
Organizacija zdravstvene službe

Iz programa republiškega zdravstvenega centra
(Za informacijo)

Republiški zdravstveni center (odslej: RZC) je sprejel v svoj letni delovni
načrt zelo mnogo (29) nalog, ki jih bo skušal opraviti to leto. Dosedanje delo za
te naloge, tolikanj pomembne za zdravstveno varstvo in roravstveno sl~bo, kaž.e,
da bote naloge tudi izvršil, čepiI'avje delo precej oteženo, ker se pripravljajo
naloge v komisijah.

Naj omenim vsaj nekatere od opravljenih nalog:
Navodila za strokovno organizacijo zdravstvenih domov po njihovi združibvi

so ti domovi sprejeli ugodno in se v praksi opirajo nanje pri določanju svoje
strokovne organizacije, saj jim pomenijo strokovno in ekonomsko realizacijo in
napredek v kvaliteti dela. Edina, najbrž tudi utemeljena kritika teh navodil je
prišla iz Zveze društev medicinskih sester Slovenije in od nekaterih zdravstvenih
domov, češ da temeljne enote za patronažno službo ne more voditi zdravnik sploš'
ne medicine, ampak le šolana višja medicinska sestra z daljšo praJkso,Id ima ravno
na tem področju še posebno poglobljeno izobrazbo (podčrtalo uredništvo). Po
sklepu sveta RZC bo komisija za strokovno organizacijo zdravstvenih domov
ponovno pretresala utemeljenost tega predloga.

Strakovna stališča RZCo organizaciji medicine dela (dispanzerJev za medicino
dela in obmtnih ambulant) se v praksi 2ldravstvenihdomov realizirajo zanesljivo,
Č6prav nekoliko počasí. Hitreje pa bo tekel ta postopek, ko bo zakon o organi·
zaciji zdravstvene službe v SR Sloveniji usklajen z ustavo SR Slovenije. Brez
posebnih težav se uvajajo v življenje stališča RZC o 'zasabni zdravstveni praksi
in strokovna navodila RZC o ravnanju s krvjo v bolnišnicah, O pripravi za trans-
fuzijo in druga navodila, ki urejajo transfuzijsko službo.

Deloma 80 bila realizirana tudi stališča sveta RZC, po katerih naj bi bila
urejena zdravstvena služba železničar,jev. Le.ta naj ne bi bila več organizirana
v llzdravstvenih domovih železničarjev«, ampak v llzavodihza zdravstveno varstvo
železničarjev«, ki naj bi razvijali predv'sem medicino dela, torej specifično zdrav-
stveno varstvo, ne pa izvaja1isplošnega zdravstvenega varstva.

Stališča, ki jih je sprejel svet RZC glede financiranja zobozdravstvene službe,
o prispevanju zavarovancev k stroškom za zobozdravstvene storitve, o prioritet-
nem redu zobo2idravstvenih storitev, če ni mogoče zadovoljiti vseh potreb
zavarovanih oseb, in pa orieIlitacijskičasovni normativi zobozdravstvenih storitev
se vsaj deloma že uvajajo v zoboooravstveni praksi, nekatera stališča, npr. o
participacijah pri stroških, pa bo iz pravnih razlogov mogoče uresničiti šele v po-
godbah za leto 1969.
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Velike razprave in posvetavanja zunaj RZOin zdravstvene 'službe pa se vadija
a stališčih sveta RZe glede števila regianalnih zdravstvenih centrav O, 2, 3, 4
ali 9 teh centrov v Slaveniji) in a stališčih sveta RZOazdružitvi sanitarne inšpek-
cije z zavadi za zdravstvena varstva azil'ama s higienska-epidemialaška slu~ba.

SpTtča močna zmanjšanega števila tuberkulaznih balnikav v Slaveniji RZC
sistematična prallJčuje stanje in patrebe pa haspitalnih kapacitetah za tavrstne
balnike in pa marebitna preusmeritev oovečnih kapacitet na druge patrebe
zdravstvene službe.

Pripravljen je že pragram za specializacija zdravnikav ,splašne medicine in pa
pragram za stažiranje zdravnikav, zabazdravnilwv in farmacevtav. cetudi sa ta
vprašanja 2ia vso federacija pravna že urejena, jih je bila treba zela temeljita
pregledati in dapO'lniti, zlasti pa uskladiti s patrebami in razmerami v SlO'veniji.

Prav na zadnji seji sveta RZO se je abravnavaIa, ni se pa magla še dakančna
rešiti vprašanje, kaka arganizirati spremljanje in praučevanje finančna-ekonam·
skih prablemav zdravstvenega varstva in zdravstvene službe. S temi prablemi,
ki sa pasebna pamembni v času gaspadarske reforme, sa se ukvarjali različni
organi in organizacije (sekretariat za zdravstva, sacialna zavaravanje, skupnast
zdravstvenih zavadav, zavadza planiranje itd.) , vendar pa med njími ni bila
salidnega sadelavanja niti ne ustrezne delitve dela. Sprejeta je bila soglasna
mnenje, da mvj se dela skancentrira v eni sami instituciji, ki naj pri predlagih za
rešitev posameznih vprašanj sodeluje sprej amenjenimi argani in arganizacijami
oziroma razdeli dala mednje. Razen tega morajo pri reševanju vseh finančno
ekanomskih vprašanj \1ldravstvenegavarstva in zdravstvene službe sadelavati tudi
visaka kvalificirani zdravstveni delavci, ki abvladaja tavrstna prablematika.

Rze pačaka (še pred pačitnicami) še nekaj zela trdih arehav!
Ta S'Ovprašanja kliničnega oentra in priprava predpisav a minimalnih strO'-

kavnihin drugih pagojih za dela balnišnic, kat p'Od1ageza verifikacijo balnišnic.
O kliničnem centru še nienatnih predstav in patav, kako naj se le-ta formira
in arganizira. Minimalni pagaji za dela bolnišnic (npr. dalačitev vrst balnišnic,
njihavakategorizacija, delitev dela med više in niže arganiziranimi balnišnicami.
načrtavanje razvaja balnišničnih kapacitet pa njihavem gravitacijskem 'Obmačju,
daločitev splašnih tehničnih narmativav in standardav, daločitev kadravskih nar-
mativav itd., itd,) pa sO'zadeve, ki jih ni magoče apraviti brez temeljitega študija
tel' brez poznavanja sedanjega ,stanja in hadače usmeritve. Vendar upama, da
bada tudi vsa ta vprašanja še letas dakančna rešena.

RZe ima v svajem pragramu - kat srna že rekli - še vrsta drugih nalag,
a delu pri teh nalagah in njihavi i:zvršitvibama pa sproti paročali bralcem »Zdrav-
stvenega abzarnika«. Ta pat srna jih hoteli informirati le o dosedanjem delu sveta
RZe, kl je slanelo seveda na predlogih in delu njegavih stalnih azirama občasnih
kamisij. Pst.
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