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PATRONAZNA SLUZBA
S. P.

Patronazna sluzba pravno ni organi-
zirana z nekim enotnim pravnim pred-
pisom, temveC se njene naloge omenjajo
v prav razliénih pravilnikih, ki urejajo
posamezne dejavnosti zdravstvene sluz-
be (n. pr. vprasanje tuberkuloze, zdrav-
stveno varstvo Zena, otrok, mladine). V
nasi zdravstveni zakonodaji tudi ne naj-
demo toéne opredelitve (definicije) za pa-
trona¥no sluzbo; zlasti pa ne, ali je to
polivalentna ali monovalentna sluzba.
Kljub temu pa imamo v veljavnih prav-
nih predpisih dovolj osnove, da dolotimo
obseg patronaZne sluzbe in vsebino nje-
nega dela,

Zakon o zdravstvenih domovih in
zdravstvenih postajah (8., 30. in 31. Clen)
govori o patronazni sluZbi kot strokovni
enoti teh temeljnih zdravstvenih zavo-
dov sploSne zdravstvene sluZzbe. S tem
je reSeno vprasSanje, da to ni delovho
mesto ene ali ve¢ oseb — konkretno me-
dicinskih sester —, ampak da je to
sluZba, torej organizirana strokovna
enota teh zavodov. Ker pa je v zdrav-
stveni dom oziroma postajo vkljuCenih
celo vrsto dejavnosti, kjer pride do ve-
ljave patronazna sluzba, je s tem reSeno
tudi vpraSanje polivalentnosti oziroma
monovalentnosti te sluZbe v tem smislu,
da moramo patronaZno sluZbo kot orga-
nizirano strokovno enoto po nasih pozi-
tivnih pravnih predpisih Steti za poli-
valentno sluzbo. To njeno polivalentnost
je Svet za zdravstvo LRS Se podértal s
tem, ko je v pravilniku o nalogah, no-
tranji ureditvi in delu zdravstvenih stro-
kovnih enot za zdravstveno varstvo Zena,
otrok in $olske mladine v zdravstvenih
domovih (postajah) ¢rtal (v 6. ¢lenu) do-
lo¢bo, da osebje v patronazni sluzbi
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Med zakoni in ucedbami

protituberkuloznih dispanzerjev ne- sme
opravljati te sluzbe pri Zenah, otrocih in
Solski mladini. (Ta sprememba pravilni-
ka Se ni objavljena v Uradnem listu
LRS)

Cetudi nimamo definicije za patro-
nazno sluzbo iz vseh podroc¢ij njene de-
javnosti, pa vseeno iz 6. &lena Ze ome-
njenega pravilnika (Ur. 1. LRS §t. 35/57),
kjer so naStete splosne naloge patronaz-
ne sluzbe pri zdravstvenem varstvu Zena,

‘otrok in Solske mladine, izlu$¢imo defi-

nicijo oziroma obseg dela vsake patro-
nazne sluzbe. Po tem ¢&lenu bi  lahko
oznacili patronazno sluzbo kot organizi-
rano in nacértno aktivno zdravstveno
nadzorstvo nad bolniki, njihovo okolico
in sploh nad Ijudmi; kot odkrivanje in
odstranjevanje Skodljivih pojavov, Kki
utegnejo vplivati na zdravje ljudi; kot
odkrivanje in prepretevanje obolenj; kot
skrb za povezavo ljudi — zlasti bolnih
in njihove neposredne okolice — z zdrav-
stvenimi zavodi ter z vsem tem zdruZeno
zdravstveno prosvetno in vzgojno delo
med ljudstvom.

V okviru teh splos$nih, lahko refemo
tudi osnovnih nalog pa ima patronaZna
sluzba kot strokovna enota zdravstvene-
ga doma (postaje) na posameznih delov-
nih podroc¢jih Se posebne naloge.

Po 12. in 21. ¢lenu omenjenega pra-
vilnika ima na podro¢ju zdravstvenega
varstva Zene tele posebne naloge:

— aktivno nadzoruje nosele Zene na
domu in jim priporota zdravstve-
ne preglede Ze v zgodnji noseé-
nosti; poutuje jih o higieni noseé-
nosti, o pravilni prehrani in o pri-
pravah za porod; pouéuje jih o
pomenu materinstva in navaja jih
na redne preglede med nosetnost-
jo; poutuje jih o pravicah v zvezi
z nosecnostjo in porodom;



— poutuje Zene o dojenju in pravilni
negi otroka; :

— nadzoruje, ali se Zene ravnajo po
zdravnikovih odredbah; priporota
jim &im pogostnejSe zdravniske
preglede v dispanzerju;

-— navaja Zene k obiskovanju dispan-
zerja (posvetovalnice) za otroke;
— obveséa Sefa dispanzerja o vseh
ugotovitvah, ki utegnejo Skodljivo
vplivati na zdravje Zene ali novo-

rojenca;

— proucuje osebne, druzinske, social-
ne, delovne in druge razmere nose-
¢ih in porodnic, ki utegnejo vpli-
vati na njihovo ali otrokovo zdrav-
je, ter posreduje, da se Skodljive
okolis¢ine odpravijo.

Na podroéju zdravstvenega wvarstva
otroka ima patronaZna slufba po 40. in
44. ¢lenu omenjenega pravilnika tele po-
sebne naloge:

— pouduje starS§e o splo$nih higien~
skih naéelih, o pravilni negi in
prehrani zdravih in bolnih dojené-
kov, malih in predSolskih otrok;

— navaja matere, da prinasajo do-
jendke in male otroke na preglede,
posvetovanje in zdravljenje v di-
spanzer;

-— aktivno nadzira dojencke, male in
predSolske otroke ~na njihovem
domu, zlasti pa nedonofene, sla-
botne, slabokrvne, shirane, od tu-
berkuloze ogroZene, defektne, dalje
takSne, ki imajo motnje pri pre-
hrani in prebavi, ter socialno
ogreZene; posebno pozornost mora
posvedati obolelim otrokom in
otrokom, ki Zive v neugodnih so-
cialnih okoli§¢inah;

— odkriva na otrokovem domu in v
.socialnih zavodih za pred$olsko
mladino vse skodljive okolisCine,
ki utegnejo vplivati na otrokovo
zdravje, in posreduje, da se od-
pravijo;

— obveséa Sefa dispanzerja o stanju

in razvoju posameznih otrok ter o

tem, kako se matere ravnajo po
zdravnikovih odredbah in pripo-
rocilih.

Patronazna ' sluzba v Solski zdrav-
stveni sluzbi sicer nima v omenjenem
pravilniku konkretno dolo¢enih posebnih
nalog, kljub temu pa lahko reée;no, da
opravlja vse tiste naloge iz 50. in 54. ¢le-
na omenjenega pravilnika, ki se lahko
opravljajo samo izven Solske poliklinike,
dispanzerja ali pa Solske ambulante, in
tiste naloge, ki izvirajo iz prej omenjenin
splosnih nalog vsake patronazne sluzbe.

Posebne naloge, ki jih ima patronazna
sluzba za potrebe protituberkuleoznih
dispanzerjev, so po 11. ¢lenu pravilnika
o nalogah, notranji ureditvi in delu
protituberkuloznih dispanzerjev (Ur. L
LRS §t. 5/57), zlasti tele:

— odkrivati na terenu Zari$éa tuber-

kuloze in vzroke infekecij;

— aktivno mnadzorovati bolnike na
njihovem domu, jih poulevati o
higienskih ' nacelih in sanitarno
epidemioloskih ukrepih zoper pre-
nos tuberkuloze in o nalinu Ziv-
ljenja zaradi ¢imprejSnjega ozdrav-
lenja;

— proucevati osebne, druZinske, so-
cialne, stanovanjske in druge raz-
mere tuberkuloznih bolnikov ter
njihove okolice in predlagati ukre-
pe za izboljsanje teh razmer, ce
bi to ugodno vplivalo na bolnikovo
bolezen;

-— nadzorovati, ali se bolniki ravnajo
po zdravnikovih odredbah, in jim
pri tem pomagati;

— poucevati prebivalstvo, zlasti pa
bolnikovo okolico o sredstvih in
ukrepih, ki varujejo okuzitve s
tuberkulozo, in jim priporodati
zdravnisSke preglede;

— pomagati laZiim tuberkuloznim
bolnikom in rekonvalescentom pri
iskanju ustrezne zaposlitve;

— sodelovati z drustvom Rdelega
kriza, z druZzbenimi organizacijami,
zlasti pa s socialnimi delavci;
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— obveS§tati Sefa dispanzerja o vseh
ugotovitvah, ki utegnejo wvplivati
na potek zdravljenja;
posredovati pri  stanovanjskih,
skrbstvenih in drugih drZavnih
organih za -zbolj$anje stanovanj-
skih, pridobitnih, socialnih in dru-
gih razmer tuberkuloznega bolnika.
Na videz manj jasne so po veljavnih
predpisih naloge patronaZne sluibe v
obratnih ambulantah, ker je v 11. toc¢ki
(pod 14 in 15) Navodila za izvrSevanje
zakona o obratnih ambulantah v gospo-
darskih organizacijah (Ur. 1. LRS st.
21/55) re¢eno, da se opravlja patrenaZna
sluzba pri bolnih delaveih na njihovem
domu. Po vsem tem se zdi, kot da je v
primeri s patronazno sluzbo v drugih de-
javnostih ta patronaZna sluZba oZja, ker
ima na skrbi samo bolnega delavca na
njegovem domu. Iz nalog, ki jih ima
obratna ambulanta po zakonu o obrat-
nih ambulantah (Ur. 1. LRS §t. 4/55) in
po navodilu za izvrSevanje tega zakona,
pa je videti, da je mnogo takih nalog,
ki jih mora po sploSni opredelitvi pa-
tronazne sluzbe opraviti ta sluzba. Zato
spadajo =zlasti naloge pod 6. 7., 8. iz
11. toc¢ke citiranega navodila med glavne
naloge patronazne sluzbe (nadzor nad
pravilno zaposlitvijo Zena, mladine in
invalidov; zanimanje za Zivljenjske raz-
mere delavcev izven dela; nadzorstvo
nad skupno prehrano in skupnimi sta-
novanji delavcev; zdravstvena prosveta;
uvajanje higienskih navad itd.). Poleg

, tega je Se precej drugih nalog za zdrav-

stveno varstvo delavcev, ki se ne morejo
opraviti v sami obratni ambulanti in ki
spadajo vsaj deloma v patroﬁaino sluz-
bo, kot n. pr. odkrivanje, proucevanje in
odstranjevanje vseh S$kodljivih pojavov,
ki utegnejo kvarno vplivati na zdravije
delavca in celo na zdravje celotnega de-
lovnega kolektiva v podjetju. Take na-
loge in predpise vsebuje zlasti Splo$ni
pravilnik o tehni¢nih in higienskih ukre-
pih pri delu (Ur. I. FLRJ 3t. 16/47).
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Iz vseh obravnavanih predpisov je vi-
deti §iroki obseg patronazne sluZbe in je
seveda treba te predpise smiselno upo-
rabiti tudi za vse druge dejavnosti, ki
Se nimajo pravno doloenega obsega pa-
tronaZne sluzbe (n. pr. v antiveneri¢ni,
antitrahomski sluzbi).

Kdo vodi in opravlja patronazno sluz-
bo? Po vseh pozitivnih predpisih je ta
izkljuéno v rokah medicinskih sester z
izjemo patronazne sluzbe v zdravstve-
nem varstvu Zena. Iz dolotb v 13., 21.
in 23. ¢lenu pravilnika o zdravstvenih
strokovnih enotah za zdravstveno var-
stvo Zena, otrok in $olske mladine (Ur. L. |
LRS st. 35/57) se da zakljuéiti, da lahko
opravlja v posvetovalnicah za Zene in
pomoznih posvetovalnicah za Zene patro-
nazno sluzbo tudi babica. To je sprito
pomanjkanja medicinskih sester edino
prav, Cetudi ni povsem v skladu z zako-
nom o babiSki sluzbi, kjer je doloceno
(7. totka 9. ¢lena), da babice same ne
opravljajo patronazne sluzbe, marvet se
v njej le povezujejo z medicinskimi se-
strami. )

Pravno nekoliko nejasno pa je raz-
merje patronazne sluzbe do sluibe so-
cialnega delavca v zdravstvenih zavodih,
koder je ta sluzba urejena. Po 11. ¢lenu
pravilnika za protituberkulozne dispan-
zerje mora imeti ta dispanzer poleg pa-
tronazne sluzbe v industrijskih in veéjih
krajih Se posebnega socialnega delavca
za reSevanje socialnih vprasanj tuber-
kuloznih bolnikov v zvezi z njihovo
zmoznostjo za delo (zaposlitev, prekvali-
fikacija, stanovanjske zadeve %td.). Iz te
edine dolotbe o socialnem delavcu poleg
patronazne sluzbe bi se dalo na splo$no
sklepati, da je njegova naloga odkrivati
in sanirati nemedicinske razmere tuber-
kuloznih (in tudi drugih) bolnikov, ki
utegnejo vplivati na bolnikovo zdravje
ozir. rehabilitacijo, ter reSevati res edi-
nole socialna vprasanja. Ta vprasanja so
izkljutna njegova pravica in zato ne
more biti govora o peodrejenosti social-
nega delavea patronazni sluzbi (to je



medicinski sestri); seveda pa je potrebno
najvetje sodelovanje med obema sluZ-
bama.

Preventivna zdravstvena sluZba mora
biti naértna (47. ¢élen zakona o zdrav-
stvenih domovih). Nac€rtnost patronaZne
sluzbe pa 8$e prav izrecno podértujeta
6. in 11, élen pravilnika o zdravstvenem
varstvu Zena, otrok in $olske mladine.
Nacrt dolo¢i Sef ustreznega dispanzerja

po zasliSanju oZjega strokovnega kole-

gija. S to dolotbo se je hotelo preprediti,
da bi bila patronaZna sluZba prepuséena
vedji ali manj§i »iznajdljivosti« medicin-
ske sestre ali navodilom zdravnikov —
Sefov dispanzerjev. Ker se zdravstveno
varstvo Zena, otrok in Solske mladine
opravlja po nacelu enotnosti tega var-
stva, zato je naértnost in skladnost pa-
tronaZne sluzbe na tem podro&ju samo
logi¢na posledica tega nacela.

V praksi je priSel veliko premalo do
izraza zakoniti predpis, da mora zdrav-
nik ustreznega dispanzerja (posvetoval-
nice) usmerjati delo patronaZe. Zdrav-
niki na sploSno premalo pazijo na to in
tudi premalo upo$tevajo ugotovitve pa-
tronaZnih sester, tako da se véasih zdi,
kakor da je patronaZna sluZba sama sebi
namen in kakor da med zdravstveno in
patronazno sluzbo ni zadosti: povezave.
Res je tudi, kot kaZejo zadevne ugoto-
vitve na tetrenu, da med profili zdrav-
stvenega kadra na eni strani in -organi
socialnega varstva na drugi strani“wved-
krat celo na sti¢nih podroéjih ni pravega
vzajemnega sodelovanja, kot ga predpi-
suje 7. ¢len Pravilnika o nalogah, notra-
nji ureditvi' in delu zdravstvenih stro-
kovnih enot. Razen tega pa patronaZna
sluzba dostikrat veliko premalo sodeluje
in koordinira svoje delo z druZbenimi
organizacijami, n. pr. z Rdeéim Kkrizem,
Drustvom prijateljev mladine, z Zenskimi
drustvi itd., Ceprav je to njena zakonita
dolznost. :

Vse to kaZze, da pravna ureditev pa-
tronaZne sluzbe pri nas $e ni na ustrezni
viSini. Preve¢ je Se nerefenih vprasanj,

kar vpliva seveda tudi na kvaliteto te
sluzbe. Brez dvoma so temu deloma
vzrok Se objektivne tezave, kot n. pr.
pomanjkanje medicinskih sester. Ne gle-
de na vse to pa mislimo, da bi bilo treba
¢imprej izdelati pravilnik o organizaciji
in delu patronaZne sluzbe pri zdravstve-
nih domovih (postajah). Da dajo pobudo
za tak pravni predpis, je gotovo ena
prvih nalog Drustva medicinskih sester.
Dokler pa takega predpisa ni, bodo tem
vprasanjem morali posvetiti ve& pozor-
nosti strokovni kolegiji in oZji strokovni
kolegiji (kjer so Ze formirani) pri zdrav-
stvenih domovih (postajah). Predlagati
bodo morali upravnemu odboru, da za
lastno podroéje dopolni pravila o nalo-
gah in delu patronaZne sluzbe. Doslej
tudi Se ni bilo dosti sli$ati, da bi upravni
odbori zdravstvenih domov (postaj) raz-
pravljali o delu in uspehu patronaZne
sluZbe. To ni prav, ¢e pomislimo na iz-
redni pomen te sluzbe,

Cetudi ne spada povsem v okvir tega
sestavka, naj vendarle v prid kvalitet-
nemu opravljanju patronazne sluZbe
podértamo, da morajo medicinske sestre
v patronazi ne samo dobro, ampak celo
bolje od samih zdravnikov obvladati
pravne predpise o organizaciji zdravstve-
ne sluzbe in Se celo vrsto drugih pred-
pisov, ki spri¢o njihovega neposrednega,
Zivega kontakta z Ijudmi posegajo ne-
posredno v njihovo sluZbo. PatronaZna

,sluzba v obratnih ambulantah ne bo na
.posebni visini, ¢e medicinska sestra ne

bo poznala predpisov o higienskih ukre-
pih pri delu, predpisov o delovnih raz-
merjih, o zdravstvenem zavarovanju itd.
Isto velja za medicinske sestre v patro-
nazni sluzbi zdravstvenih domov (po-
staj), ¢e ne bodo poznale predpisov o raz-
merju starSev do otrok, o posvojitvi,
skrbni$tvu itd., ali ¢e medicinska sestra
v protituberkulozni patronaZni sluZbi ne
bo poznala predpisov o invalidskem za-
varovanju, o poklicni rehabilitaciji, o
delovnih razmerjih itd. Strokovno izpo-
polnjevanje medicinskih sester v tej
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smeri ni samo njihova dolznost, ampak
morajo to imeti na skrbi tudi upravniki
in strokovni kolegiji zdravstvenih zavo-

dov, po zakonu o javnih usluzbencih pa

prav tako — okrajni ljudski odbori, Mi~

slimo, da bi ravno ti z organizacijo
krajs$ih seminarjev ali tetajev za medi-
cinske sestre vsega okraja lahko veliko
prispevali h kvaliteti dela v patronazni
sluzbi.

Be
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Prof. dr. M.
zdravog i boles
do polnog saz
zavod za socialt
in Hercegovine
240, cena 250.—

Dr. Sarvan,
kultete in Sef of
pravi v uvodl, w. ,. .. . _
kusSnjah z zdravimi in bolnimi otroki pri-
Sel do prepritanja, da je materam in
oc¢etom potreben priroc¢nik, ki bi jih se-
znanjal s pravilnim razvojem, prehrano
in nego zdravega in bolnega otroka, s
éuvanjem zdravja in prepreéevanjem bo-
lezni, in to ne samo pri dojencku, tem-
ve¢ tudi pri predSolskem in Solskem
otroku.

"Knjigo je napisal po svojih lastnih iz-
ku$njah in opaZanjih ter jo dopolnil s
podatki iz .drugih drzav, upoStevajoc
tisto, kar je sprejemljivo za nase raz-
mere. Knjiga je razdeljena v dva dela.
Prvi del je posvelen zdravemu otroku,
drugi del pa razpravlja o bolnem otroku.

V prvem delu obravnava avtor naj-
prej vso vazno snov o dojentku: razvoj,
nego, prehrano - naravno in umetno.
Nato preide k otroku v drugem letu, Po-
leg nege tu posebno temeljito obdela
prehrano s primerom jedilnika in pred-
pisi za pripravljanje hrane ter nagin
otrokovega zivljenja v prvem in drugem
letu. Pri otroku v predsSolskem in §ol-
skem obdobju prikaZe zopet nego in pre-
hrano, obenem pa odgovarja na neka-
tera posebna vpraSanja, ki nastajajo v
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fragme

-

»bdobju in v Casu spolnega dozo-
ja.

drugem delu pa daje prof. dr. Sar-
yraktitna navodila za nego bolnega
a.- Obravnava vse otroske nalezljive
uge bolezni, pri vsaki pa posreduje
ke za pravilno nego in prehrano
repreéevanje bolezni.

--1jiga, ki naj bo prirocnik za starse,
prakti¢no in poljudno zajema vso snov o
bolnem in zdravem otroku od rojstva do
spolne dozorelosti, to je ves Cas detin-
stva. V njej bodo star$i nasli vse, kar
morajo vedeti o razvoju, zdravju in bo-
lezni svojih otrok. N. I,

Tehnika kontracepcije — Dr. Marija
Lazi¢ - Matié¢, asist. ginekolo$ko-porodni-
$ke klinike v Beogradu. Izdala Medicin~-
ska knjiga v Beogradu 1958, strani 93,
cena din 220.—.

Po uvodni besedi dr. Slavka Djurisi-
¢a je knjiga namenjena predvsem zdrav-
nikom splosne prakse za pomo¢ pri nji-
hovem prizadevanju, da se sodobna’
sredstva proti nezaZelenemu spocetju
razSirijo med ljudi. Avtorica sama pa
izhaja s stali§¢a, da je borba proti neza-
Zeleni nosecnosti sestavni del borbe proti
kriminalnim splavom, ki pomenijo pri
nas pravo druzbeno zlo.

Pregledno in izérpno opiSe sodobna
kontracepcijska sredstva ter navaja po-
leg diafragme in spermicidne paste Se
druge metode. Podértuje pa vlogo geno-
in genosana. Zatem podrobno



