa je priporo¢ilo, naj bolniki ni¢esar ne
darujejo osebju, da bi s tem ne prizadeli njihove strokovno-
sti. Svojo zahvalo naj, kot pravi knjiZica, izrazijo z dobro
besedo, ki jo bodo najbolj veseli.

Med privilegiji bolnisnice je tudi osnovna in srednja $ola
za dalj Casa hospitalizirane otroke, religiozna asistenca, so-
delovanje prostovoljcev ter razsodi$¢e za pravice bolnikov,
ki zaseda dvakrat tedensko. Bolniki imajo na razpolago e
zelo dobro zaloZeno knjiZnico in izredno lepe dnevne pro-
store, polne cvetja.

Ob koncu hospitalizacije vsakega bolnika naprosijo za
odgovore na vprasalnik, ki vkljucuje podatke o zdravniSki
oskrbi, negovalni oskrbi, informiranju, odnosih osebja, &i-
sto€i, hrani, komfortu itn. Vse to jih na polikliniki »Gemel-
li« zanima zato, da bi svoje delo lahko sproti izboljSevali.

V drugem delu predstavitve bolnisnice so nas vodili po
kirur§kem oddelku in oddelku za kemoterapijo na otroski
onkologiji. Prepricali smo se, da so sobe resni¢no komfort-
ne in bolniki v njih zadovoljni.

Posebej zanimivo je bilo tudi sre€anje s $tudenti zdrav-
stvene nege, ki so nam predstavili sistem Studija zdravstve-
ne nege.

V Italiji so srednjeSolski program ukinili in uvajajo zdrav-
stveno nego kot neodvisni fakultetni $tudij. Za Studij zdrav-
stvene nege se torej lahko odlocijo Sele po opravljeni splosni
srednji Soli.

Obisk poliklinike »Gemelli« je bila za nas resni¢no edin-
stvena priloZnost, ki jo je kasnejsi ogled rimskih znameni-
tosti le Se poZlahtnil. Upamo, da bomo $e kdaj lahko svoje
strokovno znanje dopolnili na podoben nacin.

Mateja Vodnik,
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