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Likovni izdelek je nastal v Bolni$nitni $oli 0S Ledina, kot skupinsko delo utencev, ki so se zdravili na klinicnem oddelku za otroéko,
mladostniSko in razvojno nevrologijo. Nastal je po zgledu znane umetnine Yoshitomo Nara: Zivljenje je le eno!. Mentorica: Tina Zvab.



Uvodnik

KIRURGIJA JE LUC, KI NIKDOLI NE UGASNE

Luc gori. Kirurgija spet resuje Zivljenje, izboljSa, kar drugi pravijo, da se ne da. Nov or-
gan. Nekomu bo podarila nov rojstni dan. Ze od izgradnje najvecje bolniSnice v drzavi
leta 1975, nasega UKC Ljubljana, je imela kirurgija izjemno pomembno vlogo. Bila je
veja, kjer je bil strokovni razvoj zelo napreden ze v tistih casih.

Prava mo¢ na Kirurski kliniki se skriva v ljudeh. Zdravniki, medicinske sestre, bolni-
Carji, fizioterapevtiin drugo zdravstveno osebje so kot uigrano mostvo v najbolj zah-
tevni tekmi. Tekmi Zivljenja. Operacija je koncana, a lu¢ Se vedno gori. Z zakljuceno
operacijo mozaik Se ni koncan. Le delcek je, ki Se manjka do koncne sestavljanke.
Pacient je zdaj premescen v enoto intenzivne terapije ali na oddelek intenzivne nege
Kirurske klinike. Tu se tekma nadaljuje. Zaposleni v zdravstveni negi s svajim stro-
kovnim znanjem, poZrtvovalnostjo in empatijo pokaZejo vse, Cesar so se naucili med

svojim izobraZevanjem.

Najvecje bogastvo Kirurske klinike soljudje in odnosi med njimi. Vanje vlagamo veliko.
Ceprav so ceprav vtasih naletimo na taksne in drugacne ovire, se trudimo, da svojim
zaposlenim omogocimo osebni, strokovni in karierni razvoj.

Kirurgija zahteva natancnost, strokovnost in neprestan napredek, zato zagotavljamo
sistem kontinuiranega profesionalnega razvoja, ki vkljucuje sodelovanje na domacih
in mednarodnih konferencah ter organizacijo strokovnih delavnic. Nasi zaposleni os-
tajajo v stiku z najnovejSimi smernicami in imajo priloznost razvijati svoje spretnosti
v najnaprednejsih kirurskih tehnikah in oskrbi pacienta na klini¢nih oddelkih Kirurske
klinike, in sicer s podrocij plasticne kirurgije in opeklin, otroske kirurgije, travmato-
logije, urgence, maksilofacialne kirurgije, operacijskega bloka, urologije, torakalne
kirurgije, abdominalne kirurgije, nevrokirurgije, kirurgije kirurskih okuzb, anestezio-
logije ter kirurgije srca in ozilja. Napredki v minimalno invazivnih tehnikah, uporaba
robotike in nenehno izpopolnjevanje kirurskih postopkov zahtevajo prilagajanje in
stalno ucenje.

V medicini se soocamo z dinamicnimi casi, ki jih narekujejo tehnoloski razvoj, demo-
grafske spremembe in narascajoce potrebe pacientov. Pogled v prihodnost kaze na
Se vecjo digitalizacijo in avtomatizacijo procesov, kar odpira nove karierne poti. Za-
posleni na Kirurski kliniki bodo morali poleg klasi¢nih ve$cin obvladati tudi tehnolo-
gije, kot so 30-madeliranje organav in uporaba umetne inteligence. Ob tem se bodo
Sirile priloznosti tako za medicinske sestre kot tudi za kirurge, ki bodo imeli klju¢no
vlogo pri uvajanju novih metod in tehnologij.

Casi v zdravstveni negi nam niso naklonjeni. Potreba po medicinskih sestrah je sve-
tovni problem, zato bo morala biti politika vodenja tako na lokalni kot na drzavni ravni
med drugim usmerjena tudivresevanje tega problema. Vsak tlan zdravstvenega tima
je pomemben, a lahko recem, da so medicinske sestre eden izmed stebrov vsakega
zdravstvenega sistema.

Danes UKC Ljubljana velja za vadilno kirursko ustanova v Slaveniji in SirSi regiji, kjer
seizvajajo najzahtevnejsi posegi s pomocjo najsodobnejse tehnologije. Nasa vizijaje
ustvarjati stimulativno delovno okolje. Se naprej bomo vlagalivizobrazevanje, izbolj-
Sevanje delovnih pogojev in ustvarjanje inovativnega okolja, ki spodbuja sodelovanje
ter prispeva k napredku celotnega tima.

Pacienta smo reSili, stanje je stabilno in odSel bo domov, a lu¢ Se vedno gori. Krog je
sklenjen. Kirurgija je luc, ki nikdar ne ugasne.

Andrej Kranjc, dipl.zn., mag. posl.in ekon. ved.
Strokovnivodja zdravstvene nege in oskrbe Kirurske klinike, p. p.
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VABIMO VAS,DATUDIVI
SOUSTVARJATE NAS CASOPIS

Zelimo si, da zaposleni v UKC Ljubljana tudi
v letu 2025 ¢im bolj sodelujete pri vsebini
Casopisa. Prispevke, obvestila in fotografije,
ki jih zelite objaviti v naslednji Stevilki, posljite
v uredniStvo najkasneje do 25. maja 2025. V
uredni$tvu si pridrzujemo pravico do krajsanja
poslanih prispevkov in izbora fotografij, primernih
za objavo. Porocila o strokovnih srecanjih naj
vsebujejo do 4000 znakov s presledki, ¢lanki
s strokovno vsebino pa do 8000 znakov s
presledki. Prispevke lektoriramo. Fotografije
oddajte posebej (ne v besedilu) v digitalni obliki
(jpg, png), minimalna velikosti datoteke 500 KB
in obvezno navedite ime avtorja fotografije.

Prispevke in fotografije posljite na naslov:
soj@kcljsi.

Glasilov
elektronski

obliki na:
www.kclj.si
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Andreja Comino, Enota za odnose zjavnostmi

Sluzba za kardiologijo Pediatricne klinike

NajboljSa oskrba za male bolnike

Foto: Tina Ros

Prirojene sréne napake so najpogostejSa oblika prirojenih nepravilnosti. Na tisoc rojenih otrok se jih med 7 in 8 rodi s pri-
rojeno sréno napako; v Sloveniji je to priblizno sto otrok. Priblizno desetina je tako hudih, da je Ze v prvem mesecu oziroma
v prvem letu Zivljenja otroka potreben velik poseg na srcu. Tem malim bolnikom pomagajo v Sluzbi za otroSko kardiologijo,
ki jo vodi Gorazd Mlakar, dr. med. tesno pa sodelujejo tudi s Centrom za obravnavo otrok s prirojeno sréno napako UKC
Ljubljana, ki ga vodi sréni kirurg Janez Vodiskar. »To je velika skupina ljudi, ki sodelujejo, in to sodelovanije je zelo dobro,«
pravi Gorazd Mlakar. Prav Sluzba za kardiologijo je bila po ocenah specializantov izbrana med najboljsimi tremi oddelki, kjer

se izobraZujejo specializanti pediatrije. »To ni nakljucje, za tem je veliko marljivega dela,« Se navrze.

STROKOVNO
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»Pri priblizno desetini prirojenih srénih napak je obicajno treba
ukrepati v prvem mesecu otrokovega Zivljenja. Ti otroci v prvem
mesecu potrebujejo kompleksne ukrepe za stabilizacijo. Vecina
otrok ima sicer razmeroma preproste sréne napake, manjse Ste-
vilo teh drugih, s kompleksnimi napakami, pa zahteva poglobljena
interdisciplinarna znanja,« razlaga Gorazd Mlakar, ki so ga Ze od
nekdaj zanimali mehanizmi bolezni, ki so v kardiologiji od vseh vej
medicine verjetno najbolj razdelani. »S kardiologijo se tako ali dru-
gace ukvarjam od zacetka, v UKC Ljubljana sem Ze skoraj dvajset
let. Zacel sem na otroski intenzivni in se potem bolj poglobljeno
posvetil otroSki kardiologiji.« razlaga Gorazd Mlakar, ki je zelo uZi-
val Ze med Studijem in ni nikoli Cutil potrebe, da bi pocel kaj druge-
ga. HvaleZen je, da je Ze med Studijem imel izredne profesorje, kiso
mu znali prenesti tako ogromno znanja kot ljubezen do poklica, v
katerem lahko neznansko pomagas ljudem.

66 Vinterdisciplinarnem timu, v katerem
sodelujejo otroska sréna kirurgija, otroska
kardiologija, otroska intenzivna terapija,
neonatologija, anestezija, perfuzionisti,
psihologi, vzgaojiteljice in dietetiki, SO
iziemno pomembni tehniki in medicinske
sestre, ki jih je v timu Steviléno najvec - a

Se zdalec ne dovolj. Vse so delu iziemno
predane in tako rekoc za vsako lahko damo
roko v ogenj, da je prepricana, da je poklic
pediatricne medicinske sestre najlepsi. Zelo
bi sijih Zeleli imeti Se mnogo vec!



USPOSOBLJENIZANAJBOLJ ZAHTEVNE POSEGE

»VSet mi je, da sem na otroskem oddelku, da je sistematicen pri-
stop, zdravljenje pa temeljina fizioloSkih in patofizioloSkih principih
ter morfologiji. Obenem pa tudi zelo rad delam z otroki. Opravljamo
razlicne posege - interventno otrosko kardiologijo, kamor spada-
jo invazivna diagnostika in intervencije pri nekaterih strukturnih
napakah, kot recimo zapiranje ASD odprtega Botallovega voda,
zapiranje patoloskega Zilja, balonske dilatacije zaklopk in Zilnih zo-
Zitev, vstavljanje zilnih oparnic, perkutarno vstavljanje pulmunalne
zaklopke. Prva stvar, na katero pomislim, je, kaj je z otrokom narobe
in kako mu bomo pomagali. Pri nas je ukrepanje za vsako napako
dobro definirano in tudi diagnostika je na visokem nivoju,« razlaga
Gorazd Mlakarin pove, da saimelilani na oddelku 755 malih balni-
kov, v ambulanti pa so jih pregledali kar 6.388.

€6 UOddelek sestavlja pet specialistov. Sv‘tirje
so zaposleni za polni delovni ¢as, eden

za 60 %, imajo pa Se zunanje zdravnike s
kardioloSkim in drugimi znanji, ki so zaposleni
za krajSi ¢as in delajo ambulanto. Zelo smo
zadovoljni z njimi in dobro sodelujemo.

V nacrtuimamo povecanje mreZe na
sekundarnem nivoju po Sloveniji, da se bo
tudi po drugih bolnisnicah, kjer je Se ni, razvila
otroska kirurgija. Zelimo si razvoja stroke po
celi Sloveniji. Za male bolnike skrbi tudi 18
medicinskih sester.

VVRHU TRANSPLANTACIJ

Za nekatere male bolnike je edina pomoc transplantacija srca,
kot so jo nedavno izvedli pri malem decku Valentinu. »V zadnjih
desetih letih smo imeli tri oz. $tiri takSne primere pri tako majhnih
otrocih. Tudi v Evropi so transplantacije srca pri dojenckih zelo
redke, saj je na razpolago sorazmerno malo teh organov. Miima-
mo sreco, kerv Evrotransplant prispevamo sorazmerno vec orga-
nov na milijon prebivalcev in smo zaradi tega upraviceni tudi do
sorazmerno vetjega Stevila prejetih organov. Zato je verjetnost,
da dobimo organ, celo tridesetkrat vecja, kot denimo, v Nemciji.
Transplantacije srca so vedno multidisciplinarne; to pride Se po-
sebej doizraza v pediatriji.«

Na podrocju kirurgije prirojenih srénih napak imajo Se dva otro-
Ska srcna kirurga, Igorja Sehica in specializanta Urbana Stupana.
Uspehe oddelka sparocajo v evropsko podatkovno bazo, kjer se
zhirajo podatki za celo Evropo. »Rezultati naSega centra so pri-
merljivi z evropskimi. Nas center je malo vecji od pavprecja, imamao
pa tudi malo boljSe rezultate od povprecnega evropskega centra,
zato smo po abjektivnih kazalnikih lahko ponosni na svoje delo«
razlaga Gorazd Mlakar, ki razloge za tak$ne uspehe vidi v tem, da
vsizaposleni med sebaj zelo dobro komunicirajo, nimajo konfliktav
in se dobro razumejo. Predvsem pa vse zelo zanima to, s Gimer se
ukvarjajo. Odlicno sodelujejo tudi z nemskim centrom Deutsches
Herzzentrum Miinchen, ki je prevzel del izobraZevanja nasega
tima. Na voljo sojim tudi za konzultacije.

PA SE MALO STATISTIKE:
Vletu 2024 so:
v na srcu operirali 72 otrok,

v' opravili so 70 katetrizacij in
interventnih posegov
na otroSkem srcu.

v" Na oddelku so imeli
hospitaliziranih 755 otrok,

v vambulantah pa so opravili kar

6.388 pregledov;

v" Opravljenih je bilo tudi 45
elektrofizioloSkih posegov in
preiskav v splosni anesteziji.

Dobrodelni tek ROKUSOV HOP NA GRAD Ze tradicional-

no podpira tudi vodstvo UKCL: vodilu »zdrav duh v zdravem
telesu« sta tokrat sledila pomocnik generalnega direktorja
za podrocje informatike Matej Keber in sodelavec Sefik
Sulji¢ (na fotografiji v druzbi pediatrinje in ene od pabu-
dnikov dogodka Nine Battelino). Vec o prijetnem Sportnem
druzenju na strani 28.

ONAOHOHLS
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Andreja Comino, Enota za odnose zjavnostmi

foto: osebni arhiv, Zan Rutar, Alenka Klun

V UKC Ljubljana smo v evropskem in svetovnem vrhu

robotskih operacij

doc. dr. Simon Hawlina, Klinicni oddelek
za urologijo, Kirurska klinika UKCL

V UKC Ljubljana vsako leto opravimo skoraj 400 robotsko
asistiranih operacij. »Z enim robotskim sistemam, ki ga ima-
mo od leta 2018, opravimo dvakrat ve¢ posegov letno, kot
jih v povprecju opravijo na takih sistemih v tujini. S tem ob-
segom operacij je robot vec kot izkoriScen. Nadaljnje pove-
¢anje Stevila operacij je mozno le z dodatno, robotu name-
njeno operacijsko dvorano in z dodatnim sistemom,« pravi
kirurg doc. dr. Simon Hawlina, dr. med. s KO za urolagijo.

Ekipa Sestih kirurgov s podrocja abdominalne kirurgije, Stirih ki-
rurgov s podrocja urologije in dveh iz ginekologije vsako leto opra-
vi tudi do pet najbalj kompleksnih in zahtevnih multidisciplinarnih
operacij, kar UKC Ljubljana uvrSca v svetovni in evropski vrh. Nasi
zdravniki se nenehno izobraZujejo. Doc. Hawlina je bil novembra
lani v Clevelandu, pred kratkim pa na evropskem uroloskem kon-
gresu v Madridu. Poleg udelezbe v tujini slovenski strokovnjaki iz
UKC Ljubljana znanje tudi predajajo — nazadnje na 3. ljubljanskem
simpoziju robotske kirurgije z naslovom Zapleti robotsko asistira-
nih kirurskih posegov.

Po ¢em ste si najbolj zapomnili kongres v Madridu?

Videli smo kar nekaj novosti. Med drugim tudi nove kitajske robo-
te, ki jih bo na trgu vse vect in so nekaksne kopije Ze obstojecih,
vendar ima vsak tudi doloc¢ene izboljSave. Niso Cisto primerljivi s
sistemom, ki ga imamo mi, ampak je mogoce z njim dobro izvajati
operacije. Azija, za katero kdaj predvidevamo, da je kakSen karak
za nami, pa je, denimo na Kitajskem in v Indoneziji, Se korak pred
Evropo in Ameriko ter operacije izvaja Ze na daljavo. Kitajski roboti
bodo, podobno kot elektriéni avtomobili in telefoni, tudi cenovno
vedno bolj dosegljivi in primerljivi najboljSim.

Kako pa je bilo v Clevelandu?

Novembra lani sem bil na obisku v balnignici v Clevelandu, ki je bila
ze tretjic izbrana za drugo najboljSo balniSnico na svetu. Preprical
sem se, da pri nas pacient dobi enako vrhunsko obravnavo kot v
ZDA. Naj ponazorim s primerom: ¢e pri nas nekdo zboli za urolo-
Skim rakom ledvice, bo operiran enako kot v Clevelandu. In temu
moramo slediti. Naj dodam, da je v svetu rast robotsko asistiranih
operacij izjemno hitra; v uporabi je ze vec kot 9.000 robotov (od
tega jih je le 20 odstotkav v Evropi). Z njimi opravimo ze Stiri od-
stotke vseh operacij. Slovenija ima za zdaj le dva taka robota (eden
je v UKC Ljubljana), potrebovali pa bi vsaj Se $tiri. Vedeti moramo,
da nas na tem podrocju prehitevajo mnoge drzave, ki sma jih imeli
za drugorazredne. Cez mesec dni bo Srbija dobila kitajskega robo-
ta, Hrvati imajo Ze Stiri robote in kupujejo nove. Da ne govorimo o
Bolgarijiin Romuniji, kjer imajo ved kot trideset sistemov. Videli so,
da je to prava smer. Ko bo v medicino in robotiko moéneje vstopila
Se umetna inteligenca, se zna zgoditi, da bodo drzave, ki ne bodo
imele te tehnologije, nekankurencne.

Kako pa deluje robot v UKC Ljubljana?

Iz klinicne prakse lahko recem, da po sedmih letih robotski pro-
gram poteka kot Svicarska ura. Robot je izkori$éen do maksimuma;
bolj se ga ne da izkoristiti, razen e bi delali Se ponociin med viken-
di.Z njim naredimo vec kot Stiristo posegov. Povprecje posegov na
robotu je dvesto. Z novim robotom bi seveda naredili vec posegov,
brez tezave petsto, Seststo. A potrebujemo tudi dodaten prostor.
Torej, robotu namenjeno operacijsko dvorano. Bil bi bolj dostopen,
saj ga zelimo vpeljati v klinicno prakso na torakalni kirurgiji, ORL in
Se kje. Potrebujemo pomoc na vseh podrogjih, da bomo lahko nor-
malno opravljali svoje delo in zdravili bolnike na najvisji mozni ravni.

£é Kirurgi smo najbolj zadovoljni, ko pacienti
vambulanti povedo, kako hitro so okrevall.

Kljub veliki operaciji so Ze naslednji dan doma,
nasmejaniin brez bolecin. To nas motivira in nam
daje energijo za nadaljnje delo.

Katere so njegove najvecje prednosti?

Prednosti robotsko asistiranih posegov so Stevilne: operacije se
izvajajo na minimalno invaziven nacin. Za bolnika to pomeni man;
zapletov, manj izgube krvi, manj moznosti, da se posSkoduje kateri
od sosednjih organov. Posleditno to pomeni tudi krajSo hospita-
lizacijo, krajSo odsotnost z dela in boljSi funkcionalni rezultat za
pacienta. Pomembne prednosti so tudi z vidika zdravstvenega sis-
tema. Postoperativna nega takega bolnika je manj zahtevna, kar
pomeni razbremenitev celotnega zdravstvenega osebja. To je izje-
mno pomembno v ¢asu, ko nam primanjkuje sester. Pacient pride,
ga oskrbimo in gre naslednji dan brez bolecin domav. Vecina pose-



gov nanasem robotu so na prqstati. Prav lepo je videti paciente po
operaciji, kako hitro okrevajo. Ze ko zapustijo bolniSnico, so videti,
kot da ne biimeli zahtevne operacije.

Kraj$i Cas pacientov v bolni$nici pomeni tudi veliko prihrankov.

Seveda. KrajSi pooperativni ¢as hospitalizacije je zelo pomemben,
drzava govori o skrajSevanju bolniskega staleZa. Koliko prihrankov
pri bolniskih stalezih bi lahko imeli, ¢e bi opravili Se vec robotskih
operacij! Pacient gre hitro iz bolniSnice, zelo hitro se vrne v vsak-
danjo rutino in na delovno mesto. Robotski program deluje ucin-
kovito tudi ob kadrovskem pomanjkanju. Uginkavito smo reorga-
nizirali delo in na posamezno posteljo opravimo vec posegov kot v
klasicni kirurgiji. Pa tudi intenzivna nega je precej manj zahtevna.
Vsak pacient ne potrebuje svoje sestre, pa tudi moznost zapletov
je veliko manjSa. Dejansko robot razbremeni osebje. Ce bi delali
odprto operacijo, bi jih naredili deset in bi imeli oddelek poln, nato
pa bi Cakali, dokler ne bi okrevali in odsSli domov.

Omenjate tudi tako imenovane posege »single port«. Za kaj
tocno gre?

To je najvecja novost na podrocju robotsko asistirane kirurgije.
Sistem »single port« omogoca operacijo skozi eno luknjo. Takega
sistema Slovenija Se nima. Gre za Se manj invazivno metodo, pri-
merno za operacije raka prostate, ledvic, rekonstrukcijo, ORL .. V
UKC Ljubljana smo to sposobniizvajati.

Kako je s placevanjem posegov s strani ZZZS-ja?

Z77S nameni dodatek za robotsko asistirani poseg v visini 2000
evrav in to zgolj za 400 operacij na leto. Za dodatek tako konkuri-
rata tako UKC Ljubljana kot SB Celje, ki trenutno izvajata tovrstne
posege. Ko je Stevilka 400 preseZena, gre zdravstvena ustanova z
vsakim dodatnim posegom zavestno v negativne Stevilke. Seveda
to financno nivzdrzno in poriva bolniSnice v dodatne velike izgube.
Zavarovalnica bo morala zaceti placevati posege po realnih cenah,
sicer ne bo mogoce izvajati katerih drugih, za slovenske bolnike
pomembnih zdravljenj. Na tem podrocju bo treba narediti konkre-
tno reformo, sicer bomo izgubili najbolj$e kadre.

Nova tehnologija v medicini daje mladim zdravnikom velik elan.
Investicije v drazje tehnoloSke posodaobitve so svetla tocka v teh
tezkih Gasih, ko se zdi, da nam je drzava obrnila hrbet in nezadostno
investira v javno zdravstvo. Nas robot je star sedem let. Ce gane bi
bilo, tudi mene ne bi bilo v UKC Ljubljana. In $e marsikoga drugega
ne. S tem robotom smo si kupili deset Iet, ko lahko Se konkuriramo
svetu. Cas, v katerem se posamezniki pocutimo kompetentne in
smo prepricani, da svaojim bolnikom nudimo najboljSe. Seveda to
za sabo potegne tudi veliko zadovoljstvo in dobre odnose v timu.

Poudarjate pa Se eno veliko prednost robotov -
multidisciplinarne posege.

To je vrh medicine v Evropi in celem svetu. Te posege opravljamo
multidisciplinarno — v sodelovanju razlicnih subspecializacij. Vesel
sem, da jih lahko nudimo balnikom tudi v UKC Ljubljana. Tu sode-
lujejo timi zdravnikov, ki pomagajo bolnikom z razlicnimi boleznimi
resiti teZavo z eno operacijo. Na leto naredimo priblizno pet pose-
gov. Gre za bolezni na razlicnih organskih sistemih — denimo tumor
ledvice in trebusne slinavke. Vasih si moral bolnika operirati na
klasicen nacin, namesto da bi vse naredil minimalno invazivno, ali
pa si Cakal na okrevanje po eni operaciji in ga potem ¢ez nekaj me-
secev operiral Se enkrat. To je velik plus za bolnike, da lahko v eni
seansi ozdravimo bolnika vec bolezni.

r

-

£é Multidisciplinarni posegi so vrh medicine v
Evropiin celem svetu. Te posege opravljamo
multidisciplinarno - v sodelovanju razlicnih
subspecializacij. Vesel sem, da jih lahko nudimo
bolnikom tudiv UKC Ljubljana. Tu sodelujejo timi
zdravnikov, ki pomagajo bolnikom z razlicnimi
boleznimi resiti teZzavo z eno operacijo.

Operacija mora biti nacrtovana do zadnje podrobnosti - vsi sode-
lujoci se moramo natancéno dogovariti za vrstni red. Potem operira
najprej en tim, nato pa Se drugi. Seveda se dogovarimo, kaj bi bilo
najboljSe za bolnika, s katerim organom najprej zaceti. Tak nacin
dela nas ohranja tukaj, saj bi mnogi brez tega Ze odsli v tujino.

Nenazadnje nam to omogoca prepoznavnaost v tujini in objave v
tuji literaturi.

Vsi, ki operirajo z robotom, so izjemni strokovnjaki. Kak$ne cilje
in namene pa imate?

Cilj UKC Ljubljana je postati vodilni referencni center za robotsko
kirurgijo v tem delu Evrope. Ob hitrem razvoju programov v sose-
dnjih drzavah sta Siritev programa in nakup dodatnih robotskih
sistemov strateSkega pomena.

Ze tretje leto zapored pa organizirate tudi simpozij. Od kod
naslov leto$njega simpozija Zapleti robotsko asistiranih
kirurskih posegov?

Zapletov pri teh posegih je zelo malo - vendar je prav zato po-
membno, da nanje mislimo vnaprej. Teme smo se lotili kot vaje v
kriznih situacijah — da bomo pripravljeni, ko bo to potrebno.
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Andreja Basle, Enota za odnose z javnostmi
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TaksSnega zdravljenja v tujini
za nasega pacienta ne bi mogli dobiti

Transplantacija srca pri dojencku

Na fotografiji del transplantacijske ekipe, ki je izvedla poseg skupaj s starsema in vodstvom UKC Ljubljana: glavni operater izr. prof. dr. Jus KSela, dr. med. asistirala sta Igor
Sehi¢, dr. med.in Urban Stupan, dr. med, anesteziologinji sta bili épela Pirtovsek étupnik, dr.med. in Urska ierjav, dr.med, in anestezijska medicinska sestra Miha Subic,
dipl. zdravstvenik, perfuzionista Boza MatusSek, dipl. med. sestra in Mitja MarinSek, dipl. zdravstvenik ter instrumentarke: Anze Klemenc, dipl. zn, SaSa Vinarnik, dipl. bab,,
Miljana Krasevec, vi$. med. sest. in Ksenija M. Ferenc dipl. bab. Neposredno transplantacijsko pripravo je opravila dr. Sabina Frljak, dr. med.

IzkuSena multidisciplinarna ekipa kardiokirurgov, kardi-
ologov, transplantacijskih kardiologov, anesteziologov
UKC Ljubljana (UKCL) in medicinskega osebja je lani
konec oktobra izvedla uspesno transplantacijo srca pri
B-mesecnem dojencku.

»Valentino je danes 10-mesecnik, za katerega nihce ne bi opazil,
da je prestal zahtevno transplantacijo. Plazi se, skoraj Ze hodi, ves
Gas se smeji. Odlicno sprejema zdravila, zaenkrat je njegovo od-
rascanje brez posebnosti. Prepricana sem, da Valentino Zivi samo
zato, ker je bil rojen v Slaveniji« je na februarski novinarski konfe-
renci povedala hvalezna mamica Sonja Kolenc.

Doc.dr. Ivan Knezevic, dr. med. strokovni direktor Kirurske klinike
in vodja Centra za transplantacijsko dejavnost v UKC Ljubljana je
dejal, da je to nov mejnik na podrocju transplantacij srca pri otro-
cih v UKC Ljubljana. Kot je Se povedal, so transplantacije srca, Se
posebej pa transplantacije pritako majhnih otrocih, zaradi iziemne
kompleksnosti pokazatelj iziemne vrhunskosti medicine v UKC
Ljubljana.

€6 Slovenija se po Stevilu transplantacij srca
na milijon prebivalcev od leta 2008 uvrsca v
sam svetavni vrh.

Transplantacija je bila nujna zaradi kon¢ne odpovedi srca zaradi
genske bolezni sréne misice. Valentino je bil pred tem kratek cas
Ze priklopljen na zunajtelesni krvni obtok (ECMQ), ko se je naslo
primerno srce darovalca. Ob tem je vodja Sluzbe za kardiologijo na
Pediatricni kliniki Gorazd Mlakar, dr. med, kjer so otroka obravna-
vali pred in po posegu, pojasnil, da se v Evropi letno izvede do pet
transplantacij srca pri otrocih, mlajsih od enega leta. V Sloveniji je
bilo doslej opravljenih 9 tavrstnih posegav pri otrocih, mlajsih od
16 let. Pred Valentinom je bil najmlajSi otrok s transplantacijo srca
v Sloveniji star 11 mesecev, poseg pa je bil opravljen leta 2013.



Kot je dejal izr. prof dr. Ju$ K$ela, dr. med. ki je z Blazem Oroznom,
dr. med. odSel v tujino po srce, je moznost, da transplantacijski
center prejme klic in moznost za tako majhno srce, zelo majhna in
se zgadi zelo redko. V Slovenija-transplant in od tam v UKC Lju-
bljana smo informacijo o organu prejeli 19. oktobra lani ob 20. uri.
Takoj je bila formirana ekipa, ki je poletela v drugo drzavo znotraj
Eurotransplanta po argan. Prejemnik je bil v operacijski dvaorani
ob 3. uri zjutraj, ob 4. uri se je zacela presaditev, ki je bila uspesno
zakljutena ob 11. uri.

PRITRANSPLANTACIJAH SRCA
VSVETOVNEM VRHU

Slovenija se po Stevilu tran-
splantacij srca na milijon pre-
bivalcev od leta 2009 uvrsca
na sam svetovni vrh. Od tega
je bilo v tem obdobju v Slove-
nji na leto kar 12 krat opravlje-
nih najvec transplantacij srca
na milijon prebivalcev na sve-
tu na leto. Skupaj je bilo do
sedaj v Sloveniji opravljenih
vec kot 450 presaditev srca.

ZAVEDANJE VELIKE ODGOVORNOSTI

»Cel proces je zelo zahteven, prav ni¢ ne sme iti narobe in ne zgol;
kirurSka ekipa, temvec celotna ekipa, ki sodeluje pri taksni pre-
saditvi organa, se ves Cas zaveda te velike odgovornosti. Pri tako
kompleksnem logisticnem in tehniéno zahtevnem kirurskem po-
segu mora vsak posamezen korak potekati optimalno, od odvze-
ma srca naprej, poti nazaj v Slovenjo, priprave malega pacienta na
poseg in nato same transplantacije ter od tu naprej seveda tudi
nadaljnje intenzivne oskrbe,« je pojasnil prof. dr. Jus KsSela, kirurg,
ki je opravil kirur§ki poseg.

Po posegu je zelo kljutno interdisciplinarno vodenje bolnika, pri
katerem je sodelovala celotna transplantacijska ekipa in ekipa
intenzivne enote: doc. dr. Petja Fister, dr. med. Irena Vulicevic, dr.
med. iz Klinicnega oddelka za intenzivno terapijo otrok Pediatric-
ne klinike in tim zdravstvene nege Klinitnega oddelka intenzivne
terapije otrok Pediatricne klinike. Dojencek je poseg prestal izje-
mno dobro, je dobro okreval in je bil kmalu odpuscen iz bolniSnice.
Kot je opisala mamica, se je Valentino starSema Ze naslednji dan
po operaciji nasmehnil skozi tubus.

Generalni direktor UKCL doc. dr. Marko Jug, se je poleg zahvale,
ki jo je izrekel sodelavcem za izjemen doprinos, zahvalil tudi star-
Sema: »Hvala, da stazmogla zaupati sistemu, ustanovi UKCL, ki se
24 ur na dan vse dniv letu trudi, da lahko pacientov da vse, kar ta
medicina premare.«

Janez Vodiskar, vodja Centra za obravnavo bolnikov s
prirojenimi srénimi napakami UKC Ljubljana:

6 Za takSen poseg je moralo usklaje-

no delovati zelo veliko ljudi, velik tim.
Taksnega zdravljenja iz razlicnih razlogovv [
tujini za nasega pacienta ne bi mogli dobiti. p"’
To je velik uspeh UKC Ljubljana in slovenske
medicine. Ponudimao lahko nekaj, kar lahko
ponuja samo sodobna medicina.

Izr. prof. dr. Gregor Poglajen, vodja Programa za napredovalo
sréno popuscanje in transplantacije srca, KO za kardiologijo,
UKC Ljubljana:

éé Opisan uspesnao izveden poseg je

zahteval koordinirana in visoko strokov-

no usposabljena transplantacijsko ekipo,
katere jedro predstavijajo transplantacijski
kardiologi Programa za napredovalo sréno
popuscanje in transplantacije srca, tran-
splantacijski kardiokirurgi KO za kirurgijo
srca in ozilja in transplantacijski anestezio-
logi KO za anesteziologijo UKCL.

Sonja Kolenc, mamica malcka:

b HvaleZna sva vsem, ki so pripomaogli k

izvedbi operacije in zdravljenju. Slovenija
ima iziemne strokovnjake. Ves cas sva imela
veliko podporo s strani medicinskega osebja

in sva dobila vse informacije, ki sva jih Zelela .
ali potrebovala.

Doc. dr. Marko Jug, generalni direktor UKC Ljubljana:

6 V celotnem procesu zdravljenja je sode-

lovalo vec kot 50 strokovnjakov. To so iz-
Jjemni, vrhunski strokovnjaki vsak na svojem
podracju, predvsem pa izvrstni ljudje. UKC
Ljubljana je od ljudi in za ljudi in bo vedno tu.
In bo izvajal vse to, kar ljudje potrebujejo.

Doc. dr. Marko Pokorn, strokovni direktor Pediatricne
klinike:

éé Hvala vsem sodelavkam in sodelavcem

Pediatri¢ne klinike in UKCL, ki so
poskrbeli za iziemnao strokovno opraviljeno
delo ter empaticen odnos do starSev in to

ves Cas obravnave, od postavitve diagnoze
preko negotovega Gakanja na srce, med in
po samem pasegu ter tekom nadaljnjega
rednega spremljanja.

Andrej Gadzijev, direktor zavoda Slovenija-transplant:

éé Da je postopek lahko stekel, so na drugi

strani starsi izgubili otroka in imeli

dovolj moci, da so v tistem tezkem trenutku

altruisticno reagiraliin privolili v darovanje.
Tudi pri nas imamo starse, ki Zal izgubijo

otroke, a so dovolj mocni, da vidijo, da je

mogoce nekomu ob tako tezkem trenutku

pomagati. @
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Alenka Klun, Enota za odnose z javnostmi
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Na desetine resenih mladih zivljen;

30 let podpornega zdravljenja kriticno bolnih otrok z ECMO v Sloveniji

»V medicini je obicajno tako, da novosti v zdravljenju najprej uvedemo pri odraslih bolnikih in Sele nato pri otrocih.
Ampak vcasih smo pediatri pred zdravniki za odrasle: v UKC Ljubljana je bilo tako pri zdravljenju z zunajtelesno mem-
bransko oksigenacijo,« je ob 30-letnici uspesnega izvajanja ECMO pri otrocih povedal doc. dr. Marko Pokorn, dr. med,,

strokovni direktor Pediatricne klinike UKCL.

lzum in razvoj podpornega zdravljenja z zunajtelesno membransko
oksigenacijo (ZTMO, angl. extracorporeal membrane oxygenation,
ECMO] je eden od pomembnejsih prebojnih korakov v pediatricni
intenzivni medicini, saj je omogocil Zivljenjsko podporo in prezivet-
je nekaterim najbolj kriticno bolnim otrokom.

Omenjeno zdravljenje je nacin, kako bolnika, ki so mu odpoveda-
la pljuca in/ali srce, ohraniti pri Zivljenju, dokler si oboleli organ
ne opomore ali pa se ga nadomesti s presajenim. Seveda gre za
postopek zdravljenja, ki ni brez zapletov, za uspeh pa so potrebni
strokovnost osebja, izkusnje in dobro sodelovanje celotne zdra-
vstvene ekipe, ki obravnava tako hudo bolnega otroka.

PRAZNOVANJE S PONOSOM
IN POKLONOM PIONIRJEM

»Nasi predhodniki so bili pionirji na
podrocju prenasanja najbolj napre-
dne medicine v na$ prostor. 20. junija
1994 so prvo deklico zdravili s postop-
kom ECMO in bil je uspe$en«je v zahvali
prejsnjim in sedanji generaciji zdravstvenih
delavcev - zdravnikov, medicinskih sester, fizio-

terapevtov, psihologovin drugega osebja, ki skrbiza najtezje bolne
otroke, s ponosom dejala predstojnica Klinicnega oddelka za in-
tenzivno terapijo otrok (KOITO) Pediatricne klinike UKC Ljubljana
doc. dr. Petja Fister, dr. med.

SLOVENSKA MEDICINA
V KORAKU Z }
NAJNAPREDNEJSIMI

Daoc. dr. Janez PrimoZi¢, dr. med. sve-

tnik, je kot predstojnik Kliniénega od-

delka za otroSko kirurgijo in intenzivno

terapijo (1987-2010) KirurSke Klinike
UKC Ljubljana, t. i. KOOKIT, vodil ekipo, ki
je v Sloveniji najbolj kriti¢no bolne otroke leta

1994 zatela zdraviti z ECMO. To je bilo le nekaj let po tem, ko je
ECMQO postal uveljavljena moznost podpornega zdravljenja kritic-
no bolnih novorojenckov in otrok v svetovnem merilu.

€€ Pediatricna klinika UKC Ljubljana je Se danes,
tri desetletja kasneje, edina ustanova v
Sloveniji, ki pri otrocih izvaja ECMO.

Kot se spominja doc. Primozi¢, so v dobrih dveh desetletjih, odkar
sov UKC Ljubljana leta1970 zaceli zintenzivno terapijo za otroke
(takrat je bil KOOKIT del Kirurske klinike, v 2021 pa se je KOITO
pridruzil Pediatricni kliniki), izCrpali vse druge nacine zdravljenja
kriticno bolnih otrok, ki so bili ogrozZeni do te mere, da bilahko umrli,
zato so se zaceli sprasevati, kako in kam napre;.

Metodo ECMO je Janez Primozi¢ spoznal na izobrazevanju v
ZDA prvi treningi takS8nega zdravljenja pri nas pa so v sodelava-
nju z Veterinarsko fakulteto potekali na Zivalih, natancneje na psih.
Kljucen preskok je pomenilo zdravljenje malih bolnikov na Oddelku
intenzivne terapije.

Na fotografiji iz osebnega arhiva Janeza PrimoZica poleg predstojnika tudi Ivan
Vidmar in Gorazd Kalan ter ostali sodelavci iz Casa zacetkov podpornega
zdravljenjaz ECMO.

éé Otroci kismaojih dajalina ECMO, so imeli
80-odstotno mozZnaost, da ne preZivijo. Bili

so med Zivljenjem in smrtjo. Zavedali smo se,

da bi jih, ¢e jih ne bi zaceli pravocasno zdraviti,
vecina umrla.

V prvem desetletju, torejmed 1994 in 2004, je prezivelo 110d 18 na
ta nacin zdravljenih otrok. Kot sklene doc. PrimoZic:

£é Metoda v megicini je vredna toliko, kolikor je
vreden njen izid. Ce je dober, ima vse skupaj velik
smisel.

VRHUNSKITIM ZA VRHUNSKI DOSEZEK

Prav tako upokojeni prim. Ivan Vidmar, dr. med, svetnik, ki je kot
predstojnik oddelka nasledil doc. Primozica, pa poudarja pomen
sodelovanja celotnega tima od zdravnikov do medicinskih sester
ter ustroja celotnega UKC Ljubljana v ozadju, od laboranta do
streznice. »To je kot nek orkester, ki mora biti usklajen.«

Mag. Gorazd Kalan, dr. med, nekdanji vodja Enote za intenzivno
terapijo v okviru omenjenega oddelka, ECMO uvr$ca med razvojne
mejnike slovenske medicine: »Gre za vrhunski dosezek, ki ga lah-
ko postavimo ob prvo operacijo na odprtem srcu ali prvo dializno
zdravljenje, presaditev srca in zahtevne operacije na mozganih.
Predvsem pa je pomembno, da $e vedno deluje.«



V 30 letih je bilo zECMO na Pediatricni kliniki
zdravljenih 115 otrok, prezivela je vec kot polovica
novorojenckov in polovica otrok. Letno jezECMO
zdravljenih od 4 do 10 otrok.

KOT PLOVBAMED SCILO IN KARIBDO

»ECMO ima tudi veliko zapletov, na katere moramo biti ves ¢as po-
zorni, in najbolje jih je, kolikor je mogoce, preprecevati, ¢e se zgodi-
jo, pa takoj odreagirati in ukrepati. To omogoca res predana ekipa,
kije navoljo 24 urnadan,7 dnivtednuinvseh 365dnivietu. Tov
nasem centruimamo Ze 30 let« pove doc. dr. Petja Fister.

Kot pojasni predstojnica KOITO, ECMO deluje tako, da otroku
odvzemajo kriiz telesa, jo vodijo prek oksigenatorja, kjer jo oskrbijo
s kisikom, nato pa s crpalko vrnejo v telo. Pri tem zapletenem po-
stopku kri pride v stik s tujimi materiali in se zacne strjevati, kar je
ena glavnih tezav te metode. Zaradi tega moramo otroke zdraviti z
zdravili proti strjevanju krvi, zaradi katerih pa lahko po drugi strani
pride do krvavitev, lahko tudi usodnih.

€ Tojetehtnica, kijo prizdravljenjuz ECMO zelo
zanihamo. Pravzaprav pri zdravljenju teZko bolnih
otrok ves ¢as plujemo med Scilo in Karibdo.
Pomembno je multidisciplinarno sodelovanje.
Odlacitev, da bomo otroka zdravili z metodo

ECMOQO, je prav tako timska. Sodelujemo zdravniki
intenzivisti, kardiologi in sréni kirurgi ter glede na
osnovno bolezen tudi drugi zdravniki pediatri.

Asist. Gorazd Mlakar,dr. med, vodja Sluzbe za otro$ko kardiologijo
na Pediatricni kliniki UKC Ljubljana, pravi, da so izidi obi¢ajno dob-
ri, zato »ECMO pri otrocih nujno potrebujemo«. »Z utedenim sode-
lovanjem s kolegi intenzivisti so zelo zadovoljni, tak§no zdravljenje
je tudi odraz sodobne evropske razvite medicine,« pove in sklene:
»0troske kardiologije si brez ECMO ne moremo predstavljati.«

OtrosSki sréni kirurg Igor Sehié, dr. med. iz Centra za obravnavo
bolnikov s prirojenimi srénimi napakami UKC Ljubljana, izpostavlja
pomen timskega dela pri zdravljenju najbalj balnih otrok, pritrjujejo
pa mu tudi medicinske sestre s KOITO.

Napredek v tehnologijah spremljanja in podpore je omogocil razSiritev uporabe
ECMQO za razlicne primere respiratornega in srénega popusctanja pri novaorojenc-
kih in otrocih. Za izboljSanje rezultatov, zmanjsanje zapletov in raziritev uporabe

tecejo Stevilne raziskave.

Okroglo obletnico podpornega zdravljenja z ECMO smo v
UKC Ljubljana obelezili na 26. mednarodnem simpoziju z uc-
nimi delavnicami za zdravnike in medicinske sestre Kriticno
bolan otrok, ki je potekal 7.in 8. marca 2025. Posebej za to
priloznost smo v Enoti za odnose z javnostmi posneli film, v
katerem so pred kamero stopile nekatere kljucne osebnosti
zdravljenja otrok z ECMO v zadnjih treh desetletjih.

Poleg strokovnjakov, brez katerih metode ECMO v Sloveniji
najbrz ne bibilo, so ob pomembni obletnici spregovaorili star-
Si Stirih malih bolnikov, katerih zgodbe so se srecno koncale
prav po zaslugi uspesnega zdravljenjaz ECMO: Emme, Alja-
za,Flore in Valentina.

Oglejte sijih na tej povezavi:

»Ko te ponoci poklicejo in povedo, da je ECMO, ves§, da moras$ priti
¢im hitreje in se ti po glavi Ze podijo najrazlicnejSe misli« pripo-
veduje vodja zdravstvene nege na KOITO, DMS Marina Lukic.
Zgodbe malih bolnikov se zdravstvenih delavcev dotaknejo - pre-
cej je lepih, ki jih spremljajo in spodbujajo pri delu, jim dajejo mac,
da ostanejo tu in so pripravljeni na naslednji primer.

Tudi DMS Nedisa Bosanki¢ poudarja, da sta kljucni dobra uskla-
jenaostin pripravijenost, sajje v primeru nujnega priklopa na ECMO
vse potrebno, tako sistem kot bolnika, urediti v zgolj pol ure. »To
S0 izjemno stresni trenutki,« pove, ti pa se nadaljujejo tudi ves Cas
zdravljenja teh najhuje bolnih otrok. »Gre za najbaolj zahtevne bol-
nike v intenzivni terapiji.« je prepricana.

DMS Vesna Medvedsek Zakojc je del ekipe ECMO Ze vse od
njegovih zaGetkov pri nas, spominja se: »Takrat smo bili in smo Se
zdaj z zdravniki z roko v roki, izrazamo mnenja, pomisleke, vprasa-
nja, skupaj predebatiramo stvari .. ECMO otrok je kljub mgjim 28
letom dela Se vedno izziv. Ko sem se zaposlila, mi je glavna sestra
polozila na srce: »Ko bo$ suvereno vodila ECMO otroka, boS znala
VSE.«

Deklica, ki sojo 20. junija 1994 po zdravstvenih zapletih po rojstvu
kot prvo v Sloveniji priklopili na ECMQ, ko je bila stara le en dan,
je bila Lara Zavrnik. Danes zdrava 30-letnica pravi: »Sama se
tega obdobja seveda ne spominjam, S0 mi pa 0 tem neverjetnem
dogodku pripovedovali starsi. Kasneje sem o tem tudi veliko brala.
Zahvalila bi se vsem, ki so mi omogocili, da danes Zivim.« 1l
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Andreja Comino, Enota za odnose z javnostmi

Dr. Alja Kavcic,

Foto: osebni arhiv dr. Alje Kavgic, dr. med.

dr. med., dobitnica nagrade

Diagnoze, tezke tako za otroke in njihove druzine kot tudi za zdravnike

Med leto$njimi dobitnicami nagrade International Medis Awards je tudi nasa sodelavka dr. Alja Kavcic, dr. med., na podro-
¢ju pediatrije. Njeno raziskovalno delo EEG Alpha Band Functional Brain Network Correlates of Cognitive Performance in

Children after Perinatal Stroke je bilo objavljeno v znanstve-

ni reviji Neuroimage.

Dr. Alja Kavgic sicer prihaja z Gorenjske, vendar je od vpisa na
Medicinsko fakulteto dalje zivela v Ljubljani in njeni okolici. »Od
majhnega sta me zanimalinarava in biologija, v gimnaziji pa sem se
navdusila nad biologijo ¢loveskega organizma, zato sem se vpisala
na Studij medicine. Menda naj bi Zze kot otrok mami rekla, da bom,
ko odrastem, raziskovalka, v prostem ¢asu pa pisateljica. Zelo rada
sem namrec tudi brala knjige. Na nek nacin sem se kasneje vsaj
delno priblizala svojim Zeljam iz otro$tva. Nihce v moji druzini sicer
ni v medicinskih vodah, tako da sem se za to poklicno pot odlocila
sama, na podlagi lastnih interesov,« pripoveduije dr. Alja Kavcic, ki
ima zelo lepe spomine na Studentska leta, predvsem zaradi spo-
znavanja novih prijateljevin celotnega Studentskega nacina Zivlje-
nja, seveda pa je bilo v ¢asu izpitnih obdabij tudi naporna.

MEDICINA JE VSEZIVLJENJSKD UCENJE

»Studij je dolg, zato si vesel, ka zakljugis in lahko podasi zatnes
uporabljati pridobljeno znanje. Ampak medicina je veda, ki se ne-
prestano Siri, in na koncu Studija ugotoviS, da mora$ znanje ob
zatetku opravljanja zdravniS8kega poklica stalno obnavljati. Po
zakljucku magistrskega Studija na Medicinski fakulteti sem se
vpisala na doktorski Studij, ki sem ga zakljucila lani. Ljudje me po-
gosto sprasujejo, ali sem zdaj koncno zakljucila s Studijem - to se
mi zdi zanimivo in vedno recem, da se v medicini Studij v resnici
nikoli ne zakljuci. Z napredkom se stalno spreminja nase znanje in
s tem smernice obravnave ter zdravljenja balnikov, tako da so knji-
gein ostala strokavna literatura nase spremljevalke celo Zivljenje «
pripoveduje dr. Alja Kavcic in dodaja, da na zacetku Studija medici-
ne pediatrija ni bila med njenimi prvimi izbirami na lestvici zelenih
specializacij. Zanimali sta jo predvsem nevrologija in interna me-
dicina. V zadnjih dveh letnikih pa je na vajah iz predmeta pediatrija
prvic prisla v stik s to populacijo in vSec so ji bili drugacen pristop
zaposlenih do otrok, sodelovanje med zaposlenimi na Pediatriéni
Kliniki in tudi patologija, ki je v pediatriji res raznolika. Tako se je
Cisto ob koncu $tudija odlocila za specializacijo iz pediatrije.

PO ZNANJE SEVTUJIND

»Ze od zadetka sem vedela, da si bolj Zelim dela na terciarnem
nivoju, predvsem zaradi Zelje po raziskovalnem delu. Med speci-
alizacijo me je potem najbolj navdusila neonatologija, ki zajema
podrocja vseh organskih sistemov skozi najzgodnejse faze razvoja
Cloveka. Pred zacetkom specializacije sem za tri mesece odsla v
Newcastle v Zdruzeno kraljestvo, kjer sem pod mentarstvom prof.
dr. Roba Forsytha na otroSkem nevroloskem oddelku imela priloz-
nost spoznati tamkajsnje klinicno delo, hkrati pa sem takrat prvic
priSla v stik s konektomiko v nevroznanosti. Veda o mozganskih
omrezjih me je navdusila in to podrocje sem zacela poglobljeno
preucevati. Zgodba pa se je sestavila, ko sem med kroZenjem na
neonatalnem oddelku prisla v stik s svojo bodoto mentarico, doc.
dr. Aneto Soltirovska Salamon, ki je to podrocje poznala. Skupaj

sva prisli do ideje, da bi v svoji doktorski nalogi ugotavljala, kako
se spremenijo mozganska omreZja po perinatalni mozganski kapi«
razlaga dr. Alja Kavgic.

£é Ze od zacetka sem vedela, da si bolj Zelim dela
na terciarnem nivaoju, predvsem zaradi Zelje

po raziskovalnem delu. Med specializacijo

me je potem najbolj navdusila neonatologija, ki
zajema podrocja vseh organskih sistemov skozi
najzgodnejse faze razvoja cloveka.

DOTAKNE SE JEVSAKA ZGODBA MALEGA BOLNIKA

Dr. Alja Kavcic prizna, da je bil najtezji del zacetek, kjer so marali
oblikovati celotno metodologijo racunanja funkcijskih mozganskih
omrezij na osnovi EEG signala. Cel proces je trajal skoraj eno leto,
ker so za izvedbo raziskave morali pridobiti tudi ustrezen prostor
in opremo, Kar jim je na koncu v svojem raziskovalnem laboratoriju
Nevroloske klinike omogodil doc. dr. Dejan Georgiev. Postopoma
so oblikovali strokovno multidisciplinarno raziskovalno skuping, ki
je vkljucevala tudi strokovnjake s podracij racunalnistva in psiho-
logije. Zelo so bili preseneceni nad odzivom druzin bolnikav, ki so
se v veliki vecini odzvale na vabila v raziskavo.



Priprava na EEG snemanije pri eni izmed udelezenk v kontrolni skupini otrok.

»Menim, da to odraza zeljo ljudi, ki so bili sooceni s to boleznijo,
da bi raziskave na tem podrocju vplivale na izbolj$anje obravnave
tovrstnih bolnikav. Po zakljuceni specializaciji iz pediatrije sem se
zaposlila na KO za neonatologijo na Pediatricni kliniki, kjer se s to-
vrstnimi balniki srecujemo na zacetku njihove zgodbe. Zdi se mi,
daraziskave, kot je bila nasa, omogocajo boljSe razumevanje tezav,
ki jih lahko pricakujemao pri teh otrocih kasneje v Zivljenju, kar pa
predstavlja osnovo za izboljSanje njihovega izida. V sploSnem so
to diagnoze, ki so tezke tako za otroke in njihove druZine kot tudi
za zdravnike, ki diagnozo postavimo in potem starSem sporocimo,
da trenutno nimamo ucinkovitega zdravila za to stanje. Zaradi ta-
kih trenutkov je nas poklic $e posebno zahteven, v splosnem pa je
delo na naSem oddelku zelo lepo, predvsem zaradi izjemne preda-
nostiin sodelovanja celotnega zdravstvenega osebja« je hvalezna
sogovornica.

VSESTRANSKO AKTIVNATUDIV PROSTEM CASU

Ko Alja Kavgic slece svojo haljo, najbolj uziva in si napolni baterije
v druzbi svojih najblizjih, druzine in prijateljev. Zelo rada tudi potu-
je, tako da vsak dopust poskus$a izkoristiti za spoznavanje novih
krajev. Rada ima aktivnosti v naravi, sploh v predelih sveta, ki jih
Se ne pozna. Ostala ji je ljubezen iz mladosti - v prostem casu
rada tudi bere, hitro pa prizna, da v zadnjem &asu bolj strokovno
literaturo kot leposlovje, kar upa, da se v prihodnosti spet malo
obrne. Obgasno tudi slika, ampak dale¢ od tega, da bi bila v tem
izucena - predstavlja ji neko obliko sprostitve. Tako spretno krmari
med delom in prostim ¢asom. Nedavno pa je za svoje delo dobila
Se nagrado.

POMEMBNI IZSLEDKI RAZISKAVE
dr. Alje Kavgic, dr. med.

V raziskavi so preucevali, kako se mozganska omrezja spre-
menijo po perinatalni mozganski kapi in kako te spremembe
sovpadajo z razliénimi kognitivnimi sposobnostmi otrok in
mladostnikov. VKlju€eni so bili otroci s perinatalno arterijsko
ishemi¢no kapjo in hemoragicno kapjo, primerjali pa so jih s
skupino zdravih otrok in mladostnikov. Preko elektri¢nega si-
gnala mozganske aktivnosti, pridobljenega s pomacjo EEG,
so izradunali mozganska omrezja vseh vkljuenih otrok in
nato analiziralilastnosti omreZij pri posameznikih s perinatal-
no mozgansko kapjo ter jih primerjali z omrezji zdravih posa-
meznikov. Ugotovili so, da omrezja po perinatalni mozganski
kapi vsebujejo vec daljSih povezav, zlasti medhemisfericnih,
kar je sovpadalo z motnjami pozornosti. Opazna sta bila tudi
razpad omrezja na manjSe podenote ter izguba hierarhiéne
organizacije omrezja, kar je sovpadalo s slabSimi inteligenc-
nimi sposobnostmi in nizjo hitrostjo procesiranja infarmacij.
Z raziskavo so dokazali, da je metodologija uporabna za pre-
ucevanje moten;j povezljivosti v osrednjem ZzivEevju. Poleg
tega bi lahko ta pristop upaorabili za odkrivanje novih napove-
dnih oznagevalcev nevroloSkega izida po okvari osrednjega
ZivEevja in za ocenjevanje uginkovitosti zdravljenja.

Cim vet prostega tasa rada prezivi v naravi.

»Nagrade mi v resnici niso motivacija za delo. Svoje delo bi posku-
Sala opravljati po najboljSih moceh, tudi e za to ne bi prejela no-
bene nagrade. Na tekmovanje International Medis Awards sem se
prijavila na pobudo svoje mentarice in v resnici nisem pricakovala
takSnega rezultata. Seveda pa sem vesela, da je Studija, ki smo jo
objavili z raziskovalno skupino, prepricala strokovno komisijo in da
sem se s tem uvrstila med finaliste tekmaovanja. Predvsem mi to
predstavlja neko dodatno dokazilo, da je bila Studija dobro zastav-
liena in izpeljana. Tudi v prihodnosti si Zelim nadaljevati s klinicénim
delom v neonatologiji in zakljugiti subspecializacijo s tega podroc-
ja. Zelim si tudi, da bi mi delovno okolje Se naprej omogocalo do-
datno izvajanje raziskovalnega dela, ker mi to pomeni popestritev
in nadgraditev klinicnega dela,« sklene dr. Alja Kavcic.

£é Nagrade mi v resnici niso motivacija za
delo. Svoje delo bi poskusSala opravljati po
najboljsih moceh tudi, ¢e za to ne bi prejela
nobene nagrade. m
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Priznanje uglednega delodajalca
2024 in prvo mesto v svoji panogi!

UGLLRNI BELDBRIAREC Tuze

Iz kadrovske sluzbe UKCL sta se podelitve udelezila najmlajsi sodelavec Jan Sosit
in najbolj izkusena iz vrst nasih kadrovnikov - Renata Povsic.

Karierno-zaposlitveni portal MojeDelo.com je tradicionalno pode-
lil nazive Najugledne;jsi delodajalec preteklega leta. Po izboru vec
kot 10.000 kandidatov na trgu dela, ki so sodelovali v strokovni
raziskavi Ugledni delodajalec 2024, je prav UKC Ljubljana prejel
najvec glasov v panogi zdravstvo. Priznanja so podelili na sloves-
nem dogodku zaposlitvenega portala MojeDelo.com, ki ze vrsto let
pripravlja tudi enega najvecjih kariernih sejmov v drzavi. Njihova
raziskava Ugledni delodajalec meri, kolikSno veljavo imajo podjetja
v o¢eh potencialnih in obstojecih zaposlenih. Osnava za izbor so
mnenja, izkudnje in pricakavanja respondentay, ki ocenjujejo svoje
delodajalce in delodajalce, kjer bi se najraje zaposlili, in sicer na
podlagi informacij, ki jih imajo o dolocenem podjetju. Pri raziska-
vi se upoStevajo vidiki, kot so ugled in podoba delodajalca, ocena
delovnega okolja in medosebnih odnosov, priloznosti za napre-
dovanje in nagrajevanje, znacilnosti delovnega mesta idr. Celo-
ten postopek izbora temelji na anonimnih odgovarih sodelujocih
v raziskavi. Na podlagi vseh zbranih podatkav se oblikuje koncni
seznam uglednih delodajalcev, ki predstavlja tiste organizacije, ki
se v oceh zaposlenih in iskalcev zaposlitve najbolj izkazejo kot pri-
vlacni in zaupanja vredni delodajalci.

Njihova raziskava Ugledni delodajalec meri, kolikSno veljavo imajo
podjetja v oceh potencialnih in obstojecih zaposlenih. Osnova za
izbor so mnenja, izkusnje in pricakovanja respondentov, ki ocenju-
jejo svoje delodajalce in delodajalce, kjer bi se najraje zaposlili, in
sicer na podlagi informacij, ki jih imajo o dolocenem podjetju. Pri
raziskavi se uposStevajo vidiki, kot so ugled in podoba delodajalca,
ocena delovnega okolja in medosebnih odnosov, priloznosti za
napredovanje in nagrajevanje, znacilnosti delovnega mesta idr.
Celoten postopek izbora temelji na anonimnih odgovorih sode-
lujocih v raziskavi. Na podlagi vseh zbranih podatkov se aoblikuje
konéni seznam uglednih delodajalcey, ki predstavlja tiste organi-
zacije, ki se v oceh zaposlenih iniskalcev zaposlitve najbolj izkaze-
jo kot privlacni in zaupanja vredni delodajalci.

Foto: MojeDelo.com

UKC Ljubljana postal pridruzeni clan
Univerze v Ljubljani

Univerza v Ljubljani in UKC Ljubljana ze sodelujeta na podrogjih
izobrazevalneg, raziskovalne in strokovno-zdravstvene dejavnosti.
S formalizacijo sodelovanja — podpisom pogodbe o pridruzenem
¢lanstvu - sta instituciji nadgradili in okrepili dosedanje sodelova-
nje predvsem pri raziskovalnem delu in izobrazevanju na podrocjih
medicine, zdravstvene nege, farmacije in drugih podrocij v okviru
Univerze v Ljubljani. Gre za sporazum, ki je formalno povezal dve
najpomembnejsi ustanovi na podrogju vrhunske in razvojne medi-
cine v Slaveniji, in bo prinesel Stevilne karisti. »LaZje bomo urejali
skupna kadrovska vprasanja, saj je vecina uciteljev klinicnih pred-
metov Ze zdaj zaposlena na obeh ustanovah, s ¢imer zagotavljamo
vrhunsko izobrazbo za nase Studente. IzboljSali bomo sodelavanje
na raziskovalnem podrogju, kar bo nedvomno vodilo v $e vec pre-
bojnih dosezkov zdravljenja, ki bodo koristili slovenskim bolnicam
in bolnikom. Skupaj bomo reSevali strateSka vpraSanja razvoja

7 e

medicinske stroke v Sloveniji in zagotavljali, da bodo slovenske
bolnice in bolniki, ki potrebujejo najzahtevnejSe posege, Se naprej
dobivali najboljSo zdravstveno oskrbo,« je povedal rektor Univerze
v Ljubljani, prof. dr. Gregor Majdi¢. Generalni direktor UKC Ljublja-
na doc. dr. Marko Jug pa je dodal, da so predstavnice in predstav-
niki UKC Ljubljana in Univerze v Ljubljani v preteklem letu skupaj
obiskali nekaj najbalj vrhunskih evropskih univerzitetnih bolnisnic.
»Povsod po Evropi so univerzitetne bolnisnice del univerz ali pa
soznjimi tesno formalno povezane, saj so vse dejavnaosti univerzi-
tetne bolnisnice tesno prepletene z raziskovalnim in pedagoskim
delovanjem univerz. Samo tesno sodelovanje namrec lahko zago-
tavlja trajnosten in transparenten razvoj kakovostne znanstvene,
raziskovalne in pedagoSke dejavnosti univerzitetne bolnisnice in
univerze.« M



Sluzba za organizacijo in strateske kadrovske zadeve,
Podrocje za upravljanje s ¢loveskimi viri
Foto: www.freepik.com

Izr. prof. dr. Katja Zaletel, dr. med.

UKC Ljubljana ponosno sodeluje
pri vzpostavitvi centra odlicnosti
za trajnostno proizvodnjo
radioizotopov

~ Marca se je zacel evropski projekt IFI-
GENEIA, inovativen sistem za gene-
riranje izotopov z ucinkovitim ionskim
pospesevalnikom, v katerem sodeluje
22 partnerjev iz Grcije, Slovenije, Ci-
pra, Nemcije, Svice ter Bosne in Her-
cegovine. Skupna vrednost projekta
I F I G EN EIA je B milijonav evrov. Projekt bo izvajala
Medicinska fakulteta Univerze v Lju-
bljani v sodelovanju s strokovnjaki UKC Ljubljana, Institutom
Jozef Stefan, podjetjem Cosylab d. d. v sodelovanju z InZenir-
sko akademijo Slovenije in SIS EGIZ, ki vodi stratesko razvoj-
no-inovacijsko partnerstvo SRIP Zdravje-Medicina. Vkljuceni
bodo delezniki s podrocja nuklearne medicine, medicinskega
slikanja, radiologije, jedrske fizike, fizike delcev, radioizotopav in
linearnega pospesevalnika. Cilja projekta je vzpostavitev inava-
tivnega sistema za proizvodnjo izotopov z ucinkovitim ionskim
pospesevalnikom, ki bo predstavljal dostopno, zanesljivo in
okolju prijazno alternativo jedrskim reaktorjem. V UKC Ljubljana
smo ponosni, da bomo s strokavnim znanjem in izkusnjami nasih
strokovnjakov v sodelavanju z odliénimi slovenskimi in evropski-
mi partnerji prispevali k razvoju te nove tehnologije, kibo v priho-
dnosti pomembno izboljSala dostopnost in kakovost obravnave
balnikov v nuklearni medicini.

Navodila za izvedbo letnih
razvojnih pogovorov
(LRP] vletu 2025

1600 . . . T T 102
. a Jiwo Izvedba letnih razvojnih pogovorov v UKC Ljubljana §e ni enotno
1400 - - razumljena in urejena, kar kazejo izsledki raziskave, ki je bila izve-
. lee dena v preteklem letu. S tem navodilom Zelimo proces poenotitiin
§ o0l . ) izboljSati. Pri pripravi navodila smo poskus8ali v ¢im vecji meri upo-
,E ' - 2-_;_ Stevati predloge, ki ste jih podali v anketi.
% 100 I o N .- Izvedba letnih razvojnih pogovorav predvsem od vodje oziroma
% a0 - 88 m izvajalca LRP zahteva precejSen vloZek Casa in energije, ki pa se
2 - les = ob kakovostni izvedbi povrne v obliki vecje motivacije in zavzetosti
a00 L P %. zaposlenih ter izboljSani organizacijski kulturi.
- - =
= R Zaposleni si Zelijo rednega in doslednega izvajanja letnih razvojnih
00— et a0 pogovorov, saj je to zanje priloznost, da vplivajo na svoj poklicni ra-
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leto

Slika: RazpoloZljivost radioaktivnih izatopav,
ki jih proizvedejo ciklotroni in reaktorji na svetovni ravni (podatki IAEA).

Radioaktivni izotopi so sestavni del radioaktivnih zdravil, ki se v
nuklearni medicini uparabljajo za diagnasticiranje in zdravljenje.
Glavni vir teh izotopav so reaktorji in ciklotroni, ki v kombinaciji
omogocajo celovito diagnostiéno in terapevtsko obravnavo bol-
nika. Zaradi skokovitega razvoja uporabe radioaktivnih zdravil se
trenutno sootamo z globalnim pomanjkanjem radioaktivnih izo-
topav, proizvedenih v jedrskih reaktarjih, kar predstavlja enega

klju€nih izzivov pri obravnavi bolnikov v nuklearni medicini. Il

zvoj, podajo pobude za izboljSave in dobijo povratne informacije o
svojem delu. Vsaj enkrat letno se vsakemu sodelavcu popolnoma
posvetimo in poskuSajmo skleniti dogavore, ki bodo osnava za us-
pesno delo in zadovoljstvo.

V letaku na naslednji strani najdete podrobnejSa navodila kot pri-
pomocek za izvedbo.

Zahvaljujemo se vam za sodelovanje in vam Zelimo uspesno izved-
bo letnih razvojnih pogovorov. @
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korakov za
pripravo na letni
razvojni pogovor

1. Pregled
preteklega leta

Powzemite svoje doselke,
projekie in rezultate v
preteklem letu ter
razmislite o izzhih, 5
katerimi ste se soolali

3. Zberite povratne
informacije

Pridobite povratne
informacije od kolegov in
mantorjey o svojem didu,
Ugotovite, kaj bi lahko
izboljbali,

° Cil] po SMART metodi

» specifiden
= merljiv

+ dosegljv
+ relevanten
+ LEBOVTIO CITHEjEN

6. Identificirajte
vrednote

Ugotowvite, kaj je za vas
pomembno v karlerd in

Pestavite si cilje za
nashednje leto.
Upo3tevajte, katere
wvirking belite osvajiti ali
izbolpari.

L
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7. Razmislite, kaj
potrebujete od vodje

Opredelite, kakino podporo
all vire potrebujete od

2. Pripravite
vpraZanja

Razmishite o vprakanjin,
kd Jil Belite postaviti
svojemu nadrejenemu,
ngr. glede valega
Fazvola, kariere,
organizacijskih ciljev.

5. Razmislite o swojih
kompetencah

Razmislite, katere
kompetence bi morali
okrepiti za uspeinejie
delo in doseganje ciljev ter
na kakien nadin lahko to
storite,

kakeo to sovpada s cilji svojega vodie za dosego
podjetja. Razmislite, kaj svojih ciljev.
vam je pomembno pri
delu in kakino delovno
okolje Felite,
8. Pripravite se na
o konstruktiven e Uspeden pogovor
ogovar
. Pripranva na betni razvajn
POgovOr vam pomaga pri
Bodite Pdpf.ﬂ B produktivnem in uspeinem
mACio: pazkihun ke dialogu s svojim vodjo.
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Andreja Comino, Enota za odnose z javnostmi

Varno pomagali najhuje
iz Severne Makedonije

Zahteven podvig Sluzbe za medbolnis$nicni

Ob nedavnem hudem pozaru v Kocanih je takoj po
nesre¢i na pomo¢ priskogila tudi Slovenija. Clani
Sluzbe za medbolni$nicni helikopterski transport
UKC Ljubljana, ki deluje od leta 1974, so skupaj
z Upravo RS za civilno zascito, Ministrstvom za
zdravje, Ministrstvom za obrambo, predvsem 15. bri-
gado vojaskega letalstva in zracne obrambe SV ter
veleposlaniStvom RS v Makedoniji delovali kot dob-
ro uigran orkester in v piclih nekaj urah organizirali
dva zahtevna prevoza Stirih hudo poSkodovanih
makedonskih bolnikov v UKC Ljubljanain Maribor.

Bolnike je spremljala ekipa KO za anesteziologijo in inten-
zivno terapijo - zdravnika anesteziologa Anita Mrvar Brecko
dr.med.in Andrej Gorki¢ dr. med. ter Ana Luci¢, DMS in Zlat-
ko Grubesi¢, DZ.

Aniti Mrvar Brecko, dr. med, je v nedeljo
na dan nesrece telefon zazvonil ob Sti-
rih popoldne. »Klical je drzavni sekretar
s prosnjo, ¢e bi pomagala organizirati
transport opecenih poskodovancev iz
Makedonije. UKC Ljubljana je glede na




Foto: osebni arhiv Anite Mrvar Brecko in Zlatka GrubeSica

poskodovanim

helikopterski transport UKCL

svoje zmoznosti oziroma kapacitete in visoko razpoloZljivo znanje
in usposobljenost kadra ponudil sprejem dveh opecenih z najvis-
jo stopnjo potrebne oskrbe. Nadaljevalo se je kot dobro utecena
ura, brez odvecnih besed in izredno usklajeno. Klicala sem Andreja
(Gorkica) in Ano (Lucic), da smo zaceli sestavljati mozaik, kaj vse
potrebujemo, da bomo najbolj optimalno izvedli te zahtevne tran-
sporte. To je bil strokovni del ekipe, hkrati pa je bilo potrebno orga-
nizirati in uskladiti $e del z Ministrstvom za obrambo, Upravo RS za
civilno zascito, MZ in neposredno s piloti SV, kako in na kak$en na-

SLUZBA ZA MEDBOLNISNICNE
HELIKOPTERSKE TRANSPORTE UKCL

opravlija medbolniSniéne - sekundarne prevoze bolnikov
ali poSkodovancev, ki potrebujejo nadaljnjo diagnostiéno
ali terapevtsko obravnavo v specializiranih centrih. Op-
ravljajo jih ekipe zdravnikov in diplomiranih medicinskih
sester oziroma diplomiranih zdravstvenikov, ki imajo znanje
in izku8nje s podrocja anesteziologije, intenzivne terapije
in oskrbe kriticno bolnega ter opravljena dodatna uspo-
sabljanja, predvsem s podrocja varnosti in delovanja v in
okolici zrakoplovov. Za varen in uspesen prevoz bolnika je
pomembna ustrezno strokovno usposabljena medicinska
ekipa, ki optimalno pripravi bolnika. Za helikopterski prevoz
se odlogijo v natanéno indiciranih primerih, ko gre za najbolj
nujne posege, ko je ¢as do oskrbe izredno kratek ali pa je
transport zaradi okoli$c¢in (cestne razmere) in stanja balni-
ka bolj ustrezen s helikopterjem. V Sluzbi za medbolniSnicni
helikopterski transport UKC Ljubljana sodelujejo speciali-
sti anesteziologi in intenzivisti ter diplomirane medicinske
sestre oz. diplomirani zdravstveniki, ki imajo vsa zahtevana
posebnaznanja inizku$nje (16 zdravnikov in 16 sester). Po-
membna prednost helikopterskega transporta so hitrost
oziroma ¢as trajanja transportain obzirnost (brezzaviranjin
pospesevanj), poleg tega pa Se usposobljienost medicinske
ekipein stemzdravstvena oskrba bolnika ali poSkodovanca.
Vsako leto ekipa opravi priblizno 80 medbolnisnicnih heli-
kopterskih transportov.

¢in bomo izvedli te premestitve. Vsak sodelujoci je prispeval svoj
delinzvsakim klicem se je sestavljal mozaik pomoci. V komunika-
cijo sta bila ves Cas vpletena nas predstojnik prof. Mirkovic in dr.
Rogelj, predstojnik KOPREKO. V ponedeljek zjutraj smo se najprej
morali seznaniti z letalom in narediti plan, kako ga spremeniti v
primerno »transpaortno enoto intenzivne terapije«. Hkrati so na
nasem oddelku na urgenci pripravljali vso opremo, ki smo jo potre-
bovali. V ponedeljek opaldne, ko je proti Makedaniji poletelo prvo
letalo (medbolniSnicni transport poteka s helikopterjem, tokrat pa
zaradi oddaljenosti to ni bilo mozno), je bila izdelana zelo natancna
tasavnica, vsak paje podrobno vedel, kaj mora storiti. Natancno je
bilo preradunano, koliko opreme potrebujemo za oskrba balnika in
upoStevana je bilo, koliko jo zaradi teZe lahko vzamemao v letalo.«
pripoveduje Anita Mrvar Brecko, ki je v UKC Ljubljana zaposlena
od leta 1998, od leta 2008 do 2021 pa je bila vodja Sluzbe za
medbolnisnicni transport. Sodelovala je pri Stevilnih transportih
najhuje bolnih.
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END SAMO VELIKO SRCE IN ZELJA POMAGATI

Ko je slovenska ekipa pristala v Makedoniji, je bila vidna stiska ljudi
in hkratije bilo zadutiti hvaleznost. Tako velika nesreca s takim Ste-
vilom poskodovancev predstavlja ogromen izziv za velike sisteme.
Makedaonci so se odlicno organizirali. Zaprosili so za pomoc, iz vec
evropskih drzav so hkrati prihajala letala po poSkodavance. Na le-
taliStu je vse teklo po »vojasko. Letala so stala eno za drugim. Ko-
ordinator transportov 0z premestitev je usmerjal reSevalna vozila.
Kam gre kateri bolnik, so/smo se odlocali sproti, glede na stanje
bolnika in Cas transporta.

»Tragicni dogodki povezejo ljudi. Ko se zgodi, vsak takoj prihiti v
sluzbo in pomaga po svojih moceh. Tudi zdaj je bilo tako. Nihce ni
gledal, od kod je kdo, kaj je moje, tvoje .. Obcutil si samo eno src-
nost in Zeljo pomagati. Ko smo prisli mi, so bili mnogi na nogah ze
36 ur Videtije bilo, kako so utrujeni« razlaga Anita Mrvar Brecka in
dodaja, da so bilinaslednji dan, ko so se vrnili po nova dva pacienta,
poskodovani Se dodatno oskrbljeni.

V primerih takSnega Stevila poskodovancev je identifikacija (sploh
Ce so prisotne Se opekline) poskodavanih iziemno zahtevna. Ko pa
mora$ porazdeliti poSkodovane v vec razlicnih ustanav, v tem pri-
meru Se v druge drzave, lahko hitro pride do zamenjave ali do tega,
da »izgubimo pacienta«. V ponedeljek in v torek so na letaliSce v
Skopje prisli nas veleposlanik, osebje slovenskega veleposlani-
Stva in vojaski atase. Z njimi so komunicirali, katere bolnike odpe-
liemo v Slovenijo. Podatke so sporocili v Slovenijo (na URSCZ in
VeleposlaniStvo Makedonije), da so preprecili morebitne napake
in predvsem, da so hili tudi svojci poskodovanih obvesceni, kje se
nahajajo posSkodovani.

DELO NAURGENCIJEZAKON

»Vedno se vprasas, kaj bi lahko storil Se vec. Zato je dober obcu-
tek, ko ti nekdo vzame del bremena z ramen. Vesela sem, da sma
jih lahko vsaj mala razbremenili. Odpeljali sma nekaj deset balni-
kov, da je bilo laZje skrbeti za preostale. Na IetaliSCu so v vrsti stala
letala: avstrijsko, srbsko, slovensko, slovasko, v katera so nalagali
paciente, ki so bili ve¢inoma sedirani, predvsem zaradi stanja po-
Skodb in tudi zaradi zahtevnosti transporta. En koordinator je vse
to nadziral in usklajeval vse ekipe. Ob prelaganju poskodovancev v
letala smo pomagali in sodelavali vsi, iz razlicnih drzav, iz razlicnih
resevalnih ekip. Ko smo prileteli nazaj, so na pomoc priskocili Se
nasi drugi sodelavci (ekipa Sluzbe za medbolnisnicni helikopter-
ski transport), da smo poSkodovana fanta spravili v UKC Ljubljana.
Tam so nas Cakali reanimacijski timi in dodatne ekipe plasti¢nih
Kirurgov. Se vet sodelavcev razliénih strok pa je bilo v pripravlje-
nosti, da bi pomagali, ¢e bi bilo treba. Med transportom sva bila z
dr. Rogliem v stiku glede stanja in stopnje opekline poskodovan-
cev. Naslednji dan smo §li znova v Makedonijo po nova bolnika, ki
smo ju prepeljaliv UKC Maribor. Spet je bilo vse usklajeno do naj-
manjSe podrobnosti, vkljutno z dovoljenjem za izredno podaljSanje
delovanja mariborskega letalisca. Dispecerski center zdravstva je
organiziral vse transpaorte iz in na letalisce, bodisi v Maribor ali v
Ljubljano. Vse je delavala brezhibno. Zelimo se zahvaliti vsem, ki
s0 sodelovali pri tem zahtevnem transportu. Mehaniki, piloti in vsi
drugi so ubrani kot najbolj usklajen orkester« sklene sréna zdrav-
nica, ki si ne bi Zelela delati nikjer drugje kot na urgenci.

CLANIEKIPE O VTISIH S POTIV MAKEDONIJO:

Andrej Gorkic, dr. med.
1]

Sodelovanje v ekipi je mativiranao z izzivi,

ki jih ponuja transport poSkodovancev

po zraku. Hitro ukrepanje je bistvenega
pomena za ugoden izhod zdravljenja in lahko

odloca med Zivljenjem in smrtjo poskodovanca. V

Makedoniji je bilo cutiti vsesplosno Zalovanje in obcutek nemaoci
ob tragicnem dogodku, ki je vzel Zivljenje toliksnemu Stevilu
mladih ljudi. Transport je bil koordinacijsko in fizicno zelo naporen,
opravijen pa strokovno ter ucinkovito in vesel sem, da sem lahko
bil del te zgodbe.

Ana Lugi¢, dipl. MS, KOAIT:
14 K ; . . .

ot del ekipe v pripravljenasti sem
bila poklicana na transport opecenih
ponesrecencev iz Severne Makedonije v
Slovenijo. Nacrt izvedbe transporta, pripravo

pripomockov, zdravil, aparatur ter organizacijo
dela pred, med in po pristajanju v Severni Makedoniji smo skupaj
zdr. Anito Mrvar Brecko in dr. Andrejem Gorkicem naredili Ze
pred poletom. Taksni transporti so velik strokovni, fiziéni in
mentalen izziv za vsakega ¢lana ekipe. Prazno letalo je treba
spremeniti v intenzivno sobo z vsemi pripomaocki, aparaturami,
tocno izracunano kolicino kisika, zdravil, patrebne opreme, ki
ne sme presegati zahtevane tezZe, ter po drugi strani zagotoviti
100-odstotno varnost pacientom. Skrb za opecenega pacienta
je ena najzahtevnejSih Ze v intenzivni terapiji, kier so kontrolirani
in varni pogoji za delo. Zato je bil ta transport ponesrecencev
iziemno zahteven. Izkusnje, znanje, dobra organizacija, odlicno
sodelavanje in velika mera prilagodljivasti so bili pogoj za
uspesno premestitev. Tragicna zgodba, ki je v ozadju tega
transparta, se je dotaknila vsakega izmed nas.

Zlatko Grubesig, dipl. zn., KOAIT: .
£k Pa dobrih 15 letih delovanja v helikopterski
enati medbolnisnicnih transpartov sem
dobil priloZnost sodelovati priletalskem
transportu opecenih in Zivljenjsko ogroZenih
mladih pacientav, kar mi je predstavljalo strakovni
izziv in hkrati pozitiven obcutek zaradi humanitarne note. V
primerjavi s helikopterjem je bil ta transport precej zahtevnejs,
Ze zaradi nesrece same, zaradi transporta dveh pacientov
hkrati (in ne enega kot obic¢ajno), zaradi ogromno pripomockoy,
pa prizadetih ljudi v Makedoniji. Med kratkim postankom na
letaliScu, kjer smo prevzemali paciente, sem pri iztrpanem
makedonskem osebju videl Zalost in hvaleznost. Zelim si, da se
kaj takega ne bi nikali zgodilo. Vecina od nas se ob tem dogodku
spraSuje, kako in ali bi bili mi kos tak$ni nesreci. M




Andreja Basle, Enota za odnose z javnostmi

»0dvija se veliko investicij,

foto: MZ/STA

trenutno tecejo po zacrtani poti«

Ministrica za zdravje dr. Valentina Prevolnik Rupel je bila
sredi marca na delovnem obisku v UKC Ljubljana. Ogledala
si je, kako tecejo vecje investicije ter intenzivne terapije v
DTS severin se seznanila z nacrti obnov v prihodnje.

»0dvija se iziemno veliko investicij in vesela sem, da trenutno te-
Cejo po zacrtani poti. Seveda pa nas caka Se veliko dela. Glavni
projekt je prenova osminke hospitala in ta del bolninice je zaprt.
Kljub temu delo v bolni$nici tece nemoteno,« je ob koncu obiska
zadovaoljna nad videnim povedala ministrica za zdravje dr. Valenti-
na Prevolnik Rupel.

Doc. dr. Marko Jug, generalni direktor UKC Ljubljana, je ob abi-
sku izpostavil, da UKC Ljubljana v tem trenutku dozivlja veliko
obremenitev tako zaradi gradbenih projektov kot tudi zaradi priliva
urgentnih pacientov. Na urgenci UKC Ljubljana dnevno abravna-
vamo do 500 pacientov. »0d tega jih sprejmemo od 60 do 100
na dan. Interna klinika ima z urgentnimi posteljami zasedenih 60
odstotkov vseh postelj, Kirurska klinika 30 odstotkov. To je tisto,
kar najbolj omejuje dostopnost terciarnih storitev« je ministrici
pojasnil generalni direktor.

Kljub temu UKC Ljubljana uspe skoraj v celoti opraviti program,
nekje ga celo presega. »Zato verjamem, da je ministrica spoznala,
da je bolniSnica v strokovnem smislu v izredno dobri kondiciji, pri
infrastrukturi pa potrebujemo Se kar nekaj pomoci. Je pa v bolni-
Snici prvic — po dveh ali treh desetletjih - Cutiti, da se nekaj dogaja,
da se stvari premikajo na bolje. Resni¢no vidimo lu¢ na koncu tu-
nela, vidimo, da bo UKC Ljubljana spet cvetel tako, kot je pred S0
leti « je na srecanju z navinarji po obisku dejal doc. dr. Marko Jug.

V prenovi je tudi urgentni kirurski blok, kjer si je ministrica ogledala obstojec
reanimacijski prostor, prenovljene ambulantne prostore, opazavalnico in prostore
za osebje Urgentnega kirurskega bloka (UKB).

OBNOVA DTS SEVER

Ministrica si je ogledala intenzivne terapije v DTS in se tam sreca-
la s strokovnim vodstvam UKC Ljubljana, Klinik in intenzivnih kli-
nicnih oddelkav, obiskala KO za ginekologijo in kirurSko urgenco.
Seznanila se je tudi z nacrti za zakljucek projekta DTS sever, ki je
vreden 25 milijonov evrav in bi moral biti koncan Ze leta 2007

Nacrtovano je, da se prihodnje leto zacne z urejanjem tretjega
nadstropja DTS sever, kamor bodo umestili dezurne sobe. Cezdve
leti je predvidena ureditev drugega nadstropja, kjer bodo sodob-
ne intenzivne enote. Nato pa bo sledilo Se prvo nadstropje, kjer
bo Sest operacijskih dvoran. »To po-
meni, da bo projekt zakljucen v petih do
Sestih letih. Gre za velike projekte, ki bi
morali biti zakljuceni ze pred 20 leti. In
¢e bomo uspeli do 2030, smo naredili
0gromno.« je povedal generalni direktor.

»Po ocenah in izkusnjah primerljivih
bolniSnic iz tujine bi UKC Ljubljana
na letni ravni potreboval priblizno 50
milijonov za investicije v zgradbe in
infrastrukturo ter 50 milijonov evrov
za opremo. Ce Zelimo imeti vrhunske
storitve, moramo imeti tudi dobre po-
goje dela,« je ob obisku ministrice Se
izpostavil doc. dr. Marko Jug.

Ministrica za zdravje si je ogledala potek obnove glavne stavbe in gradbi$ce v prvi kleti, kjer se izvajata staticna
ojacitev in sanacija temeljev (delo je zahtevno in poteka ro¢no), videla pa je tudi potek obnove dvigalnih jaskov.
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Mojca Tomazic. dipl. m. s, spec. manag. Foto: www.freepik.com

Ob mednarodnem dnevu
higiene rok
Rokavice niso vse, Steje higiena rok

Letos mineva sedemnajst let, odkar Svetovna zdravstve-
na organizacija (SZ0) petega maja obeleZzuje mednaro-
dni dan higiene rok. Slogan leto$nje globalne akcije, ki je
del akcijskega nacrta za obvladovanje okuzb, povezanih z
zdravstvom, je CISTE ROKE resujejo zivljenja. Higiena rok
je pri tem pomembnejSi ¢len. Petega maja bodo potekale
Stevilne aktivnosti za promocijo in ozavescanje o Cistih
rokah. Globalni akciji se vsako leto pridruzimo tudi v UKC
Ljubljana.

SZ0Ojerazvilametodaologijo opazavanja po petih trenutkih, kiugo-
tavlja skladnost higiene rok glede na priloznost za higieno rok.
Ciljna vrednost je skladnost nad 75 %. Metodologija izpostavlja
pet kljuénih momentov/trenutkov, ko lahko pride do navzkriznih
kontaminacij pri delu s pacientom in s tem do povecanega tvega-
nja za prenos mikroorganizmav, kar lahko vodi v okuzbo. 5 trenut-
kov za higieno rok zajema priloznosti: pred stikom s pacientom,
po moznem stiku s telesnimi tekoc¢inami, pred cistim/asepticnim
postopkom, po stiku s pacientom in po stiku s pacientovo okoli-
co. Razumevanije razlocevanja med okolico pacienta, kjer so pri-

sotni mikroorganizmi, Ki izhajajo iz tega pacienta, in med okalico Rokavi . hiai Kie tist
zdravstvenih delavcev je pomemben del zagotavljanja varnega b4 Okavice niSo vse, higiena ro JBV’S_U'
okolja za obravnavo pacientov. Spremljanje skladnosti higiene kar steje!

rok po metodologiji 5 trenutkov SZO je enoten in primerljiv ka-
zalnik kakovosti bolniSnic. Kazalnik spremljamo v UKC Ljubljana
in drugih slovenskih bolnisnicah. V UKC Ljubljana smo bili pred

leti pobudniki, da se je ta kazalnik uvedel, in smo kot prvi zageli z RAZKUZILA

izobrazevanji za opazovalce higiene rok ter z opazovaniji. Prvi re- V UKC Ze vec let spremljamo tudi porabo alkoholnih raz-
zultati so pokazali 63 % skladnost. Z izobrazevanjem, izvajanjem kuzil za roke. Ceprav si rok ne razkuzujemo le zdravstveni
u€nih delavnic, mativiranjem, promaviranjem in nadzari nad higi- delavci, je poraba poveden pokazatelj. Vletu 2020, ko smo
eno rok smo dosegli ciljno vrednost, skladnost nad 75 %. V letu se spopadali s kovidom, je poraba zelo narasla; porabili
2024 je bila skladnost higiene rok v nasi bolnisnici 80,1 %. smo vec kot 70.000 litrov alkoholnih razkuzil za roke, kar

je skoraj enkrat vec kot leta pred tem. V zadnjih letih pora-
POZORNO TUDI PRI UPORABI ZASCITNIH ROKAVIC ba upada. Lani smo porabili 32.600 litrov, kar je manj kot v
preteklih letih. Verjetno deloma na racun nekoliko manjse-
ga Stevila obravnavanih pacientov, zagotovo pa tudi zaradi
premajhnega doziranja ob uparabi in spregledanih priloz-
nostiza razkuzevanje rok. M

Letos ob mednarodnem dnevu higiene rok SZ0 izpostavlja upo-
rabo zaSgitnih rokavic. Te so najpogosteje uporabljena osebna
varovalna oprema v bolniSnici. Namenjene so zaSciti tako zdra-
vstvenih delavcev kot pacientov. Tudi ob uporabi rokavic je hi-
giena rok ob pravem Casu in na pravi nacin Se vedno potrebna,
ker rokavice ne Scitijo popolnoma. Prekomerna uporaba roka-
vic znatno prispeva k pavecani kalicini odpadkov, ki nastajajo v
zdravstvu. V UKC Ljubljana smo v letu 2024 porabili 23.104.163
kosov nesterilnih zas¢itnih rokavic! Vse so koncale kot odpadek.
Ustrezna, namenska oziroma racionalna uporaba zasgitnih roka-
vic pomembno vpliva na varnast in zdravje pacientov ter zapo-
slenih, pomaga pa tudi zmanjSati kolicino tovrstnih odpadkov.
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Alenka Klun, Enota za odnose zjavnostmi

Foto: Enota za odnose z javnostmi, Zalozba Slovenska matica

»Empatija zdravniStva je tista, ki premika gore«

Okrogla miza Izjemen razvoj in mejniki slovenske interne in urgentne medicine

Ob izidu Getrte knjige iz serije Zgodovina zdravstva in medicine na Slovenskem avtorice prof.
dr.Zvonke Zupanic Slavec, dr. med., predstojnice Instituta za zgodovino medicine na Medicin-

INOMHES TUPANIL SLAVEL

ski fakulteti Univerze v Ljubljani, so vodilni strokovnjaki s podrocja interne medicine iz UKC
Ljubljana v zacetku marca na strokovnem srec¢anju z okroglo mizo spregovorili o razvoju in
mejnikih slovenske interne in urgentne medicine. Med dosezki novej$e zgodovine slovenske

medicine so izpostavili uvajanje novih zdravljenj v kardiologiji, »sréiki, kraljici znotraj interne
medicine«, kot jo je oznacila avtorica, in zacetek transplantacij ledvic na podrocju nefrologije.

Prim. prof. dr. Peter Rakovec, dr. med, dolgoletni predstojnik
(1990-2008]) Centra za bolezni srca in oZilja oziroma Klinicnega
oddelka za kardiologijo, ki velja tudi za zacetnika klinicne elektro-
fiziologije v SirSi regiji, se je spominjal dosezkov in izjemno dina-
mi¢nega razvoja na podrocju kardiologije. Spregovoril je 0 zacetkih
zdravljenja koronarne bolezni z zdravili, ki raztapljajo krvne strdke,
pa tudi pionirskih metod uvajanja Zilnih opornic.

26. marca so v Muzeju novejSe zgodovine
Slovenije v Cekinovem gradu odprli razstavo
Zdravje je naSe najvecje bogastvo, kijo jev
sodelovaniju s prof. dr. Zvonko Zupanic Slavec
pripravila NataSa Strlic. Na ogled bo vse do marca
2026, obisk toplo priporocamo!

SLOVENIJAV SVETOVNEM VRHU
TRANSPLANTACIJSKE DEJAVNOSTI

Na podrocju nefrologije so sogovorniki kot enega najvecjih dosez-
kov izpostavili presaditve ledvic oz. razvoj transplantacijske medi-
cine, ki je pomenil tudi velik etiéni in filozofski premik: »mutilirati«
telo zdravega cloveka, da bi lahko pomagal bolniku, oz. nameniti
organ mrtvega darovalca, da bi nekdo drugi lahko Zivel. Prav tako
velja za enega najvecjih dosezkov v zgodavini medicine 20. sto-
letja odkritje oz. spoznanje o moznosti dialize; pred tem je namrec
kronitna ledvitna bolezen pomenila smrtno obsodbo.

Predstojnik klinicnega oddelka za nefrologijo UKC Ljubljana prof.
dr. Miha Arnol, dr. med. je pojasnil, da je podrocje transplantacij
napredovalo zaradi naprednih kirurskih tehnik, razvoja laparoskop-
ske tehnologije, v zadnjem Casu pa na to podrocje vstopa tudi
robotska kirurgija. »V Sloveniji imamo enega najvecjih transplan-
tacijskih centrov v svetu,« je poudaril.

»Empatija zdravniStva je tista, ki premika gore« je s primerom o
zacetkih zdravljenja otrok z rastnim hormonom, ki je v ¢asu pred
hitrim (bio)tehnoloSkim razvojem steklo le po zaslugi poZrtvoval-
nostiin solidarnosti, povzela prof dr. Zupanic Slavec. Po njenih be-
sedah to Se posebej velja za urgentno medicino, ki pogosto deluje
v nezavidljivih pogajih.

NA URGENCIV UKC
LJUBLJANA170.000
BOLNIKOVNALETO

Razvoj urgentne medicine sta
predstavila nekdanji dolgole-
tni vodja urgentne sluzbe Zdra-
vstvenega doma Kranj mag. Mi-
tja Mohor in vodja Internisticne
prve pomoti UKC Ljubljana doc.
dr. Hugon Mozina, dr. med. V ur-
gentni dejavnosti UKC Ljublja-
na pomoc vsako leto poiSce kar
170.000 balnikov.

Knjizna urednica je sodelavka
InStituta za zgodovino medicine
Senta Jaunig.

Prof. dr. Ale$ Blinc, dr. med, nekdanji predstojnik Klinicnega
oddelka za Zilne bolezni, je spregovoril o iziemnem preskoku na
podrocju kardiologije in vaskularne medicine, zaradi katerega je
danes smrtnost ob akutnem srénem infarktu le Se 2-odstotna,
medtem ko je nekoc po takem dogodku umrlo kar 70 od 100 bal-
nikov.

Sodeloval je tudi nekdanji dolgoletni predstojnik Klinicnega oddel-
ka za revmatologijo UKC Ljubljana prof. dr. Matija Tom$i¢, dr. med.

Strokovni direktor Interne klinike UKC Ljubljana prof. dr. Zlatko
Fras, dr. med, je ob izpostavljenih dosezkih dejal, da je priho-
dnost medicine v personalizirani preventivi. »Preventivna kar-
diologija v Sloveniji ohranja vsaj toliko (priblizno 900) Zivljen],
kot jih uspeta resiti intervencijska kardiologija in kardiokirurgija
skupaj,« je sklenil.

Marko Jug, Zvonka Zupanic Slavec, Peter Rakovec in Zlatko Fras.



Ajda Menart, Klini¢ni in$titut za radiologijo; Neja Rebolj, vzgojiteljica Vrtca pod Gradom v Ljubljani

Foto: Neja Rebalj

Mali raziskovalci cloveskega telesa

Z rentgenskimi slikami do novih spoznanj

Februar so v bliznjem vrtcu posvetili cloveSkemu telesu. Z
Zeljo, da bi otrokom pokazali nekaj posebnega, nas je kon-
taktirala vzgojiteljica, ki je pripravila zelo zabaven program.
Na Institutu za radiologijo smo se odzvali njenemu pova-
bilu, pregledali zapraSene omare in osebne arhive ter jim
poslali nekaj starih rentgenskih slik na filmu. V vrtcu pa so
se otroci s pomocjo svetlobne mize, podobne nasim zasta-
relim negatoskopom, za en dan prelevili v prave male radi-
ologe! Mladi »znanstveniki« so se zelo zabavali.

Pretekli mesec smo spoznavali ¢lovesko telo. Najprej smo spoz-
nali zunanjost telesa in se z razlicnimi dejavnostmi urili pri uporabi
posameznega Cutila. VSec nam je bilo, ko smo na podlagi zvokov
morali ugotoviti, kaj posluSamo. Spoznali smao razlicne tehnike
merjenja. lzmerili smo, koliko smo visoki ter koliko kvadratkov veli-
ka stopala imamo. Hitro smo povezali, da ima tisti, ki je najvisji, tudi
najvecje stopalo - in obratno.

Exe

Mali »raziskovalci« so se razveselili starih, a poucnih, rentgenskih fotografij.

Izdelali smo fantka, ki smo ga poimenavali Bob. Nalepili smo mu
Cutila, prebavni sistem, Zile, srce, mozgane, misice in kosti. Vse to
smo tudi spoznaliin ugotovili, kaj je funkcija posameznega argana/
dela telesa. V mirovanju in gibanju smo si na vratu tipali sréni utrip
ter ugotavljali, da sréek hitro bije, kadar te¢emo, ker mora po telesu
poslati vec krvi in kisika. Ker smo ze veliki in pogumni, smo zaradi
obiskov zdravnikaov Ze vedeli, da se po zilah pretaka kri, ki je rdece
barve. Seveda smo s ponosom povedali, da nic vec ne jokamo, e
nas mora zdravnik zbosti v prstek, in da »tako pac je«, ker zdravnik
to mora narediti, ¢e smo bolni.

Bili smo zelo aktivni in s tem krepili svoje miSice. Spoznali smo,
kako zelo je pomemben tudi pocitek, saj se telo takrat odpocije in
nabere modi za nove aktivnosti. »Pa Se rastemo takratg, je rekla
ena izmed deklic. Pogovarjali smo se o prehrani, ki je dobra/slaba
zanaSe teloin zobe. Naredili smo dva plakata, vendar vseeno pou-
darili, da ¢e pojemo malo ¢okolade ali bombonov, to ni tako narobe,
¢e sile potem dobro umijemo zobe.

POGLED VNOTRANJOST

Naotranje organe smo spoznali preko modela cloveskega telesa
(trup in glava). Bilo nam je izredno zanimivo, saj si do zdaj nismo
znali predstavljati, kako so videti organi. Kosti smo na svojem
telesu otipali, potem pa na hrbtenici prijatelja ugotavljali, da ima
»hribcke«. Spoznali smo tudi, da je hrbtenica edina kost, ki se lahko
prepogiba - zato, da se lahko sklonimo. Ostale kosti pa se lahko
zlomijo, kar ugotovi zdravnik s posebnim slikanjem kosti, ki se mu
rece rentgen. Iz UKC Ljubljana so nam prijazno poslali nekaj rent-
genskih slik, ki smo sijih ogledali na svetlobni mizi. Zagotovoje bila
to ena izmed najbolj zanimivih dejavnosti ta mesec! Videli smo, da
je kost v prstu na roki sestavljena iz ve¢ manjsih kosti, zato da ga
lahko upognemo in z njim drzimo stvari.

Za zadnjo dejavnost smo se spremenili v umetnike, vendar tokrat
nismo risali z rokami, ampak z nogami. Ob tem smo se izredno za-
bavali, hkrati pa ugotovili, da nam je bilo kar tezko. l
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Enota za odnose zjavnostmi

Medalja za poZrtvovalnost
nasim sodelavcem

Medaljo za pozrtvovalnost so med drugimi prejeli ljubljanska po-
licista Kevin Dolar in Gregor Vovk, varnostnik Said Bulig, stro-
kovni delavec Tomi Kilar ter medicinski tehnik Miha ékrjanc. S
skupnimi mogmi so ponociz gradbenega odra ob urgentnem bloku
Univerzitetnega klinicnega centra Ljubljana resili moskega s psi-
hi¢nimi tezavami, ki je poskusal skociti z odra. Ko sta Dolar in Vovk
skupaj zBulicem in Kilarjem prisla na kraj dogodka, je mosSkemu ze
pomagal medicinski tehnik ékrjanc. Ker je bil moski agresiven, so
ga omejili z medicinskimi trakovi. Vsi skupaj so ga nato transporti-
ralinavarno. @

Obisk makedonskega zunanjega
ministra: hvala za izjemno solidarnost,
ki ste jo pokazali

21.marca je UKC Ljubljana v okviru obiska v Sloveniji najvecjo slo-
vensko balniSnico obiskal minister za zunanje zadeve in zunanjo
trgovino Republike Severne Makedaonije Nj. E. Dr. Timéo Mucun-
ski. Delegacijo sta sprejela generalni direktor doc. dr. Marko Jug
in v. d. strokovnega direktorja doc. dr. Gregor Norcic in medicin-
sko osebje. Makedonskega ministra je na obisku v UKC Ljubljana
spremljala ministrica za zdravje RS dr. Valentina Prevalnik Rupel.
Minister se je med drugim zahvalil za iziemno salidarnost, ki jo je
pokazalo slovensko medicinsko osebje. M

Manja Zugman, vodja Bolniénicne $ole OS Ledina

Ob svetovnem dnevu poezije
v Bolnisnicni soli

Ob svetovnem dnevu poezije klicemo pomlad. V Balninicni Soli so
se prav tako odeliv pomladne, svetle barve ter z njimi priklicali son-
ce in radostno razpolozZenje. V avli Pediatricne klinike so na ogled
postavili poetine vrstice, ki so jih v preteklih treh letih ustvarjali
ucenci in dijaki v balniSnici, k soustvarjanju poezije pa so povabili
tudi slehernega obiskovalca razstave. Ob tej priloZznosti so gostili
tudi predstavnike podjetja SPAR d. 0. 0. ki je Pediatricni kliniki, po-
sledi¢no pa Bolnisnicni Soli in BolniSninemu vrtcu, prijazno poda-
rilo nabor knjig, ki bodo zagotovo v rokah ugiteljev in uéencev Sole
ce narazstavi so bile naogled od 18. marca do 1. aprila, prav tako pa
jih bo ob koncu Solskega leta mogoce prebrati v Solskem tasopi-
su Utrinki, ki bo na ogled v juniju na spletnih straneh Bolniniéne
Sole. Veseli so, da otroci in mladostniki iz dneva v dan dokazujejo,
vEasih Se dodatni spodbudi uciteljic Se kako zelo inovativni in do-
miselni. Razstavne panoje je krasilo $e pomladno cvetje, ki so ga
izdelali otroci skupaj z uciteljicami Bolni$ni¢ne Sole. M

Strokovni kolegij zdravstvene in babiSke nege GinekoloSke klinike

Plaketa Vesni Sekelj Rangus

Med dobitnicami pla-
kete DruStva medicin-
skih sester, babic in
zdravstvenih tehnikov
Ljubljana za leto 2024
je tudi nasa sodelavka
Vesna Sekelj Rangus,
diplomirana  medicin-
ska sestra. Na sodelvko
SMO izjemno ponaosniin
ji ob prejetju plakete
iskreno cestitamo.

Na fotografiji: Peter Pozun, Vesna Sekelj
Rangus, Burda Sima in Nada Sirnik

.. Tiso€ in tisoc zvezd je nad nami,
tisoc in tisoc zvezd med nami,

da gre po svetu —rama ob rami -
svetloba znami... [T Pavcek) M



: Slovenska
filharmonija

DOBRODELNO

KONCERT
ZA DIHALA

Zbrana sredstva bodo
namenjena za nakup
bronhoskopske opreme

Za izvajanje diagnosti¢nih

in terapevtskih posegov

pri hudo bolnih otrocih,

ki se zaradi bolezni dihal
zdravijo na Pediatri¢ni kliniki
UKC Ljubljana.

PETEK,
13. JUNIJ 2025

19.30

Dvorana Marjana Kozine
Slovenska filharmonija

Nakup vstopnic lahko opravite prek

spleta ali na blagajni Slovenske Nakup Vstopnic za koncert
filharmonije. in dobrodelne donacije

Ve informacij o dobrodelnem koncertu si lahko preberete na www.rklg.si.

Rotary {8}
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Mojca MackovSek Danev in dr. Tanja Urdih Lazar, Klini¢ni inStitut za medicino dela, prometa in Sporta

Ob Dnevu za zdravje o preprecevanju

kostno-misicnih bolezni

V maju se bomo ponovno druZili na Dnevu za zdravje, dogodku, ki bo tako kot vsa leta doslej namenjen ozavescanju o pome-
nu preprecevanja in obvladovanja kostno-misicnih bolezni. Gre za skupino bolezni in okvar, ki so med glavnimi vzroki za bol-
niSko odsotnostindelovno invalidnost tako med splosno delovno populacijo kot tudi med zaposlenimi v zdravstvu. UKC Lju-
bljana pri tem ni izjema. Kostno-misicne bolezni tudi v nasi organizaciji mocno izstopajo med vzroki za bolnisko odsotnost,
pogosto pa se odrazajo v omejitvah pri delu, ki jih zdravniki medicine dela predlagajo ob preventivnih zdravstvenih pregledih.

Te bolezni in kroni¢ne bolecine, ki jih spremljajo, lahko zelo nega-
tivno vplivajo na kakovost Zivljenja posameznika, v delovnem oko-
lju pa zaradi odsotnosti in omejitev pri delu predstavljajo izziv za
organizacijo dela in zagotavljanje nemotenega izvajanja delovne-
ga procesa.

VZDRAVSTVU VISOKO TVEGANJE ZA
KOSTNO-MISICNE BOLEZNI

Delavciv zdravstvu so glede na vsakodnevno izpostavljenost raz-
licnim dejavnikom tveganja zaradi narave dela ali zaradi nacina,
kako se to delo opravlja, $e posebej ranljiva poklicna skupina za
razvoj kostno-misiénih bolezni. Delo namrec vkljucuje veliko roc-
nega premescanja in dvigovanja tezkih bremen oz. bolnikov, prisil-
ne drze, sklanjanja, ponavljajocih se gibov in dolgotrajne staticne
polozaje, kar lahko pavzroci prekomerne obremenitve telesa ter
privede do kronicnih bole&in in drugih zdravstvenih tezav.

SPLOSNA PB!PDRDCV:ILA
PRI PREMESCANJU BOLNIKOV:

1. Delajte v paru.

2. Dosledno uporabljajte pripomocke, ki so vam na voljo
(rjuhe, podloge ali deske za premeScanje, dvigala itd.).

3. Bolnik najvam pritem pomaga.

Raziskave kazejo, daimajo poklici v zdravstvu in $e posebej zapos-
leni v zdravstveni negi visoko tveganje za pojav bolecin v hrbtenici,
ki pogosto nastajajo zaradi rednega premescanja bolnikov brez
uporabe tehnicnih pripomockov. Kostno-misSicne bolezni lahko us-
pesno preprecujemo in obvladujemo z ergonomskimi ukrepi na de-
lovnem mestu ter izobrazevanjem in usposabljanjem zaposlenih.

UPORABA PRIPOMOCKOV IN PRAVILNE TEHNIKE
PREMESCANJE PACIENTOV

S prilagoditvijo delovnega okolja, uporabo pripomockov, ki so na
voljo, ter pravilnim opravljanjem delovnih nalog lahko zmanjSamo
tveganje za kostno-misi¢ne bolezni in poskodbe pri delu ter po-
vetamo udobje in ucinkovitost dela. V zdravstvu to pomeni pravil-
no nastavitev visine postelj, uporabo pripomockov za dvigovanje,
premescanje in prevazanje pacientov (npr. dvigala; rjuhe, podloge
ali deske za premescanje; premescanje pacientov v paru; pomoc
pacientov pri premikanju po postelji in premescanju itd.), uporabo
rocnih vozitkov za prenasanje vecjih bremen ali razdeljevanje hra-
ne in zdravil ter upoStevanje pravilnih tehnik dvigovanja in prena-
Sanja bremen (npr. dvigovanje s pomocjo mocinog in ne hrbta, brez
nenadnih zasukav, z bremenom ¢im blize telesu).

Cilj ergonomije je, da se delovno okolje, nacin opravljanja dela ter
delovni pripomocki in orodja v im vecji meri prilagodijo delavcu.
Hkrati pa je treba te spremembe v okolju dopolniti Se z organizacij-
skimi ukrepi, npr. prerazporeditvijo delovnega ¢asa in prekinitvami
dela s krajSimi odmori, od katerih naj bo vsaj eden aktiven z vajami
za razbremenitev obremenjenih delov telesa.

SPLqéNA PRIPOROCILA PRI DELU
Z RACUNALNIKOM:

1. Delovno mesto si uredite tako, da omogoca ¢im bolj
nevtralno drzo in preprecuje prisilne poloZaje (pazite
na nastavitev stola in mize ter postavitev ekrana,
tipkovnice in miske).

2. Uvajajte krajSe odmore, med katerimi lahko vstanete,
naredite nekaj korakov in se pretegnete ali naredite
nekaj vaj.

3. Zapocitek oCiobcasno poglejte v daljavo.

TELESNA DEJAVNOST - PRISPEVEK K
PREPRECEVANJU KOSTNO-MISICNIH BOLEZNI

0d Dnevu za zdravje zelimo zaposlene v UKC Ljubljana spodbuditi k
redni telesni dejavnasti, ki naj jo poleg aktivnih odmaorov med delom
sestavljajo tudirazlicne oblike gibanja v prostem casu. K priporace-
nem minimalnem dnevnem odmerku 30-minutne zmerno intenziv-
ne telesne dejavnosti lahko prispevamo tudi, ¢e v sluzbo pridemo
pes ali s kolesom. Gibanje ima pomembno vlogo pri preprecevanju
in obvladovanju kostno-misicnih bolezni kot tudi Stevilnih drugih
zdravstvenih tezav. IzboljSuje splosno telesno pripravljenost, krepi
miSice in sklepe ter zmanjsuje tveganje za nastanek kronicnih bo-
lezni, kot so bolezni srca, sladkorna bolezen in debelost. Poleg tega
gibanje pozitivno vpliva na duSevno zdravje, saj zmanjSuje stres,
izboljSuje razpoloZenje in povecuje raven energije.

Redno razgibavanje in izvajanje preprostih vaj med delavnikom
lahko zmanjSata napetost v miSicah, izboljSata prekrvavitev ter
zmanjSata tveganje za nastanek bolecin v krizu in drugih bolezni.
Nekatere enostavne vaje, ki jih lahko izvajamo med delom, so kro-
zni gibi z rameni, raztezanje zapestij in vaje za raztezanje hrbta in
nog. Nekaj vaj, ki jih lahko izvajamo med aktivnim odmaorom, vsaka
leto prikazemo tudi ob Dnevu za zdravje, zelimo pa si, da bi taksni
aktivni odmori potekali pogosteje in po posameznih organizacij-
skih enotah. V ta namen nameravamo letos oblikovati mrezo am-
basadorjev gibanja, ki bi po opravljenem kratkem usposabljanju
v svojih delavnih okoljih organizirali in izvajali aktivne odmore ter
druge aoblike gibanja za svoje sodelavce. Povabilo k prijavi za am-
basadorje gibanja bo objavljeno v eni od prihadnjih Stevilk Interne-
gainnaintranetu. M
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10. DAN ZA ZDRAVJE
V UKC LJUBLJANA

ZABELEZITE SI

CETRTEK, 29. MAJ 2025
IN SE NAM PRIDRUZITE.

Vec informacij o dogodku sledi.

Zdravje. Znanost. Vedno tu. dlinicn lf[nivle_)rzbilt_etni P
Health. Science. Always here. Inicni center ljubljana
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1. Rokusov Hop na Grad 2025

Zbrali rekordnih 36.000 evrov za pomoc najmlajSim
bolnikom

Na mrzlo nedeljsko dopoldne v zacetku aprila se je pred Pediatricno kli-
niko povezalo vec kot 1.300 srcnih ljudi, ki so zvsakim korakom prispeva-
li k boljSi prihodnosti najmlajSih bolnikov. Na tradicionalnem 7. Rokuso-
vem Hop na Grad so zbrali rekordnih 36.000 evraov, ki jih bodo namenili
nakupu centralnega monitoringa za intenzivno enoto Pediatricne klini-
ke UKC Ljubljana.

Rokusov Hop na Grad je dobrodelen tekaSki dogodek, s katerim pomagajo ot-
rokom, ki se zdravijo na Pediatri¢ni Kliniki. Ves denar, ki ga zberejo s startninami
in dobrodelnimi prispevki, bodo z nakupom aparata podarili Pediatricni kliniki v
Ljubljani. Z dogodkom tudi spodbujajo zdrav nain zivljenja in povezujejo ljudi, ki
zelijo vracati v skupnost, iz katere izhajajo. Dogodek je vsako leto vet kot le tek
- je dan solidarnosti, gibanja in skupne vizije. Letos je prvic¢ potekal pod novim
imenom Rokusov Hop na Grad, v znak spostovanja do dolgoletnega sodelovanja
z Zalozbo Rokus Klett, ki od samega zacetka podpira idejo o dobrodelnem teku
in stoji za njegovo organizacijo. Tekace in obiskovalce so med drugimi nagovorili
ljubljanski zupan Zoran Jankovi¢ in Rok Kvaternik, ustanovitelj Zalozbe Rokus
teridejnavodja in pobudnika dobrodelnega teka, doc. dr. Nina Battelino, dr. med,,
inizr. prof. dr. DBamjan Osredkar, dr. med. Za glasbene utrinke je poskrbela skupi-
na Aufbiks, celotno dogajanje pa sta z iskrivim humarjem in toplino povezovala
Uro$ Bitenc in Ziga X Gombat. Radio Antena je neposredno s prizori$ta teka
oddajal v Zivo, s ¢imer je poskrbel za dodatno energijo in povezovanje z vsemi
posluSalci. Na stojnici pa so tekace in obiskovalce akale slastne palacinke in
druge dobrote, ki jih vsako leto pripravijo v Kaval Group.

.- e e Vg Eg % | a
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Dr. Nina Battelino, dr. med., spec. pediatrije:
11

Vsaka gesta podpore danes prinasa upanje in toplino v Zivijenja .
otrok, ki to najbolj potrebujejo. Iskrena hvala vsem tekacem in
vsem, ki ste odprli svoja srca — pokazali ste, da je skrb za najmlajse
najlepsi razlog za gibanje.

Dr. Damjan Osredkar, dr. med., spec. pediatricne nevrologije:
6 Ko se ideja sreca z ljudmi, ki verjamejo vanjo, nastane nekaj, kar
presega posameznike. Rokusov Hop na Grad je danes tocéno to -
dokaz da zmoremo skupaj ustvarjati prave spremembe.

Nekaj utrinkov Rokusovega Hopa na Grad, ki ni bil le dobrodelni tek, temvec
praznik povezanosti in upanja. Vsak korak Steje — posebej, ko vodi do boljSega
zdravja in zivljenja otrok. Il
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Vesna Kustec, univ. dipl. inZ Ziv. tehnol,
Sluzba bolniske prehrane in dietoterapije
Foto: www.freepik.com

Kaj jesti, da bi bili spomladi
bolj zdravi, vitki, polni energije?

Pomlad je ¢as prebujanja narave in idealno obdobje, da osvezimo
in prebudimo tudi svoje telo. Po sezoni zime, ko pogosto posega-
mo po tezji hrani in se manj gibamo, je pomlad priloZznost za lazje in
bolj hranljive obroke. Z izbiro sezonske zelenjave in sadja ter manj
mastnih jedi lahko izboljSamo pocutje in okrepimo imunski sistem.
Pravilna prehrana lahko spomladi prispeva k boljsi odpornosti, vit-
kejSi postavi in vegji vitalnosti, hkrati pa je pomlad ¢as, ko telovadne
vaje v zaprtih prostorih zamenjamo za vec gibanja na svezem zraku.
Ponujamo vam nekaj namigov za kljucna Zivila in preproste nasvete,

kako obogatiti spomladanske kroznike:

Vet sezonske zelenjave in sadja iz

« lokalnega okolja ali domacega vrta

v" Zelenjava: Sparglji, mlada Spinaca, redkvice, regrat, koprive,
cemaz mlada Cebula ..

v" Sadje: jagode, borovnice, kivi, jabolka, citrusi ...

2 Lazji obroki,
« bogati z vlakninami

v" Solate s strocnicami (leca, Cicerika)
v' Smutijiiz zelenja in sadja

v" Zelenjavne juhe iz mlade zelenjave (npr. Spargljeva ali koprivna
juha)
v" Nesladkane Zitarice, kosmici ali musliji za zajtrk

Vet beljakovin

« za sitost in energijo

v" Pusto meso (piScanec, puran, ribe)

v Jajca

v" Fermentirani mlecni izdelki (jogurt, kefir, skuta, grskijogurt, skyr...)
v" Oresckiin semena (butna, soncnicna, chia, lanena ..

Manj sladkorja
« in predelanih zivil

v" Manj sladic, sladkarije zamenjajte s svezim ali suhim sadjem.

v" Vjedilnik vkljucite vec polnavrednih Zitaric, ka$ in oreSckov
(ajda, kvinoja, proso, pira, orescki ...).

v Predelana zivila in jedi naj bodo le iziemoma na jedilniku.

é€ Zapopolnopomladno regeneracijo poleg pravilne
izbire zivil in priprave jedi ne smemo pozabiti tudi na
vsakodnevno gibanje na sveZem zraku, vsakodnevno
sproscanje in dovolj spanca.

Varcéujmo
« zmascobo

v" Manj nasi¢enih mas&ob, to je manj polnomastnih mleénih in
mesnih izdelkov.

v" Manj tezko prebavljivih ocvrtih jedi.

v" Manj visoko procesiranih Zivil (rogljicki, kupljene pripravljene
jedi, ribje paltke ...

v" Vet omega 3 mascabnih kislin (ribe, orehi, lanena semena ...).

v Hladno stiskana olja so najbolj$a izbira za spomladansko
prehrano (ekstra devisko oljéno olje, repitno, laneno, konopljing,
soncnitno, sezamovo ...).

Veliko
« tekocgine

v" Voda zlimaono ali drugimi citrusi

v' Zeliscni Caji

v Zeleni Gaj

v" Regratov ali koprivni Caj

Pravilno sestavljen kroznik naj vsebuje uravnotezena razmerja
makrohranil - beljakovin, zdravih mascob, kompleksnih ogljikovih
hidratov in prehranske vlaknine ter obilico spomladanskih vitami-

nov in mineralov. S takSnim nacinom prehranjevanja boste telesu
spomladi zagotovili optimalen vnos hranil, ve¢ energije in boljSe

pocutje. M
Stevilka 2 | april 2025
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dr. Lucija Sarc, dr. med, Elvira Buron Kaljanac

Zivahno dogajanje v KUD UKC Ljubljana
Slovesno odprtje Paviljona KUD UKC
Ljubljana in Medicinske fakultete

V ponedeljek, 17 februarja 2025, smo s slavnostnim dogodkom od-
prli prenavljene prostore Paviljona KUD UKC in Medicinske fakul-

tete dr. Lojza Kraigherja. Slavnostni trak sta prerezala generalni di-
rektor UKCL, doc. dr. Marko Jug, dr. med, in predsednica KUD-a,
dr. Lucija Sarc, ki sta izrazila velika hvaleznost in veselje ob novi
pridobitvi ter poudarila pomen umetnosti in ustvarjalnosti v medi-
cinskem okolju. KUD Ze vec kot 45 let zdruzuje zdravnike, Studente
medicine in akademike s podrocja umetnosti ter jim omogoca, da
svojo ustvarjalno energijo izrazajo skozi likovno, glasbeno in lite-
rarno dejavnast. Prenavljeni prostori Paviljona so rezultat skupnih
prizadevanj Stevilnih posameznikov, ki so se dobrohotno zavzeli za
pridobitev tega dragocenega ustvarjalnega prostora. Slovesnost
je bila obogatena z likovno razstavo umetnikov Likovne skupine
Leon Kopore, Ustvarjalcev upodabljajocih umetnosti in Slikarske
Sole, glasbeno pa jo je obogatila Studentka medicine in harmo-
nikarka épela Semrl. Ob tej priloznosti je bilo znova poudarjeno
poslanstvo KUD-a: vnasanje duhovnega bogastva in harmanije v
delovno okolje, med sodelavce in bolnike. Z umetnostjo zelimo bal-
niSnicne prostore napolniti s toplino, barvami in optimizmom ter s
tem prispevati k boljSemu pocutju vseh, ki v njih bivajo in delajo.
Odprtje novih prostarov Paviljona KUD UKCL in MF je tudi simbal
povezanosti medicine in umetnosti. Dokazuje, da ustvarjalnost in
humanost hodita z roko v roki ter ustvarjata balj prijazno in navdi-
hujoce okolje za vse nas. M

POVABILO NOVIM CLANOM:

KUD medsebojno bogati ter prijateljsko
zdruzuje vse, ki Cutite v sebi zeljo po ume-
tniSkem ustvarjanju (glasba, slikanje, ke-
ramika, fotografija, literarno podrocje).
Pridruzite se nam v eni izmed sekcij. Za
podrobnejSe informacije in prijave smo
vam na valjo na: drustvo.ukcmf(@kelj.si.

Foto: Dimitri Tanasenco, UKCL

Glasbeno pustno rajanje

Na pustni torek v avli glavne stavbe ni diSalo le po pustnih krofih,
temvec so mladi glasbeniki zasedbe Big Band Medicinske fakul-
tete pripravili pravo poslastico za vse ljubitelje jazza ter udarnih
in energicnih ritmov. Prireditev se je zatela s Cudovito skladbo
Birdland. Sledili sta skladbi Otroci morja in Kadar ognji dogarijo,
ki sta ju predstavila solista Luka VindiSar ter Lenart Traven. Znana
instrumentalna skladba Lilly was here nas je ponesla v svet sa-
ksofona, Gutnasti ter [jubezni. Dora Hodzi& Cerne je zapela Samo
ljubezen legendarnega Magnifica, s katero so nas Sestre zasto-
pale na Evroviziji leta 2002 - priredbo skladbe je napisal Jeromej
KostanjsSek, akademski trobentac, ki tudiigra v bendu. Luka Traven
nas je z izvedbo pesmi Let the good times roll popeljal v Chicago
40-ih let prej$njega tisocletja. Skladba nas spomni in opomni, da
je bistvo Ziveti polno Zivljenje in se ob tem zabavati.

Pustni nastop seveda ne sme miniti brez klica k pomladi — pesem
Vrata se pomlad je predstavil Luka VindiSar. V latino jazz ritme nas
je popeljala éudovito interpretirana skladba Children of Sanchez
- avtor priredbe je ¢lan benda Lenart Traven. Nastop so zakljucili
s poskocno skladbo Zdravnik, ki bojda ne sme manjkati na nabe-
nem zuru medicincev. Celoten nastop je potekal pod vodstvom
dirigenta Damirja Fajfarja. Odlien nastop so dopolnile fotografije
razstave z naslovom Viskanju upanja, volje in moci, ki je rezultat fo-
tografskega natecaja ex-tempare, ki poteka od leta 2018 v okviru
programa Dan krvnih bolezni. M



prim. mag. Barbara Salobir, dr. med.

Razstave vletu 2025

V letu 2025 se je v Dolencevi in Taborjevi galeriji zvrstilo
Ze pet krasnih razstav.

V januarju sta razstavljali dve umetnici. V veliki Dolencevi galeriji
mlada akademska slikarka Patricija Knap, raziskovalka vseh raz-
seznostizivljenja in njegovega smisla, ki se je predstavila z razsta-
vo vecinoma velikih platen v kombinirani tehniki s pomenljivim
naslovom Mit v podobi. V mali Tabarjevi galeriji pa jo je dopolnila
univ. diplomirana umetnostna zgodovinarka in likovna kriticarka
Polona Skodié, z razstavo svojih miniatur »Maji planeti, v kate-
rih prav tako zdruzuje razlicne likovne tehnike in sloge. Sama pravi:
»Takole za duSo in prijatelje«. Tako je bila odmevna, da smo jo po-

novno postavili na ogled Se v marcu.

V februarju je v Dolencevi in Taborjevi galeriji razstavljal ob svojem
jubileju, 80-letnici, dolgoletni ¢lan KUD-a, univ. dipl. inzenir arhi-
tekture Slobodan Milojevi¢, odlicen risar in akvarelist. Galeriji so
napolnili zapiski trenutkov v prostoru, zaznani z ocesom arhitekta,
od risbe do vrhunskih akvarelov.

V marcu so ob 30-letnici DruStva bolnikov s krvnimi boleznimi Slo-
venije v Dolencevi galeriji pripravili razstavo fotografij ex-tempore
ob DOnevih krvnih bolezni 2018-2024 z naslavom V iskanju upa-
nja, volje in moci. Na odprtju je Andreja Ravnak, podpredsednica
Fotografske zveze Slovenije, poklonila Gudovito misel: Fotografija
ni le zajemanje trenutka, temvec tudi iskanje svetlobe v temnem,
iskanje upanja, kjer so besede premalo, in socutja, ki presega meje.

V aprilu razstavlja v obeh galerijah Se en jubilant ob svoji 80-le-
tnici dolgoletni ¢lan KUD-a, ¢lan Likovne skupine Lean Koporc,
vrhunski profesionalni glasbenik in diplomirani slikar, Ilvan Pre-
Sern- Zan. Predstavlja izbor svajih najboljSih del, v katerih se
sijoce prepletajo pozitivne energije barv in motivi, iz katerih Zari
njegova ljubezen do umetnosti, glasbe, domovine in vsega lepega.

Odprtja razstav so dopolnili odliéni glasbeniki: januarja nadarjena,
mlada pianistka Sanja Kostic in mladi, a Ze uveljavljeni solopevec
Michael Hasslacher, v februarju vrhunski mesani pevski zbor
KUD-a Vox medicorum, v marcu vialinistka Laura Calligaris in
harmonikar Matjaz Jurca, v aprilu pa godalni kvartet Stirih mladih
Studentk medicine Zale StraziSar, Hane Povse, Tinkare Jene in
Julije Klangig, ki jih je ljubezen ne samo do medicine ampak tudi
glasbe povezala v Godalni kvartet Promotorium.

Slobodan Milojevic

NAPOVEDNIK

V maju in juniju se
obetata dogodka ob
odprtju dveh krasnih
razstav. Tradicional-
no bo v pocastitev
mednarodnega dneva
babic in medicinskih
sester ter zdravstve-
nikov odprtje razsta-
ve likovnih del medi-
cinskih sester, ki so
celo leto ustvarjale
pod mentorstvom
odlicne akvarelistke
Marije Strnad in mlade
akademske likovnice NusSe Fajfar. 3. 6. 2025 ob 17, uri pa bo od-
prtje jubilejne razstave ob 80-letnici odlicne slikarke Erike Zele-
znik, nase dolgoletne ¢lanice KUD-a Likovne skupine Ustvarjalci
upodabljajocih umetnosti, ki slika v prepoznavnem ekspresioni-
stitnem slogu, temperamentnih potez in mocnih barv, ki nas bodo
pospremile v zacetek lepega in dolgega poletja.

Polona Skodit

Dozacetka poletja potekata v Paviljonu KUD-a tudi dve likovni de-
lavnici. Ob sredah likavna delavnica nevrografike zumetnico, men-
torico, akademsko oblikovalka in slikarko Biserko Komac iz Likov-
ne skupine Ustvarjalci upodabljajocih umetnosti, z zacetkom ob
16. uri. Ob Cetrtkih pa poteka Slikarska Sola Likovne sekcije Leon
Koporc pod glavnim mentorstvom umetnika, akad. Slikarja Janeza
Kovatita. Se vedno se je moZno pridruZiti, prijave na spletni strani
KUD-a. @

POVEZAVA DO
SPLETNE STRANI
DRUSTVA:

HULTURNO-UMETNISKO DRUSTVO
BLIA

URC LJUBLJANA IN
MEDICINSKE FARULTETE
DR. LOJI RRAIGHER
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Andreja Comino, Enota za odnose z javnostmi

Foto: osebni arhiv Ivana Marjanovica

Gasilec in snemalec lvan Marjanovic

S svojim delom zelim pomagati drugim

Veliki in pisani druzini sodelavcev najvecje slovenske
bolniSnice bi z malce Sale lahko rekli tudi organizacija
zdruzenih narodov. V njej so namre¢ dobrodosli sodelavci
z vseh vetrov, ki s svojim znanjem, predanostjo in
strokovnostjo pripomorejo, da UKC Ljubljana deluje kot
dobro naoljen stroj. Pred skoraj dvajsetimi leti si je najpre;j
nadel uniformo zdravstvene nege, nato pa Se gasilsko, lvan
Marjanovic iz srbskega mesta Valjevo. Vendar je Ivan veliko
vec kot gasilec. KeroboZuje tudifotografiranjein snemanje,
z veseljem ustvarja dokumentarne filme o najrazlicnejsih
ljudeh. Nedavno so mu ploskali na prestavitvi filma o
ilustratorki Marjanci Jemec Bozi¢, posnel pa je tudi kar
nekaj izobrazevalnih filmov za UKC Ljubljana.

£ Smo krasna ekipa fantov, dobro se razumemo.
S 46 leti sem najstarejSi gasilec. Prav hecno

je, daimam sodelavca, katerega oce je leto

dni starejsi od mene. Vsi smo zelo aktivni in
popolnoma usposobljeni.«

»0d nekdaj me je zanimalo veliko stvari. Tako sem v Valjevu zacel
kot Sportni novinar. Porocal sem z najrazlicnejsih tekem, od nogo-
metnih, rokometnih, odbojkarskih do koSarkarskih in dobival izku-
Snje. Ce je bilo treba v cerkvi kaj »doStukati«, so me poslali delati
tuditja. Najbolj se naucis, ko sivrZzen v situacijo in se moras znajti«
pripoveduje lvan Marjanavic. Iz Sportne televizije je napredaval v
Sportni Gasopis, kjer je bil urednik Sportne strani. Z novinarstvom
se je prezivljal tudi med Studijem v Beogradu. Nato je moral Se na
sluzenje v JLA, kar mu sicer ni najbalj diSalo, a je bila dobra pre-
lomnica v njegovem zivljenju. »Ko sem se vrnil, se je zacelo resno
Zivljenje. Zal pred dobrimi dvajsetimi leti Zivljenjski standard v Sr-
biji ni bil ravno visok, niti ni bilo videti, da se bo kaj izboljSalo. Tako
sem poleg navinarskega dela v Beogradu delal tudi kot zdravstve-
ni tehnik na InStitutu za ortopedsko kirurgijo in travmatologijo, kar
mi je omogocalo spricevalo zdravstvenega tehnika. Vseeno pa
sem od zivljenja zelel vec. In ker mi ni bilo nikoli tezko delati, sem
se spomnil, da je bil brat mojega dedka dr. Miodrag Misig, prizna-
ni stomatolog, ki je bil v nekdanji skupni drzavi pionir ortodontije.
Izobrazeval se je in delal v Slaveniji, pa tudi Franciji. Pomagal mi
je, ko sem se odlogil iti s trebuhom za kruhom,« se spominja Ivan
Marjanovi¢. Prvi stik s Slovenijo je bil pozitiven, hitro je nasel delo,
Ze ez nekaj mesecev pa je prisel v UKC Ljubljana.

NOVA DEZELA, NOVI LJUDJE, NOVI 1ZZIVI

»Star sem bil 26 let in sem se znaSel v drugi kulturi. Ljudje so go-
vorili drug jezik, nisem imel nobenega prijatelja. Bil sem voljan de-
lati in preprican, da mi bo enkrat Ze steklo. Sluzba v UKC Ljubljana
je bila nekaj najlepSega, kar se mi je zgodilo. Zapaoslil sem se na
Oddelku za nefrologijo, kjer sem ostal dve leti. Potem sem bil na
svojo Zeljo premescen na Oddelek za dializo, kjer je veliko tehnic-
nih izzivov. Dobil sem kopico krasnih izkusenj, dodobra pa sem se

nasmejal na racun (nepoznavanja) slovenskega jezika,« se muza.
Jezikovne zadrege je hitro resil, Se posebej, ko je v osmem nad-
stropju, spoznal svojo diplomirano sestro Ursko.

»Pritegnila me je s svojim nasmehom, prijaznostjo in pozitiv-
no energijo. Je moja velika podpora in ljubezen. Tako kot sem jo
spoznal v ngjviéjem nadstropju UKC Ljubljana, sem jo najviSje
tudi zarogil. Sla sva na potovanje po Ugandi, Ruandi in Kongu ter
se povzpela na 4127 metrov visoko goro Muhavura. Ob Urski mi
je §la slovendgino bistveno hitreje in balje. Se danes me z vese-
ljiem popravi, ko z besedami zaplavam kam pao svaoje,« se smeji lvan
Marjanovi¢, ponosni oge dveh sinov — 13 in 15 let starega Nikole
inUroSa.

Inker je vedno Zelel nadgrajevati svoje znanje, si je po tem, ko je vi-
del razpis za gasilca, zazelel novih izzivov in se je prijavil. »Imel sem
dobro popotnico - medicinec in gasilec. V nasi enoti sta dva medi-
cinska tehnika, kar je $e dodatna prednost. HvaleZzen sem, da lahko
opravljam to delo. Pisano mi je na koZo, saj sem zelo empaticen
in rad pomagam drugim. V svojem delu zelo uZivam. Je dinamicno
in nikoli dolgocasno. Obenem pa tudi odgovorno in nepredvidljivo.
Imam krasnega Sefa in odlicne sodelavce, s katerimi se res dobro
razumemo,« je zadovoljen lvan Marjanovic, ki se sluzbe posveca
tudi snemanju dokumentarnih filmov.



Sluzba mu je »dala« tudi Zeno. Svojo drago Ursko je spoznal v osmem nadstropju
UKC Ljubljana. Zdaj sta ponosna starsa dveh sinov.

€6 Semtudiclan nasega Prostovoljinega
gasilskega drustva Dolsko. Aktiven
(prostovoljni) gasilec sem bil tudi med
gasenjem poZarov na Krasu. Kadar koli me
poklicejo na pomaoc, se z veseljem odzovem.

TISTANJEGOVA SNEMALNA DUSA. ..

»Enkrat novinar, vedno novinar. Zanimajo me ljudje in njihove zgod-
be. Novinarska Zilica me ni nikoli zapustila. Ustvarjalni nemir pa me
je gnal dalje. Tako sem v obgini Dol pri Ljubljani, kjer Zivim, v dezeli
Jurija Vege, zacel s kamero spremljati zanimive ljudi in snemati
filmcke. Najpre] kratke, potem pa predstavitvene portretne. Dve
leti sem spremljal krasno 92-letno gospo, mojstrico pletenjain iz-
delave koSar. Nato sem naredil Se druge projekte —z veseljem sem
spremljal slikarko in ilustratorko Marjanco Jemec BoZic, katere
oce Valentin je bil ravno tako iz Dola pri Ljubljani. Pripovedovala
mi je, kako je hodila k stricu na pocitnice in si nabrala nepozabne
spomine na pokrajino. Leta 1971 je na podlagi njih naredila voSgil-
nico Otroci na vasi, ki je bila najbolj prodajana vosScilnica na svetu.
Naredil sem tudi veliko fotografij za koledarje naSega gasilskega
druStva in Se mnogo drugega« pripoveduje lvan Marjanavic, ki
je za UKC Ljubljana posnel in zmontiral Sest filmov in jih podaril
svojemu delodajalcu. Skupaj s sodelavci gasilci so delali tudi iz-
obraZevalne filme - prikaz uporabe notranjih hidrantov, postopke
evakuacij, prikaz odstranjevanja nakita, poZarno vajo na Pediatric-
ni kliniki ..

MALO SPORTA, VELIKO TURIZMA

»Imam vso potrebno profesionalno opremo: dve kameri in dron,
mikrofone ..« pripoveduje Ivan Marjanovic in dodaja, da pri svojem
konjicku zelo uziva. Veliko energije dobi tudi pri obiskovanju naj-
vecjih Sportnih dogodkov, na katere se odpravi tudi z druzino. »Bil
sem na zadnjih Stirih evropskih prvenstvih v koSarki, pa na dveh
svetavnih (eno je bilo v Vuhanu na Kitajskem, tik pred zacetkom
epidemije covida), na olimpijskih igrah v Parizu in Lillu. Na prven-
stvih zdruzim prijetno s koristnim — malo Sporta, malo turizma. Zelo
pa se sprostim tudi med izdelavo hisk na drevesih. Takrat se Cisto
odklopim in zaplavam v svoj svet,« $e pove Ivan Marjanovic. B

Tukaj silahko pogledate Ivanove filmcke:
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Resevalna postaja UKCL

Foto: osebni arhiv

Biti voznik resevalnega vozila je zelja iz otroStva

Rok Usen, dipl. zn., vodja ReSevalne sluzbe in skrbnik heliporta

Zaposlitev v Sluzbi nujne medicinske pomoci prinasa pester
nabor pozitivnih plati. Med njimi je vsekakor zavedanje,
da nekomu pomaga$ olajSati njegove zdravstvene teZave,
marsikoga pa re$i§ pred preuranjeno smrtjo. Narava dela je
takSna, da se dan razlikuje od dneva, delo se opravlja izven
klinicnega okolja - na svezem zraku, marsikdaj je potrebno
improvizirati, da se intervencija uspe$no zakljuci ipd. Vse to
vpliva na to, da se ob velikem naboru prostih delovnih mest v
zdravstvu, marsikdo odlogi vstopiti v vrste nujne medicinske
pomoci. Rok USen, vodja reSevalne sluzbe in skrbnik heliporta,
je povedal, zakaj ima rad svoje delo.

Kaks$ni so pogoji, da nekdo postane voznik resilca? In na kaj
mora biti pozoren, da to ostane?

Zaposlitev v sluzbi nujne medicinske pomoci je pogojena z zdra-
vstveno izobrazbo. Resevalna vozila se med sabo razlikujejo po di-
menzijah, voznih lastnostih in tezi. V preteklosti je bilo mozno up-
ravljati reSevalna vozila z izpitom za osebno vozilo (B-kategarija). V
zadnjem obdobju pa v sluzbi nujne medicinske pomodci cedalje vec
uporabljamo vozila za voznijo, pri katerih je zahtevan izpit C-kate-
gorije. Ustrezna kategorija vozniSkega izpita pa je le osnovni pogoj
za voznjo reSevalnega vozila. Vozniki Se namrec opravijo treninge
varne voznje (intenzivni in nadaljevalni) pri AMZS in druga prilo-
Znostna usposabljanja.

Kako stresno je to delo in ali vpliva na zasebno Zivljenje?

Voznja resevalnega vozila je vsekakor drugatna od voznje oseb-
nega vozila. Od voznika terja stalno zbranost, predvidevanje in
zmoznost prilagajanja nenadnim — praviloma nenacrtavanim - do-
godkom v prometu. Vpliv na zasebno Zivljenje tezko opredelimo,
ker vsak doZivlja svoje delo na svoj edinstven nacin. Skupno vsem
voznikom je vsekakor to, da morajo v zasebnem Zivljenju skrbeti za
svoje psihafizitno kondicijo, saj ne smejo prihajati utrujeni v sluzbo.

Zakaj si nekdo Zeli postati voznik resilca? Kaj so pozitivne

plati poklica? (Imate morda kakS$no anekdoto, ki bi jo bili
pripravljeni deliti?)

Biti voznik reSevalnega vozila je praviloma Zelja iz otroStva. Med
odrasScanjem se skozi izobrazevalni proces naucimo, da je voznja
reSevalnega vozila zgolj ena od zadolZitev, ko je nekdo zaposlen v
sluzbi nujne medicinske pomoci, namrec poklic je reSevalec, vo-
Znja je le delovna naloga v sklopu zaposlitve.

Pogosto se govori, da profesionalni vozniki ne zaupajo
vozniSkim sposobnostim neprofesionalcev. Ali to utite tudi
vozniki reSilcev?

Vozniki reSevalnih vozil opravijo letno veliko Stevilo kilometrov,
vsako delovno izmeno so prisotni na cesti. Niso pa profesionalni
vozniki, kot so to npr. vozniki vlacilcev ali vozniki avtobusov. Seve-
da nimajo vsi zaposleni v sluzbi nujne medicinske pomaci enakih
sposobnosti voZnje resevalnega vozila, zato se polavici izmed njih
doloci primarna naloga voznja resevalnega vozila in dajejo potem
med izobrazevanjem vec poudarka na voznjo. Vedno pa se prilaga-
jamo pogojem na cestiScu in ostalim udeleZzencem v prometu. Tudi,
ce kaksen od voznikov, ko sreca resevalno vozilo na nujni voznji,
ne odreagira najbolje, so nasi zaposleni ustrezno usposobljeni za
uspesno razresitev taksnih situacij.

Vas kdaj med reSevanjem ujamejo radarji? Kaj se zgodi v tem
primeru?

V primeru nujne intervencije se uporabljajo svetlobni in zvogni
znaki - torej uporabljamo modre luci in sireno. Zakon nam dovolju-
je, da voznjo prilagodimo nujnosti intervencije in takrat nismo za-
vezani k spoStovanju cestno - prometnih predpisov, kot jih morajo
ostali udelezenciv prometu. Seveda pa moramo nujno voznjo izva-
jati tako, da na cesti ne ogrozamo ostalih udelezencev v prometu.
Radarske naprave ne locujejo med vozilom, ki je na nujni interven-
cijiintistim, ki ni. Zato tedensko prejemamo slike radarjev mestne-
ga redarstva in policije. Gre za rutinske postopke, v katerem nas
pozivajo za posredovanje informacij o voznji. V odgovoru se navede
razlog prekoracitve hitrosti (torej, da je Slo za nujno intervencijo)
in potrebna dokazila. PrekrSkovni organi po prejetju nasega odgo-
vora postopek ustavijo brez izdaje placilnega naloga zaradi preko-
racitve hitrosti. V primeru, da reSevalno vozilo prekoraci dovoljeno
hitrost in ni bilo na nujni intervenciji, pa voznik placa globo kot vsak
drug udelezenec v prometu.

Kaksna se vam zdi na splo$no kultura voznje slovenskih
voznikov? So kaksne stvari, ki so vam v8ec¢? So kaksSne stvari,
ki vas veckrat zmotijo?

Tipicen slovenski voznik prepusti prednost reSevalnemu vozilu, ki
je na nujni voznji. Veckrat opazamo, da pri tem odreagirajo pretirano
in celo sebi povzrocajo nevSecnaosti (npr. zapeljejo ¢ez visok robnik
voziSta). Vsakodnevna prisotnost v prometu prinasa veliko pozitiv-
nih in seveda tudi nekaj negativnih izkusenj. Med slednjimi lahko
izpostavimo poslusanje glasne glasbe, uporabo mobilnega telefo-
na - vse to se odraZa v zapoznelem ukrepanju vaznikov, ki prepozno
(ali pa sploh ne) opazijo reSevalnega vozila na nujni voznji. l



KLINIKA ZA INFEKCIJSKE BOLEZNI IN VROCINSKA STANJA

»V zacetku lanskega leta sem prebolel covid-19 s tezkim potekom in bil
tri tedne hospitaliziran na tej Kliniki. Po prehodu v domaco oskrbo sem
v pol leta pod skrbnim prizadevanjem zdravnice, uspesnem delu fizio-
terapevta, prijazni domaci negi in lastnem naporu vec kot nadomestil
13 kilogramov izgubljene teze, podobno kot pred boleznijo nadaljujem
pisanje zahtevne knjige o EU, delno pa Se zaostajam v fizicni kondiciji.
Brez medicinskega znanja (sem pa prej 10 let vodil raziskovalni institut
ter nekaj let diplomatsko predstavnistvo Slovenije v Bruslju) opazam,
daima taklinika vrhunsko vodstvo, iziemne kadre, tudi srednje in mlajSe
generacije z doktorati in delom na disertacijah, obilje lastnega znanja,
dostop do Ze kar solidne opreme ter Siroke mreze domacih in medna-
rodnih specialistov, kar omogoca uspesno zdravljenje in okrevanje po
tezkih boleznih.

Priprave ter delo v laboratarijih in ambulanti Jasne Cernosa, dr. med.,
poteka zelo organizirano, uspesno in ob visoki stopnji humanega odno-
sa s pacienti, tudi starejSimi. V mojem primeru je vsaj na zacetku Slo za
intenzivno spremljanje zdravljenja, tudi za precej opreme in stikov z dru-
zinsko zdravnico, Soco in fizioterapijo, do zdravil in stikov z domacimi.
Tudi v teh pogojih dr. Cernosa deluje umirjeno, prepricljivo in pacientu
vzbuja visoko stopnjo zaupanja ob zelo humanih odnasih, na kar bi bil
ponosen tudi sam Hipokrat.«

Zasluzni redni profesor UL dr. Lojze Socan

INTERNAKLINIKAKO ZA KARDIOLOGIJO,
AMBULANTANJEGOSEVA CESTA

»Zelela bi pohvaliti prof. dr. Gregorja Poglajna, dr. med. za opravlje-
ne kakovostne, zaupanja vredne zdravstvene staritve, ki jih odlikujejo
vrhunska strokovnost, prijaznost, empati¢nost ter spostljiv odnos do
pacienta. Njegova prizadevanja so vidna in jih Guti vsak izmed nas, saj
ohranjanje bolnikovega zdravja ceni kot temelj blagostanja posamezni-
ka vseh generacij v nasi druzbi. Hvala.«

J
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En OGROMEN HVALA ekipi oddelka za

vem, ali sem pristala v bolniSnici ali v VI
ampak z vaSo skrbnostjo, toplino in strokovnostjo sem
se pocutila kot zvezda!

Hvala vsem v modrem, rumenem in belem - oéitno
barve superjunakov! = = VaSe neZne roke
besede ® in humor = so naredili moje okrevanje veliko

PORODNISNICA LJUBLJANA

»0semnajstega februarja sem v ljubljanski porodnisnici rodila prvega
otraka — sina Pina. Zelim se zahvaliti za iziemno prijetno izkusnjo poro-
da, h kateri sta doprinesla predvsem babitar Anze, s katerim sva bila s
partnerjem na pogovoru pred porodom in ki naju je sprejel ob prihodu na
porod, ter babicar Jaka, ki je bil znami ves ¢as poroda. Zaradi natancnih
in jasnih napotkov babicarja Anzeta sem pri$la v porodnisnico ravno
pravi cas. Ob sprejemu sem bila delezna spodbudne energije, ki mi je
mocno pomagala pri prehodu v naslednje faze poroda. Toplina, rahlo-
cutnost in suverenost, ki sem jih ves ¢as poroda obcutila ob babicarju
Jaki, so prispevali, da sem se povsem umirila in se do konca poroda po-
Cutila varno ter na najbolj$i mozen nacin podprto. Vem, da je tudi (oz.
predvsem) zaradi prijaznega odnosa in natancnosti pri delu babicarja
Jake moj porod potekal zelo gladko. Sréno upam, da bo Se veliko po-
rodnic imelo moznost stika in sodelovanja z omenjenima babicarjema.
Ker tudi sama delam z ljudmi, verjamem in vem, da so izrecene pohvale
posebne vrste nagrada za dobro opravljeno delo. Zelim vam uspesno
delo Se naprej in vas prijetno pozdravljam.«

Nina

URGENTNI KIRURSKIBLOK

»Tretjega marca sem bil sprejet na UKB zaradi poskodbe reber. Moja
izkusnja je bila pozitivna, saj sem bil na vsaki tocki postopka delezen
prijaznosti in strokovnosti osebja, zdravnikov, tehnikov in medicinskih
sester. Od sprejema do zakljucka obravnave sta minili dve uri, kar je po-
hvalno in sprejemljivo glede na Stevilo ljudi, ki so ¢akali na obravnavo.
Sicer se pa znancem vedno pohvalim z rekordno hitro obravnavo po-
leti leta 2021, ko sem zaradi zloma prsta od sprejema - triaze, RTG-ja
in mavcarne cel postopek zakljucil v piclih 45 minutah! Vseeno bi rad
izpostavil, da so kljutnega pomena prijaznost, poslusnost in potrpez-
ljivost s pacienti, ¢etudi vse skupaj lahko traja malo dlje Gasa. Hvala za
oskrbo, zelim vam veliko uspehov Se naprejl«

Jakob

coni,

, prijazne

Z vami je bilo okrevanje skoraj kot spa izkusnja - samo z
malo ve¢ povojev in manj penaste kopeli! =

Ce bi delili medalje za srénost, bi jih imeli poln Zepek!
Hvala, ker ste taki carji - v vseh barvah!

LEA KETIS,
marec 2
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ORL
GINEKOLOSKA KLINIKA »V égsih, ko je tudi medij§ki neggtivizgm prgj prgvilo kot ne, piéem kpt
bolnik, ki sem v kratkem casu dojel, kaj ste in kaj zmarete. Pri 67 letih
»Konec januarja 2025 sem bila v ambulanti GinekoloSke klinike pri dr. sem maral prvit v bolnidnico. Do zdaj sem bil pri zdravniku komaj kdaj,
Vidu Jan8i naracena na prvi pregled. Njegov sprejem v ambulanti, cas, v 40 letih nisem potreboval dneva balnigke. Strah in &e kaj sta lastna
ki ga je namenil pogovory, ter profesionalen in hkrati Cloveski pristop gloveku, ko je v stiski in zagenja boj za zdravie, ki je bilo prej samou-
me je pomiril in navdusil. Hvala, da imamo v javnem zdravstvu zdravnike mevno. In takrat nastapijo ljudje v vseh barvah uniform UKC in vseh
s takSnim odnosom do pacientov.c vlogah - od 8isto prozaitnih, do najbolj zahtevnih. ORL me je sprejela
Natalija za kratek ¢as, med tem sem obiskal tudi druge dele - pa ceprav na
vozitku, ki ga potiska Studentka fizioterapije — in vtis je enak: cudoviti
T |JUdJ8 ste! Polniempatije do Soélovekavstiski,sposobniprijaznein
: GANLJIVO PISMO NASE NEKDANJE SODELAVKE JOZICE, bpdrilnevbesede. S'krbn.ivin neprestarjq pripravlj;eni p.omagati.Zvdra'v—'
GOSPODINJE NA PEDIATRICNI KLINIKI n|k|'—zacelp0r[1 pr|odl|pnem FIr.GrosIJunjlkon'calpn d‘r.DolencevL"m
:  mejenapotila e naprej po tej poti - so bili vsi po vrsti ambasadarji
»Ko sem gledala prispevke o vasem uspehu - presaditvi srca pri ' Hipokratove prisege. Vse te Gistilke, negovalke, sestre in bratje in vsi v
6-mesecnem dojencku Valentinu, sem na glas zajokala, tako me je :  |aboratorijih, preiskovalnih delih UKC Ljubljana so me prepricali o tem,
ganil. Se dobro, da sem bila sama in me ni nihce slisal. : kako dobro zdravstvo dobrih ljudiimamo. Ja, nadlo se jih bo z drugat-

nim mnenjem, spostujem. A poudarjam izkustveno metodo: v najbol;
obcutljivem trenutku svojega Zivljenja sem naletel na strokavnost in
prijaznost, na lepo besedo in odlocna dejanja stroke za pot k zdravju.
Ko sem ob slovesu iz sobe 9 in z oddelka ORL prisotnim dezurnim
rekel hvala ter pohvalil odnos in delovanje zdravstva, je na hadniku
sedel bolnik, s katerim se nisva poznala. Ostal je $e tam, jaz sem po tej
jo. Priblizno osem let pred tem (leta 2012), pa tezki mozganski kapi, prvi fazi odhajal domov: »SliSal sem, kar ste rekli. Prav imate, pravi so,«

ste mu v UKC Ljubljana naredili dva »bypassa« - obvoda in to zelo mi je rekel. UKC Ljubljana in zlasti ORL sta zame jamstvo, daimamo v

uspesno. Bili smo nepopisno veseli, saj je moz dobra in hitro okreval Sloveniji dobro zdravstvo in odlicne ljudi v njem.

in potem Se deset let zadovoljno Zivel (pohvalil se je, da je kot mlad Miran
fant!). Se vedno Gutim neizmerno hvaleznost dr. lvanu Knezevitu, ki :

ga je s svojo ekipo zelo uspeSno postavil na noge. Tega zdravnika je  : . .

moz omenjal z vso svojo hvaleznostjo, moralo in spostovanjem vse : OTROSKIODDELEK DERMATOVENEROLOSKE KLINIKE

do svoje smrti, ko mu je 14. aprila 2022 dokonc¢no odpovedalo srce.

Tudi mi - jaz, sinin moz - smo bili pred leti na tem. To operacijo (presa-
ditev srca) je potreboval moj ljubljeni moz. Vendar smo se po »proto-
kolu« (natancne preiskave), ki ste ga izvedli v UKC Ljubljana, soglas-
no odlocili, da v ta postopek ne bomo $li, kajti moz je bil preslaboten
(imel je tezko sladkorno bolezen in Se druge pridruzene bolezni).
Bilo bi zelo tvegano — smrtno nevarng, ¢e bi se spustili v to operaci-

»Rada bi delila svojo izkusnjo in pohvalila Dermatoveneroloski otroski

Vendar ni zbral mogi in poguma, da bi ga enkrat osebno obiskalv UKC :  0ddelek kjer sva bila hospitalizirana s sinom Jostom. Vse od prvega dne
Ljubljana, Geprav je do smrti hodil (zadnja $tiri leta na vozigku) nare- :  SPrejema naoddelek do odpusta sem bila zelo prijetno presenecena nad
dne kontrole k dr. Gregorju Poglajnu. Tudi njemu sem zelo hvaleZna, : kolektivam na oddelku. Zdravnica dr. Mateja Starbek Zorko nama je lepo
saj naju je vedno pohvalil in viil upanje za naprej. To je mozu najbolj razlozila, kaksne preiskave bo imel, kako bo potekalo zdravljenje .. Celo-
pomagalo, saj je bil po naravi balj vesel in optimisticen od mene ter ten kolektiv na oddelku je sréen, strokoven, dobrosréen. Sestre seigrajo
je zelo rad slidal kaj veselega in pozitivnega. Vedno sva nasmejana :  Z Otroki, jih spodbujajo, motivirajo, pohvalijo in razvajajo. Cesa takega z
od$la iz ambulante. Ta naju je vseskozi drzalo pokonci. Jostom res nisva pricakavala. Vsemu kolektivu iskrena hvala za spod-
: - ; » . _ ¢ budneinlepe besede. Bivanje pri vas nama bo ostalo v lepem spominu.
Pri vsem tem sem tudi jaz potrebovala veliko bolniskega staleza, saj :  sin jg na dan odpusta jokal, ker ni hotel domov, tako lustno se je imel. Tak
Sem mozu neomajno stala ob straniin mu nesebicno pomagala. karsi :  ygjektiv si vsaka mamica lahko samo Zeli za svojega otrotka. Se enkrat
Je s svojo dobroto, prijaznostjo in spostovanjem do vsakega Cloveka :  |gpa hvala zdravnici dr. Zorko, glavni sestri Gordani, sestram Urski, Ange-
tudi neizmerno zasluzil. Vse to sem zmaogla in dobila s pomocja naji- lini, Petri. Sari in ostalim.«
nega osebnega zdravnika v Grosuplju dr. Marka Viranta ter sevedaod :
mojih nadrejenih na Pediatriéni kliniki, kier so me dobra poznali. Mamica Tja$a in Jost

Zdaj sem v pokoju, kmalu bo tri leta, in Zivim kar lepo s pomocjo do-
datka mozeve pokojnine. Vesela sem, da lahko Se vedno poklicemin :  KLINIKAZAMAKSILOFACIALNO KIRURGIJO
se pogovorim z nekaterimi na »pediatriji«, snetki« in »pulmo¢, sajsem
njim povedala in zaupala svoje najbolj tesne in bolece obcutke tiste-
ga casa. Kljub svojemu neprekinjenemu delu — podnevi in ponoci - so
si vzeli ¢as zame, naredili so me nadpovprecno mocno, kar Se zdaj
zelo cenim in potrebujem.

»V druzini smo imeli primer, da je po rutinski operaciji zoba prislo do za-
pleta. Ko je bilo Ze zelo hudo, smo poklicali na kliniko, kjer so nam prija-
zno povedali, da se moramo takoj zglasiti pri njih. Bila je nedelja, pozno
popoldne. Ko mi »obicajni« ljudje posedamo na foteljih pred televizijo,
zdravstveno osebje dela. In ne samo to. Kljub temu, da je bil za njimi ze

S hvaleznostjo pa nisem pozabila niti gospodinj, ki so moje delo dalg delavni dan, so bili vsi izredna prijazni, o strokovnaosti pa sploh ne
opravljale med mojo odsotnostjo, in tako me je delovno mestovedno :  biizgubljala besed. Sprejela nas je medicinska sestra Marjeta, ki je po-
Gakalo, delo pa je bilo vedno dobro opravljeno, tako da sem bila tudi :  tem naprej vse uredila. Medtem ko so se ostali zbrali, je gospa mene,
pri tem brez skrbi. Tople misli pa namenjam tudi Milanki, Milki in Da- ¢ kot mamo pacientke, umirila in razorozila vsega strahu .. Obenem pa so
niju (obleke in razvoz perila). Malemu decku Valentinu Zelim srecno, dr. Dominik Kocevar, z asistenco zdravstvenikov Sebastijana Petkovica
razigrano otrostvo ter dolgo in zdravo Zivijenje. Njegovima starSema :  in Mitje Tonejca, Ze opravljali poseg. Vsi trije so imeli nasmeh na obra-
pa velika veselja ob spremljanju le-tega. Osebju, ki je sodelovalo pri ¢  zu, tako da sem se pocutila Cisto pomirjeno, ker sem vedela, da je hciv
tem posegu, pa e mnogo tako uspesnih posegov. Sreéna sem, da :  najbolj8ih mazZnih rokah. Tudi pri nadaljnjem zdravljenju je vse potekalo
sem bila tudi sama delcek teh ¢udavitih ljudi. tako kot mora. Tudi tu biizpostavila predvsem dr. Zana Garvasa, Kije op-

ravljal vsakodnevne preglede, dr. Endrejo Eberlinc in seveda vse ostalo
:  medicinsko osebje sobe ena na kliniki. Vsem skupaj in vsakemu pose-
Jozica, upokojena sodelavka in gospodinja na Pediatrigni kliniki ©  bej iskrena hvala! Globok poklon vsem! Ostanite taki Se naprej! Verje-
ettt eeteeesaeiereesisiaseseseer tnO gre zasluga za tako uspesne ekipe in vse zaposlene tudi vodstvu.
Zato se bom na koncu zahvalila e dr. DovSak Tadeju, predstojniku. Pe-

ljite kliniko naprej po zacrtani potil«

Hvala in lep pozdrav prav sem,

KAJ MENIJO O NAS

Marija
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RESEVALNA POSTAJA

»Zelel bi se zahvaliti enkratni ekipi dispecerjev, ki so organizirali ekipo,
da so se odzvali na pomoc mojemu ocetu Miranu po zlomu levega kol-
ka in stegnenice. Dva resevalca sta ga iz njegove postelje premestila v
bolnisko, ki smo jo dobili naizposojo iz URI Soca. Dispecer je bil ves cas
v kontaktu z nami in nam sporocal, kdaj lahko pricakujemo resevalce.
Oce ni bil Zivljenjsko ogrozen, a so se vsi trije iz ekipe odzvali in ravnali,
kot da je! Zato so vredni vse pohvale in zahvale! Vem, da vas je v zdra-
vstvu premalo, zato cenimo vsako pomac, ki jo dobimo. Upam, da bodo
sodelavci Resevalne postaje cenjeni in spoStovani tudi iz vase strani
in vodstval«

Hvalezna hci Breda

KOZATRAVMATOLOGIJO

»Konec januarja sem bil narocen na preiskavo Scintigrafijo. Sprejela
in obravnavala me je medicinska sestra Andreja. Navdusen sem nad
njeno prijaznostjo in bijo Zelel pohvaliti, ravno tako pa tudi celotno eki-
po na oddelku. Vsa obravnava na ta dan in e naslednjic, ko sem imel
obremenitveni test na kolesu, je bila za Cisto desetko. Potem pa mi je
sestra Andreja pomagala tudi urediti obravnavo v urgentni kirurSki am-
bulanti. Pri izstopu iz avta je namrec prislo do poskodbe kolena, skoraj
nisem mogel stopiti na nogo. Bil sem zelo hitro obravnavan in nadvse
zadovaljen s prijaznostjo celotnega osebja in dr. Jureta Gruntarja, kime
je strokovno pregledal, opravil preiskave in mi svetoval. Hvala vsem, ki
tako pozrtvovalno opravljate svoje delo.«

Miran
+

»Pred nekaj meseci sem si poSkodovala ramo, zaradi tesar sem bila
operiranain zdravljena v UKC Ljubljana. Z veliko hvaleznostjo bi se rada
zahvalila celotnemu osebju bolnisnice, ki je skrbelo zame med zdravlje-
njem moje poSkodbe. Najprej bi se rada posebej zahvalila dr. Roku
Bergmanu za odlicno opravljeno prvo operacijo, pri kateri mi je v ramo
vstavil Hook ploscico. Zaradi njegovega strokovnega dela sem se hitro
in dobro rehabilitirala ter skoraj v celoti pavrnila gibljivost rame. Poleg
tega si pohvalo zasluzi tudi zaradi svojega prijaznega in ¢loveskega pri-
stopa. Vzame si Cas tudiza dodatna pojasnila in odgovore na vprasanja,
kar je v tasu negotovosti zaradi poskodbe zelo dragoceno. Prav tako
sem mu zelo hvalezna, da se je kljub omejitvam trudil, da bi mi ¢im prej
omogocil tudi drugo operacijo. Pri odstranitvi ploscice pa se je izkazala
dr. UrSka Filipovic, ki se je zavzela zame in se potrudila, da bi se poseg
lahko izvedel kljub nepredvidenim zamudam v operacijskem programu.
Iskrena hvala njej in celotni dezurni operacijski ekipi, ki je skrbela zame.
Ne nazadnje bi rada pohvalila tudi celotno osebje na G oddelku trav-
matologije, kjer sem bivala med obema hospitalizacijama. Od sester
in zdravnikov do fizioterapevtov ter spremljevalnega osebja, vsi sa bili
iziemno prijazni in skrbni ter so mi zelo olajSali cas okrevanja. Hvala Se
enkrat vsem za vas trud, strokovnost in prijaznost!«

Zala

NEVROLOSKAKLINIKA

»Danes sem imela vec telefonskih opravkov z nekaterimi vasimi oddelki
in z zadovoljstvom izrazam pohvalo ljubeznivi gospe v sprejemni pisarni
Nevroloske klinike. Po nekaj neuspesnih klicih me je gospa poklicala
sama, kar me je zelo prijetno presenetilo, tako da sem hkrati zelo hitro
dobila odgovor na dve moji vprasanji. Seznanjena sem, s koliko napari
se v neki veliki organizaciji, kot je vasa, uvajajo standardi kakovosti in
koliko je zadovoljstvo nas, pacientov in Sirse javnosti, odvisno od prav
vsakega vasSega zaposlenega. Zato zaradi vestnega postopanja (vrni-
tev klica) in korektnega, popolnega odgovora s strani vase sodelavke
izrekam to pohvalo.«

Biserka

KIRURSKA KLINIKA, ODDELEK ZA UROLOGIJO

»0d lanskega sem se borila z napadi ledvicnih kamnov. Po mnogih obi-
skih dezurnih ambulant, urgence in tudi enodnevne hospitalizacije v
SB Jesenice Se vedno nisem prisla do urologa. Po nasvetu kirurga v
SB Jesenice sem se nato odpeljala v UKC Ljubljana, kjer me je obrav-
naval dr. Kosta Cerovic. Koncno sem dobila zdravnika, ki je moj primer
obravnaval z vso resnaostjo in skrbnostjo. Njegov odnos je bil stroko-
ven, noben problem mu ni bilo odgovoriti tudi na najbolj banalna vpra-
Sanja. Poleg strokovnosti pa je dr. Cerovic zelo empaticen in paciente
obravnava kot posameznike in ne kot Stevilke. Zelela bi pohvaliti tudi
njegovo odzivnost. Po pregledu je rekel, da je vedno dosegljiv za vsa
mozna vprasanja, ceprav je bil njegov del obravnave zakljucen. Tudi po
operaciji, ki sem jo imela v Murski Soboti (najhitrejSi mozen termin), mi
je potrpezljivo odgovoril na vsa vprasanja. Cez daber teden po posegu
se mi je zgodilo, da se je double J stent zacel izlocati po naravni poti.
Klicala sem na dezurno ambulanto in med drugim napisala elektronsko
sporocilo tudi dr. Cerovicu, saj sem bila resnic¢no v stiski. Takoj se je od-
zval in zato sem stent brez dodatnega stresa (in povzrocanja dodatnih
stroskov zdravstveni blagajni) odstranila sama. Tezko je z besedami
opisati vso hvaleznost, ki jo cutim do vaSega specialista dr. Cerovica.
Prihranil mi je veliko stresa, ki je v tak$nih situacijah, Ze zaradi narave
bolezni, stalno prisoten. Pohvala gre seveda medicinskim sestram na
Oddelku za urologijo.«

Zala iz Radovljice

INFEKCIJSKA KLINIKA

»Zelel bi iskreno pohvaliti vse osebje na Infekcijski kliniki (urgentna
ambulanta za otroke in odrasle) na Boharicevi ulici 22, Se posebej pa bi
rad izpostavil specializantko Anjo Cebron. Njen odnos do moje hcerke,
ki je trpela za hudimi bolecinami v trebuhu, povezanimi z gripo, je bil na
najvisjem moznem nivoju (pogovor na nivoju, da ga je razumela 7-letna
puncka, vendar ne otrocji pogovor, pomiritev, pregled, ..). Pri pregledu si
jevzela casinjirazlozila, kaj bo pregledala in zakaj bo to pregledala, tako
da je héirazumela in je laZje sodelovala pri pregledu. Prav tako bi rad iz-
postavil njen strokoven prenos informacij do mene kot oceta na nacin,
da sem razumel, kaj so naredili in kaj Se nameravajo. Vsako morebitno
nejasnost mi je pojasnila na nacin, da sem jo razumel. Kljub gneci na
oddelku bi lahko informacije podala na hitro in se ne bi posvetila mo-
jemu razumevanju in sprejemanju. Imel sem obcutek, da je omenjena
specializantka opravljala svoje delo na najvisjem moznem profesional-
nem nivoju, pa vseeno na cloveski in topel nacin, ter da je za mojo hcer
naredila vec kot bi bilo potrebno. Se enkrat bi se jirad iz srca zahvalil in
jizazelel uspesno karierno pot.«

Ocka Miha

PORODNISNICA LJUBLJANA

»Iskreno bi se zahvalila za odlicno prvo porodno izkusnjo, ki sem jo
dozivela z vami. Od zelo poucne Sole za starSe, do tople in nasvetov
polne sestre Grum na dekompresiji in odlicnega prehodnega pogo-
vora z babico Manjo sem se pocutila, da sem pripravljena na porod.
Hvalezna sem tudi za super porodno izkusnjo, saj sem se ob babicah
Mateji in TjaSi pocutila varno in mirno. Kljub temu, da sem se Ze zgo-
daj odlocila, da bom rodila v Ljubljani, ker sem bila mnenja, da bom tu
v krogu najbolj strokovnega osebja v Sloveniji, pa nisem pricakovala,
da bom delezna tudi tako toplega, podpornega in prijaznega vzdusja.
Hvala, pridem nazaj'«

Tjasa

GASTROENTEROLOSKA KLINIKA

»Iskreno bi pohvalila odnos vseh strokovnih delavcih na oddelku za
gastro. Zelo prijazne medicinske sestre, zlati zdravniki. Znajo pomiriti,
mirno odreagirajo. Pacienti bi bili veseli le malo hitrejSega sporocanja
novic (da preiskava odpade, je prelozena) in malo manj tresenja zaradi
Prenove.«

Pacientka Vesna
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V spomin

prof. dr. Vladimir Smrkolj,
dr. med.,, visji svetnik

izr. prof. dr.
Milan Strukelj, dr. med.

Poslovil se je na$ cenjeni kolega, ugitelj,
mentor in prijatelj prof. dr. Vladimir
Smrkolj, dr. med.,, visji svetnik.

Profesar Smrkolj se je rodil leta 1945
v Kranju, kjer je koncal tudi gimnazijo.
Leta1964 se je vpisal na Medicinsko
fakulteto Univerze v Ljubljani in jo
leta 1969 koncal kot prvi v letniku. Po
diplomi je postal specializant splosne
kirurgije na UKC Ljubljana. Ze med speci-
alizacijo se je navdusil nad raziskovalnim delom.

Preprican je bil, da je lahko dober kirurg tudi dober raziskovalec,
zato je Ze kot specializant zagovarjal magisterij iz znanstvenega
podrocja in podobno trileta po specialisticnem izpitu tudi dokto-
rat znanosti. Posebej sta ga veselila akademska pot in pouceva-
nje. Postal je eden najmlajSih profesorjev kirurgije na Medicinski
fakulteti Univerze v Ljubljani. Kot kirurg je deloval na KO za trav-
matologijo UKCL, kjer je bil najprej vodja travmatoloSke urgence
in nato vodja oddelka. Od leta 1991 do upokajitve je bil tudi vodja
katedre za kirurgijo na Medicinski fakulteti v Ljubljani. Bil je pio-
nir kirurSke oskrbe patoloskih zlomov. Veckrat se je izobrazeval v
tujini in je bil ¢lan Stevilnih tujih kirurkih zdruzenj. Bil je eden od
iniciatorjev za zdruzitev Evropskega travmatoloskega zdruzenja
in Evropskega zdruzenja za urgentno kirurgijo v enotno krovno
organizacijo (ESTES]) in je skupaj s kolegi organiziral odmeven
evropski kongres te nove arganizacije leta 2006 v Ljubljani.
Njegova bibliografija je izjemno obsezna, ve¢ kot 300 del, od
poljudnih zapisov do Clankov v najodmevne;jsi svetovni literatu-
ri. Visek njegovega publicisticnega dela pa predstavlja obsezen
ucbenik kirurgije, tako imenavana Smrkoljeva kirurgija. Z lastnim
slovenskim ucbenikom kirurgije, ki je bil po prvi izdaji leta 1995
dobesedno razgrabljen, smo se Slovenci postavili ob bak velikim
evropskim narodom z mocno kirursko tradicijo. Z izdajo ucbenika
je prof. Smrkolj e izpolnil svojo moralno dolznost ugitelja, kot se
je sam skromno izrazil. In res, ljubezen do poucevanja je bila pri
nasem profesarju vedno v ospredju. Ze zainteresirane Studente
medicine je ucil osnov kirurskih tehnik in jim vzbudil ljubezen do
kirurgije. Za specializante in mlajSe kirurge pa je vsako leto orga-
niziral iziemno popularne kirurSke dneve, ki so vsi dokumentirani
v kar dvanajstih obseznih zbornikih. Mlade kirurge iz cele drzave
je neumorno spodbujal tudi k znanstvenoraziskovalnemu delu.
Svoj petatje pustil tudi na organizaciji sodno izvedeniskega dela.

Kljub vsem svojim Stevilnim aktivnostim in funkcijam pa je ved-
no ohranil prav posebno toplino, loveénost in prijaznost prav do
vsakogar, ki je prekrizal njegovo pot. Se vedno vidima njegov pri-
jazen nasmeh, zaradi katerega smo se pogosto sprasevali: ali se
profesar sploh kdaj razjezi.

Cenjeni profesar Smrkolj, dragi Lado, mocno te bomo pogresali,
vendar ti zagotavljamo, da bomo tvoj neunicljivi entuziazem, opti-
mizem, ljubezen do kirurgije in poucevanja $e dolgo prenasali na
nove generacije kirurgov.

Kolektiv KO za travmatologijo UKC Ljubljana

Bogato Zivljenjsko pot je v 97. letu sklenil
dolgoletni predstojnik pulmolos§ke
sluzbe Pediatricne klinike, izr. prof.
dr. Milan étrukelj, dr. med.

Prof. étrukelj se je rodil 22. marca
1928 v Ljubljani. Gimnazijo je obisko-
val v Kranju. Na Medicinski fakulteti je
diplomiral leta 1956 ob socasnem Stu-
diju psihologije in filozofije na Filozofski
fakulteti Univerze v Ljubljani. Kot zdravnik
splo$ne medicine je bil 5 let zaposlen v ljubljan-

skem Zdravstvenem domu Center. V tem casu je spoznal, da si
zeli delati z otroki, in se leta 1965 zaposlil na Pediatricni kliniki
v Ljubljani. Leta 1968 je opravil specialisticni izpit iz pediatrije
in nato ves tas delal na pulmoloskem oddelku. Leta 1974 je za-
govarjal magistrsko delo »Kriticno ovrednotenje citokemi¢nega
redukcijskega preskusa nevtrofilcev z barvilom nitroblue tet-
razolium v diferencialni diagnozi akutnih okuzb«. Leta 1980 se
je strokovno izpopolnjeval v Zdruzenih drzavah Amerike in leta
1983 uspesno zagovarjal doktorsko disertacijo »Rast in razvoj
otrok z mukoviscidozo v Sloveniji«, ki predstavlja temeljno delo
na podrogju cisticne fibroze v Sloveniji.

Leta 1978 je ustanovil Republiski center za mukoviscidozo, kjer
so bili otroci s to tezko kroniéno boleznijo prvic v Sloveniji obrav-
navani celostno. To je bil hkrati tudi prvi center na podrocju ce-
lotne bivSe Jugoslavije. Sodeloval je v jugoslovanski in evropski
delovni skupini za cisticno fibrozo. Izvirni seznam balnikov in opis
njihovih simptomov in znakov Se zdaj hranimo na oddelku Sluzbe
za pljuéne bolezni.

Od leta 1982 do upokojitve leta 1998 je bil vodja pulmoloske
sluzbe Pediatricne klinike. Leta 1992 je bil izvoljen za izrednega
profesarja na Katedri za Pediatrijo Medicinske fakultete. 1z tega
obdabja se ga spominjamo kot izjemno razgledanega zdravnika,
ki je svoje resnic¢no bogato strokovno znanje rad delil v pagovarih
in razpravah s Studenti medicine in specializanti pediatrije.

Objavil je Stevilne ¢lanke in prispevke v domacih in tujih revijah
ter bil redno gost na domacih in tujih kongresih. Poleg cistitne
fibroze se je ukvarjal tudi z astmao ter drugimi kronicnimi in aku-
tnimi boleznimi dihal.

Za svoje strokovno delo je prejel vec odlikovanj: Red dela s sre-
brnim vencem, priznanje Slovenskega zdravniSkega drustva in
diplomo Zveze zdravniskih drustev Jugoslavije.

Tudi po upokajitvi je Zelel prispevati svoj delez na podrocju ozave-
$¢anja o pomenu zgodnjega razvoja otroka, ustreznega predsal-
skega in osnovnosSolskega izobrazevanja. Objavil je vec tlankov s
tega podrocja. Leta 2013 sta s psihologom Vidom Pecjakom pri
Mohorjevi druzbi izdala knjigo Ustvarjam, torej sem.

Profesorjeva hci, Simana Jerala, je ocetovo Zzivljenjsko zgodbo
predstavila v dokumentarnem filmu »Cas nasproti naju«. Projek-
cija je bila na ogled v Slavenski kinoteki, 29. marca 2025, 0b 17 uri.

Kolektiv Sluzbe za pljucne bolezni Pediatricne klinike UXCL



doc. dr. Marija Volk, dr. med.

Pretreseni in z globoko Zalostjo sporocamo, da nas je
nepricakovano zapustila nasa draga sodelavka, docentka dr.
Marija Volk, ena najuglednejsih strokovnjakinj na podrocju
klinicne in laboratorijske genetike v Sloveniji. Njeno
Zivljenje so zaznamovali pozrtvovalnost, predanost in
srénost tako na strokovnem podrogju kot tudi v odnosu do
svoje druzine, sodelavcey, prijateljev. Ni dovolj besed in ni
dovolj pravih besed, da bi z njimi lahko opisali njeno Zivljenje
in nase obcutke ob njeni izgubi.

Docentka Volk je leta 2001 diplomirala na Medicinski fakulteti
Univerze v Ljubljani. Ze med Studijem je izkazovala veliko zanimanje za

podrocje medicinske genetike in tako leta 1994 prejela Studentsko Presernovo nagrado za
raziskavalno nalogo s podrocja humane genetike. Od leta 2004 je bila redno zaposlena kot
specialistka klinicne genetike na Klinicnem institutu za genomsko medicino UKC Ljubljana
(KIGM). Neprestano jo je vodila Zelja k izboljSanju svoje strokovnosti in tako je leta 2013
na Medicinski fakulteti Univerze v Ljubljani zakljuCila interdisciplinarni doktorski Studijski
program Biomedicina - podrocje Genetika z zagovorom doktorskega dela z naslovom »Pod-
pisi izrazanja genov pri predrojstni diagnostiki anevploidij«. Predano je opravljala svoje pos-
lanstvo v ambulanti KIGM, poleg tega pa je kmalu postala vodilna strokovnjakinja in ganilna
sila laboratorijske medicinske citogenetike v Sloveniji, strokovnjakinja, na mnenje katere si
se lahka v klinicni praksivedno zanesel. Med njene najvecje strokovne dosezke zagotovo sodi
prevzem vodenja in izvajanja predimplantancijskega genetskega testiranja, ki ga uspesno iz-
vajajo le redke drzave na svetu. Podrocja ni samo prevzela, temvec ga je tudi aktivno razvijala
in izpopolnjevala. Njeno raziskovalno delo je vklju¢evalo tudi genetske vzroke dednih bolezni
oci, kjer je pred kratkim dosegla izjemen dosezek z odkritjem novega gena za opti¢no atrofijo.
Veselili smo se znjo in nestrpno pricakovali njeno predavanje na Evropskem kongresu huma-
ne genetike, ki bo maja v Milanu. Poleg Stevilnih objavljenih strokovnih &lankov s podrocja
klinicne in laboratorijske genetike v mednarodno priznanih strokovnih revijah in sodelovanja
na domacihin tujih kangresih ter simpozijih je opravljala predavanja in izobraZevanja ne samo
za Studente in specializante medicine, temvec tudi za splos$no javnost, ter s tem skrbela za
zapus$gino stroke za mlajSe rodove. Aktivno je skrbela tudi za razvoj podrogja kliniéne geneti-
ke znotraj Zdravniske zbornice Slovenije. S svojim pristopom in znanjem je pustila neizmeren
pecat tudi na specializantih klinicne in laboratarijske genetike, ki jih je »prijela za roko« in jih
z velikim zaupanjem v mlade popeljala s sebgj v svet genetike. Mladim sodelavcem je vedno
stala ob straniin jim bila mentaorica ter iskrena prijateljica.

Iz zapisanega sledi, da so medicina, klinicna in laboratorijska genetika v Slaveniji in SirSe iz-
gubili veliko strokovnjakinjo.

V teh tezkih trenutkih izrazamo globoko soZalje druzini, bliznjim in prijateljem docentke Marije
Volk. Marija ni bila »samo kliniéni genetik, predvsem je bila Clovek, z veliko zapusgino. Tako
se poslavljamo od Marije, Marije z veliko duSo, z veliko duSo za paciente, sodelavce in prijate-
lie. Zaznamovala jo je izjemna vedoZeljnost, navdihovala jo je umetnost, svoj mirin neizmerno
veselje pa je nasla v hribih, kjer »pot ne pripelje nikamor drugam, kot na naslednjo pot, in ta
zopet na naslednje razpotje. Brez konca. Svoboda v najpopolnejSem pomenu besede. Kdor
iSce cilj, bo ostal prazen, ko ga bo dosegel, kdor najde pot, bo cilj vedno nosil v sebi« (Nejc
Zaplotnik)

Marija, hvala, ker si nam obogatila Zivljenje, hvala, ker si bila z nami, in z nami bo$ vedno tudi
ostala.

Klinicni inStitut za genomsko medicino M
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