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UVODNIK
asist. mag. Janez Kramar, vodja resevalne postaje

AKTUALNO

»Ves nevrokirurski svet je seznanjen z Ljubljano«
Stanovska priznanje akademiku Vinku V. Dolencu

Slovenija v evropskem vrhu po kakovosti obporodne oskrbe

Danes miza druge, nato drugi za nas. Cepimo se!

STROKOVNO
Posteriorna osteogena distrakcija lobanjskega svoda

V UKCL tudiv prihodnje najsodobnejSa obravnava
bolnikov z mozgansko kapjo v Sloveniji

Svetla prihodnost robotske kirurgije trebusne slinavke, jeter in

Zolcevodov

Transkatetrska vstavitev mitralne zaklopke predstavlja
nov mejnik za sréne bolnike

Naov znanstveni napredek pri neinvazivnem spremljanju
stanja presajene ledvice

Z navim letom novi projekti — posodabitev SPP v Sloveniji

Prelomen dosezek maksilofacialnih kirurgov UKCL
UKCL sodeluje pri projektu i-Vialin, sofinanciranem od EU

UTRIP UKCL

Bela palica: Cudovit, a hkrati zahteven pripomocek
Zlata plaketa UL za prof Hawlino

30 let Sole enterostomalne terapije v UKCL
Premier Golob na obisku v UKCL

Plaketa pozrtvovalnemu Dejanu Dobersku

Vaja Pripravljeni na pozar

Priznanje Varensvet za resevalca Roberta Sabola
Prizig praznicnih luck s predsednico parlamenta
Donacije na Pediatricni kliniki

Zunanji prostor klinik po meri pacientov in zdravstvenih delavcev

NajboljSi priblizek maternice za male borce

Brezplacen prevoz v sluzbo - kar tri mesece!

PORTRET

ZUKIHAJDAREVIC:
»Za prenova je skrajni cas, reSevalci si to zasluZijo«

VSPOMIN

asist. mag. Robert Juvan, dr. med. in prim. Primoz Hribar, dr. med.

UKCL SMO LJUDJE: Pohvale zaposlenim
KAJ MENIJO O NAS
NAGRADNA KRIZANKA

»Ne potrebujemo c¢arovnije,

da bi spremenili svet,
v nas je Ze vsa
za to potrebna moc.«
(J. K. Rowling)

CAROBNE PRAZNIKE IN
VELIKO ZDRAVJA
V NOVEM LETU 2023!

Avtorica likovnega izdelka: Klara, 6. razred, bolnisniéni $olski oddelek OS Ledina,

Pediatriéna klinika Ljubljana; Mentorica: Tina Zvab, prof. lik. umet.

Mladi zdravnik in spletni vplivnez David Zupancic, specia-
lizant infektologije na Kliniki za infekcijske bolezni in vro-
cinska stanja, je jeseni izdal svoj knjizni prvenec Zvivljenje
v sivi coni. Zbirka zapisov iz Gasa pandemije covida-19 je
Ze takoj ob izidu dozivela izjemen odziv, postala je tudiena
najhitreje prodajanih knjig v Sloveniji in bila pred kratkim
na 38. Slovenskem knjiznem sejmu izbrana za knjigo leta. Z
nekajznanja in srece je lahko en podpisan izvod vas - kako,

izveste na zadnji strani glasila.

PRIZORIIT ZIVLIENJA
MLADEGA ZDRAVNIEA

¥




Jvodnik

Spostovane sodelavke, spoStovani sodelavei,

vodenje najvecje ReSevalne postaje v drzavi je Ze samo po sebi izziv, Se vecja pa je
odgovornost. 100. obletnica poklicnega delovanja Resevalne postaje predstavlja
pomembno prelomnico, ko se je treba ozreti na prehojeno pot. NaSi predhodniki so
bili veliki vizionarji, kar je razvidno iz vseh gradiv, ki so mi bila na voljo.
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Resevalci smo sicer posebni ljudje, smo empaticni, radi imamo izzive in Zivljenja ne
dojemamo kot samoumevnega. Z nami se praviloma srecate takrat, ko gre nekaj na-
robe in ste v stiski. In takrat, verjemite, bomo naredili vse, da vam pomagamo, enako
kot so to sto let delali nasi predhodniki.

V 100 letih se je veliko spremenilo, a Gisto ni¢ se ni spremenil nas odnos do pos-
lanstva — pomagati pomoci potrebnemu kar najbolj hitro in varno. Stalnost izobraze-
vanja, nabava sodobnih pripomockov in spreminjanje nacina organizacije zato, da bi
bili bolj$i, nam predstavlja obveznost in veselje, ne tezavo. Ponosni smo, da smo del
ugledne bolniSnice, ki nam daje neslutene moznosti strokovnega razvoja. To jemlje-
mo kot privilegij.

Za dosego ciljev potrebujemo dobro usposobljene resSevalce, strokovnjake, ki se
znajdejo v razliénih razmerah. Specializacija za podrocje urgentnih stanj je nujno
potrebna. ReSevalci bi z njo pridobili vet znanja in kompetenc za kakovostnej$o in
varnej$o oskrbo uporabnikov nasih storitev.

Na svecanosti 20. oktobra, ki je bila v Slavenski filharmoniji pod pokroviteljstvom
predsednika republike g. Boruta Pahaorja, ki se je svecanosti tudi osebno udelezil, je
bilo vec kot 300 udelezencev. Veliko je bilo nasih upokojenih kolegov, najstarejsi je
bil star 90 let. Se enkrat se je potrdil rek, ki kroZi med redevalci, »enkrat redevalec,
vedno resevalec«. Pripadnost poklicni skupini je bila opaZzena, bila je nalezljiva ter je
izzarevala med biv§imiin sedanjimi zaposlenimi resevalci.

Pred nami je novo obdobje. NajzahtevnejSe doslej. Nepredvidljivo. Obdobje, v kate-
rem se pricakuje, da se bomo ljudje povezali, sodelovaliin drug drugemu po najboljsih
moceh pomagali. Aza nadaljevanje poslanstva in udejanjenje svojih ambicij potrebu-
jemo nove prostore, ki bodo omogocali boljSe delovne pogoje, razvoj in sledili nagim
idejam.Zato upamo, da dobimo novo resevalno postajo, saj je obstojeca stavba stara
skoraj toliko let, kot znasa nasa obletnica.

Iskrene Cestitke vsem zaposlenim na ReSevalni postaji Univerzitetnega klinicne-
ga centra Ljubljana, ki s svojim delom izpolnjujejo vsakdanjik in gradijo zgodovino.
Upam, da bodo nekoc¢ v prihodnosti nasi nasledniki na nase delo prav tako ponosni,
kot smo danes ponosni mi na vse nekdanje zaposlene, ki so v zakladnici reSevalstva
v Ljubljani pustili svoj pecat. Prav vsakemu od vas, ki ste nam kakor koli pomagali in
nas podpirate, paiskrena hvala.

asist.mag. Janez Kramar,
vodja resevalne postaje
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VABIMO VAS, DATUDI VI
SOUSTVARJATE NAS CASOPIS

Zelimo si, da zaposleni v UKC Ljubljana tudi v letu
2023 cim bolj sodelujete pri vsebini Casopisa. Pri-
spevke, obvestila in fotografije, ki jih Zelite objaviti
v naslednji Stevilki, posljite v urednistvo najkasne-
je do 15. februarja 2023. V urednistvu si pridrzu-
jemo pravico do krajSanja poslanih prispevkov in
izbora fotografij, primernih za objavo. Prispevke
lektoriramo. Prispevke in fotografije posljite na
naslov: soj@kclj.si.

Zazelena je pisava Arial (velikost pike 12] in krajsi
prispevki, ki naj ne bodo daljsi od 1000 besed ali
7000 znakov s presledki vred. Fotografije oddajte
posebej (ne v besedilu) v digitalni obliki (jpg,tif),
minimalna velikosti datoteke 500 KB in obvezno
navedite ime avtorja fotografije.

Glasilov
elektronski

obliki na:
www.kclj.si




Alenka Klun, Enota za odnose zjavnostmi

»Ves NEVROKIRURSKI SVET Je seznanjen z Ljubljano«

Stanovsko priznanje akademiku Vinku V. Dolencu

To jesen nas je razveselila novica, da je akad. prof. dr. Vinko
V. Dolenc, dr. med., pionir s podrocja mikroanatomskih spo-
znanj in kirurskih operacij na podrocju kavernoznega sinu-
sa, prejel evropsko nagrado za izjiemno delovanje v nevro-
kirurgiji (Exceptional Service in Neurosurgery) v sklopu
kongresa Evropskega zdruzenja nevrokirurskih drustev, ki
je potekalo med 16. in 20. oktobrom 2022 v Beogradu.

»Navdihnil in spodbudil je na tisoce nevrokirurgov po vsem svetu,
da so se vescine najprej naucili v anatomskem laboratariju, da bi
se razvili in vztrajali pri delu v najzahtevnejsih asrednjih obmaocjih
lobanjskega dna ter hkrati upostevali visoke strokovne standar-
de,« je ob tem zapisal Dolencev stanovski kolega prof. dr. Roman
Bosnjak, dr. med. svetnik, predstojnik KO za nevrokirurgijo. Dodal
je, da gre pravzaprav za »vseevropsko priznanje slovenski nevro-
kirurgiji, vsem kolegom, vsem kolegom v preteklosti in vsem, ki so
to od blizu spremljali in z dobrim delom nadaljujejo v sedanjostic.

Bosnjakovim besedam pritrjuje tudi prof. Dolenc, ki smo ga ob
prejetju stanovskega priznanja povprasali, kaj mu nagrada pome-
ni. »Zelo veliko! Gre za osebnao priznanje, a prav tako za priznanje
ekipi, celotni nevrokirurgiji, UKC-ju in Sloveniji. Ves nevrokirurski
svet je seznanjen z Ljubljano, vsi vedo, kaj je k nevrokirurski stroki
doprinesla nasa nevrokirurgija.«

&€ Ljubljanska nevrokirurgija je dobila mesto na
zemljevidu nevrokirurske stroke sveta. Zavedati

pa se je treba, da nasi uspehi niso samo nasi ali
samo maji. Da smo lahko dosegli uspehe, ki so bili
zdaj nagrajeni in priznani, se je potrebno ozreti na
daljSe obdobje nevrokirurgije v Ljubljani. Izjemno
zaslugo gre tako pripisati prvemu predstajniku
nevrokirurgije prof. dr. Milanu Zumruin njegovemu
vizionarstvu v razvoju nase stroke.

Tako razmislja starosta slovenske nevrokirurgije in se spominja: »Po
hudi letalski nesreci na brniskem letaliscu leta 1966 smo na po-
budo prof. dr. Zumra kot pomo¢ na nevrokirurgijo dobili operacijski
mikroskop »BECK« (Slika 1). Prof dr. Zvumerje vedel, da je v mo-
derni nevrokirurgijimaoZno napredovatile ob uparabi mikrokirurgije:
»baolje videti, bolje ¢uvati in ne poskodavati Zivénih struktur«. Leta
1968 smo tako zaceli z eksperimentalnim delom na perifernih Ziv-
cih in leto kasneje s prvimi operacijami na poskodavanih Zivcih, ki
sma jih z mikrokirursko tehniko lahko mnogo bolje oskrbeli kot brez
mikroskopa. Naj povem, da so nevrokirurgi v tistem obdobju poleg
Ljubljane uparabljali mikroskop le v ZDA, v Evropi pa zgolj v Zurichu.«

»Leta 1970 smo na prvem mikronevrokirurskem kongresu na
Dunaju Ze predstavili nase prve primere poskodovanih in mikro-
kirursko oskrbljenih Zivcev. V osemdesetih letih smo organizirali
mikrokirurSke delavnice oskrbe perifernih Zivcev, ki smao jim dodali

% se mikrokirurgijo drobnih Zil (Slika 2: skupinska fotografija iz leta r | — i
= 1978) Zeleta 1974 smo zaceliz mikronevrokirurko oskrbo anevri- of the Caneret Seor Bo ST
2 zem mozganskih Zilin mozganskih tumorjev, vse ob iziemni pomoci ~ —
E prof. dr. Zumra (Slika 3). Poleg ucnih delavnic smo nadaljevali z la-
boratorijskimi Studijami lobanjskega dna in kavernoznega sinusa.« Eﬂ&"iﬁ:ﬁ:m P :
=40 %i_ﬂ‘ [+¥
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Nova spoznanja v anatomiji so Dolencu in kolegom na pragu de-
vetdesetih let omogocila nove operacije anevrizem in tumorjev v
kavernoznem sinusu. Spoznanja mikroanatomije kavernoznega
sinusa je nato predstavil na sedmem svetovnem kongresu nevro-

kirurgav leta 1981v Munchnu.
bé Zaradi do tedaj neraziskanega podrocja, celo
prepovedanega za kirurgijo, sem bil spoznan za
Cloveka, potrebnega psihiatricne oskrbe! A nisem
se obrnil na psihiatrijo, ampak sem odsel Se z vecjo
vnemo v anatomski labaratorij,

hudomus$no sklene sogavarnik.

Leta 1986 so nato v Ljubljani organizirali prvi simpozij o kaver-
noznem sinusu, ki se ga je udelezilo pomembno Stevilo nevroki-
rurgov iz celega sveta. Po tem simpoziju je tematika lobanjskega
dnain kavernoznega sinusa postala sestavni del programa sleher-
nega nevrokirurSkega kongresa.

»Led je bil prebit in sledila so Stevilna povabila na vse celine. Naso
ustanovo so obiskovali Stevilni nevrokirurgi iz vsega sveta, neka-
teri celo veckrat, za krajsi ali daljsSi ¢as, celo do enega leta. Nova
spoznanja je bilo treba prakticno razlagati na stevilnih kongresih,
ucnih delavnicah in celo z operacijami v nevrokirurskih ustanovah
po svetu. Obenem smo poskusali »zavarovati« ustrezno nevroki-
ruréko obravnavo kavernoznega sinusa z objavami v strokavni lite-
raturiin s knjigami v anglescini, ki so celo prevedene v druge jezike
(Slika 4),« sklene akademik.
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Ko prof Dolenca povprasamo o
njegovem videnju novih gene-
racij nevrokirurgov, ki jim je
bil mentor, pove, da ga ve-
seli, da so posamezniki iz
Amerike, Japonske, Kitaj-
ske, Indije in celo Evrope,
skratka z vseh kotickov
sveta, osvajili mikroana-
tomijo kavernoznega si-
nusa do potankosti in da
so uspesni v kirurgiji lobanj-
skega dna do te mere, da bi se
jim tudi sam brez pomislekov pre-
pustil. Kaj pa bi jim sporogil zdaj, ko je
bogatej$i za dolgoletne izkunje?
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Vsako zgradbo je treba zaceti graditi od
temeljev. Preskakavanja ni. Vsakdo od mladih
nevrokirurgov lahko postane dober, ce se bo
dovaolj posvetil delu v anatomskem laboratoriju,
preden se loti operacije lobanjskega dna.=
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Slovenija v evropskem vrhu
po KAKOVOSTI OBPORODNE OSKRBE

Porocilo EURO-PERISTAT o perinatalni rezultatih v Evropi v obdobju 2015-2019

\d

Zdravje novorojenckov in njihovih mater je kljucni pokaza-
telj zdravja in dobrega pocutja prebivalstva. éeprav stase
stopnji mrtvorojenosti in umrljivosti dojenckov v zadnjih
desetletjih znatno zmanjsali, ostaja breme umrljivosti in
obolevnosti prednostna naloga javnega zdravja v Evropi,
rezultati rojstev med drzavami pa so zelo razlicni.

Ker si evropske drzave delijo primerljive Zivljenjske standarde in na
splosno dobro razvite sisteme zdravstvenega varstva, vendar so
zelo razliéne v svojih zdravstvenih politikah in praksah, lahko preu-
Cevanje razlik v perinatalnih kazalnikih osvetli politike in prakse, ki
preprecujejo zdravstvena tveganja in optimizirajo zdravje starSevin
dojenckov. Ti kazalniki lahko drzavam tudi omogocijo, da primerjajo
svojo uspesnost in opredelijo podrocja, kjer je potreben napredek.

15. 1. 2022 je bilo objavljeno evropsko porocilo o perinatalnem
zdravju v letih od 2015 do 2013. Gre za peto tovrstno porocilo za-
pored (predhodno je bilo za leto 2015), pripravljeno v okviru projekta
Euro-Peristat. Projekt Euro-Peristat je bil ustanovljen z namenom,
da se zberejo podatki o perinatalnem zdravju za vse evropske drza-
ve ter pripravijo v obliki, ki omogoca primerjanje rezultatov razliénih
nacionalnih statistik. Za izdelavo porocila je podatke iz svojih naci-
onalnih statisticnih sistemov posredovalo vec kot 100 sodelujocih
tlanav iz vseh 27 drav &lanic EU ter Islandije, Norveske, Svice in
Zdruzenega kraljestva.

Porocilo lahko brezplaéno prenesete s spletne strani projekta: https://www.europeristat.com/index php/reports/ephr-2018 html
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Iz Slovenije, kiima Ze od leta 1987 zelo dober
nacionalni sistem za zbiranje perinatalnih
rezultatov [NPIS]), sta sodelovala informatik
dr. Ivan Verdenik, dipl. ing. elektrotehnike, in
izr. prof. Miha Lucovnik, specialist ginekologije
in porodnistva, ki je letos zamenjal dosedanjo
slovensko predstavnico v Euro-Peristat projektu
izr. prof. Nataso Tul Mandic, specialistko
ginekologije in porodnistva.
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Stopnja perinatalne umrljivosti (mrtvorojenosti in neonatalne umr-
ljivosti) je v Sloveniji med najnizjimi v Evropi in se je v zadnjem ob-
dobju Se zmanjSala. To kaZe na zelo dobro zdravstveno oskrbo no-
secnic/mater in plodov/novarojenckov. Dobre perinatalne rezultate
ohranjamo ob Se vedno razmeroma nizkemu delezu carskih rezov,
vendar le-ta z leti narasca. Podatki v Euro-Peristat porocilu za ob-
dobje 2015-2019 bodo zelo pomembni tudi za razumevanje vpliva
pandemije covida-19 na zdravje nosecnic in novorojenckov. Podatki
za pandemicni leti 2020 in 2021 se namre¢ trenutno analizirajo in
bodo predvidoma predstavljeni naslednje leto. Primerjava s pred-
pandemi¢nim obdobjem bo pokazala nepasredni vpliv same okuzbe
na zdravje mater in otrok, pa tudi vpliv sprememb v organizaciji pred-
porodnega ter obporodnega varstva, ki jih je pandemija zahtevala ®.
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|ZBEREM CEPLJENJE! @
Tako Scitim sebe in druge.

CEPLJENJE ZA ZAPOSLENE V UKC LJUBLJANA |  univerzteto

Lokacije in urnike preverite na INTRAnetu.
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Prof. dr. Tatjana Lejko Zupanc, dr med, predstojnica Klinike za infekcijske bolezni in vrocinska stanja

Danes miza druge, nato drugi za nas. CEPIMO SE!

AKTUALNO
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Ob zacetku sezone gripe

Tu je hladni del leta in z njim sezona virusnih okuzb dihal, tudi sezona gripe. Gripa je virusna okuzba dihal, ki ima velik po-
tencial Sirjenja med ljudmiin lahko v ¢asu epidemije prizadene 10-20 % prebivalstva in 40-50 % posameznikov nekaterih
skupin populacije; mozni so lokalizirani izbruhi bolezni ali obsezne epidemije.

Sposobnost virusov gripe, da povzrocajo epidemije, je posledica
velike spremenljivosti virusa, zato je tudi zaScita proti virusom gripe
kratkotrajna. Manj$e spremembe so vzrok vsakoletnim epidemijam
gripe v zimskih mesecih. Pri vecjih spremembah se pojavi virus gri-
pe, ki je spremenjen do take mere, da je za okuzbo dovzetno veliko

vetje Stevilo ljudi.
bé Med epidemijo covida-19 gripe skoraj ni
bilo, saj so bili nefarmakolosSki ukrepi, ki so
bili uvedeni zaradi prepre¢evanja prenosa
virusa SARS-CoV-2, za preprecevanje gripe
zelo ucinkoviti.

S ¢loveka na cloveka se virus gripe Siri preko Kapljic, ki se izloGajo
med kihanjem in kasljanjem, ter zneposrednim ali posrednim stikom;
najpogosteje preko rok bolnika z gripo ali predmetav in povrsin, kon-
taminiranih z izlocki dihal bolnika. Inkubacijska doba je od enega do
sedem dni. Oseba je kuzna do sedem dni; otroci do deset, kuznost se
zacne obicajno en dan pred pojavom prvih znakov. Kuzni smo tudi, ¢e
S0 simptomi blagi.

o

D 4

Zdravstveni delavei smo zaradi narave dela
pogosteje izpostavljeni virusu gripe in smo
lahko pomemben vektor prenosa okuzbe na
delovnem mestu, med sodelavcei in tudi na bolnike.

k6

Tveganje za tezji potek bolezni in zaplete ob prebolevanju gripe ima-
jo predvsem otroci, mlajSi od dveh let, starostniki, nosecnice, debeli,
ljudje zrazlicnimi kronicnimi osnovnimi boleznimiin balniki z okvarje-
nimimunskim sistemom. Ob gripi se pogosto poslabsajo tudi osnov-
ne kroni¢ne balezni; pri vecini bolnikov se stanje s¢asoma popravi,
pri nekaterih pa ne oziroma le deloma. Povprecna smrtnost zaradi
sezonske gripe je priblizno 0,1 %, med pandemijami je lahko precej
vetja. Letne ocene smrti, pavezanih z gripo, kazejo pomembno na-
raScanje. Vec kot 90 % smrti, povezanih z gripo, se zgodi pri odraslih,
starejSih od 65 let.



bé Najbolj u¢inkovit preventivni ukrep, poleg
uposStevanja osnovnih higienskih pravil, je
vsakoletno cepljenje s sezonskim cepivom,
pripravljenim po priporocilih Svetovne
zdravstvene organizacije. Cepivo proti gripi je
»mrtvo« cepivo, ki vsebuje inaktivirane dele
virusov gripe in ne more povzrociti bolezni.

Ceplienje zdravstvenih delavcev (ZD) proti gripi je Se posebej po-
membno, saj je poleg nevarnosti za okuzbo zdravstvenega delavca
v bolnisnicnem okolju vecja tudi nevarnost prenosa okuzbe na pa-
ciente. Preprecevanje zbolevanja zdravstvenega osebja je zelo po-
membno tudi za delovanje zdravstvenega sistema v primeru vecjih
izbruhov nalezljivih bolezni, ki jih preprecujemo s ceplienjem. Zavra-
canje cepljenja s strani zdravstvenih delavcev, razen v primeru opre-
deljenih kontraindikacij, je problematic¢no.

NajpomembnejsSa obveza zdravstvenih delavcev je namrec varova-
nje zdravja bolnikov. Ce smo cepljeni, je moznost, da bomo bolezen
prenesli na bolnika, bistveno manjSa. Kadar se kot razlog za zavra-
Canje cepljenja navede, da zdravstveni delavec obicajno ne zboli za
gripo, ni ustrezno, saj smo kuzni tudi ob blagih in atipicnih znakih
bolezni. Tudi strah pred stranskimi nezelenimi ucinki cepljenja je
neupraviten, saj so nezeleni stranski ucinki redki, praviloma vecino-
ma blagi in prehodni ter minejo v nekaj dneh. Blagi stranski ucinki
ceplienja so bolecine na mestu vboda, ali pa rdecina in zatrdlina na
mestu vboda. MoZne so tudi sistemske reakcije v obliki vrocine, ut-
rujenostiin bolecin v misicah. To vidimo predvsem pri otrocih. Edina
kontraindikacija za cepljenje so alergije na sestavine cepiva (npr.na
jajéne beljakovine).

&€ Resninezeleni ucinki po cepivih proti gripi so
zelo redki. Zaradi moZnosti razvoja odpornosti

je prav, da protivirusna zdravila ohranimo za

tezko bolne in tiste skupine, ki se ne smejo cepiti.

Ce bi vprasali bolnike z dejavniki tveganja za tezji potek gripe ali nji-
hove svojce, bi ti odgovorili, da pricakujejo, da bodo zdravstveni de-
lavci cepljeni, ker bodo s tem zaSgitili bolnike.

Za preprecevanje Sirjenja gripe je v zdravstvenih ustanovah
potrebno:

1. cepljenje zaposlenih;

2. dosledno upoStevanje standardnih higienskih ukrepov s poudar-
kom na higieni rok — razkuzevanije;

3. Geje le mozno osamitev bolnika;

4. uporaba osebne varovalne opreme (kirurSka maska tipa IIR)
skladno s strokavnimi priporocili, varno ravnanje z uporabljeno
osebno varovalno opremo;

5. zaposleni z vroc¢ina in znaki okuzbe dihal ostanejo domain s tem
preprecijo prenos okuzbe na druge osebe, tisti z znaki okuzbe di-
hal pa morajo nositi zasgitno kirurSko masko.

Ker se gripa Siri tako kapljicno kot s stikom z okuzenimi povrsina-
mi, lahko ustrezna higiena pavrsin prepreci nekatere okuzbe. Proti
virusu gripe je ucinkovita vecina razkuzil, ki jih v uporabljamo v bol-
niSnicah. Uginkovitost alkoholnih razkuZil je ob dodatku kvarternih
amonijevih spajin vecja. Za splogno populacijo je pomembno:

1. redno umivanje rok;
2. izogibanje prostorom, kjer je velika koncentracija ljudi,

3. vsakoletno cepljenje proti gripi, ki je smiselno za vse prebivalce,
da pred boleznijo zavarujejo sebe in svoje bliznje;

4. dobra higiena dihal: med kihanjem in kaSljanjem je potrebno z
robckom za enkratno uporabo dobro prekriti nos in usta, nato pa
robcek odvreciv smeti;

5. v tasu epidemije gripe naj ljudje z vrocino in/ ali znaki okuzbe di-
hal ostanejo doma in s tem preprecijo prenos okuzbe na druge
osebe.

&€ Ceplienje je posebej priporacljivo za osebe,
ki jih bolezen Se posebej ogroza, kot so

starejsi od 65 let in bolniki s kronicnimi

boleznimi pljuc, srca, ledvic, diabetiki, osebe z
imunsko pomanjkljivostjo, osebe, zdravljene s
kemoterapijo ali radioterapijo, bolniki z rakom ter
oskrbovanci domov za starejSe.

Na voljo so cepiva, ki temeljijo na inaktiviranih virusih oziroma nji-
hovih antigenih in cepiva iz zivih, oslabljenih virusov. Inaktivirana
cepiva so praviloma sestavljena iz dveh sevov virusa influence A
in dveh sevav virusa influence B (Stirivalentna cepiva), za katere
predvidevajo, da bodo krozili v prihajajoci sezoni. Smiselno je ce-
piti osebe z najvetjem tveganjem za zaplete gripe, tiste, ki bi lahko
gripo prenesli tem skupinam ljudi, in tiste, ki opravljajo dejavnosti,
pomembne za zivlienje in delovanje skupnasti oziroma drzave, da
zagotovimo njihovo delazmoznost v Casu epidemije. Ker je zasgita
po cepljenju kratkotrajna, so cepljenja potrebna vsako leto. Zascita
je dokaj dobra pri mladih ljudeh, slab8a je pri starostnikih, majhnih
otrocih, pri osebah z nekaterimi kroni¢nimi boleznimi in pri tistih z
okvarjeno imunostjo. Pri teh skupinah cepljenje bolj uginkovito pre-
preci prizadetost spodnjih dihal in druge zaplete gripe. Raziskave pri
varovancih domav za kronitno nego so pokazale, da se po cepljenju
zmanj$a moznost za pojav bolezni le za priblizno eno tretjino, moz-
nost, da bo potrebna hospitalizacija za slabo polovico, za nastanek
pliutnice za priblizno 60 % in za smrt za 75 %. Ceprav nepopolna, je
zasCita s cepivom vseeno dobra in varna ter se smatra kot najbolj
ucinkovita obstojeca strategija za preprecevanje gripe.

Kljub Stevilnim argumentom, ki govorijo v prid cepljenja ZD proti gri-
pi, pa je preceplienost ZD proti gripi nizka. V vecini evropskih drzav
se giblje med 10 in 40 %. V Sloveniji je cepljenje proti gripi za ZD
priporocljivo glede na oceno tveganja na delovnem mestu. Drzava
Slovenija je, kar se tice precepljenosti prebivalstva proti gripi, med
evropskimi drzavami na dnu lestvice. Nic boljSe ni s precepljenostjo
ZD Kljub Stevilnim kampanjam, dostopnaosti in brezplacnosti ceplje-
nja. Videti je, da ZD pri nas podcenjujejo socialni pomen cepljenja
0z. da ta v naSem kulturnem okolju nima nobene vioge pri odlogitvi
zacepljenje. =
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asist. Peter Spazzapan, dr. med., vodja Enote za otroSko nevrokirurgijo

Posteriorna osteogena distrakcija

lobanjskega svoda

Nova metoda v nevrokirurgiji za zdravljenje plagiocefalije pri otrocih

26. oktobra 2022 je bil v operacijskem bloku Pediatricne
klinike v sklopu rednega operativnhega programa Enote
za otroSko nevrokirurgijo prvic v Sloveniji opravljen kirur-
Ski poseg posteriorne osteogene distrakcije lobanjskega
svoda.

Tak poseg je namenjen otrokom od pol do enega leta starosti z
diagnozo kraniosinostoze, ki nastane zaradi prezgodnje zakoste-
nitve enega ali vec lobanjskih Sivov. Zaradi kraniosinostoze pride
do znacilnih lobanjskih deformacij, zaradi katerih je fizioloSki razvoj
moZganov oviran.

bé Za posteriorno osteogenao distrakcijo se
odlocimo pri otrocih, ki imajo diagnozo

bilateralne koronarne ali lambdoidne
kraniosinostoze, za kateri je znacilna
brahicefali¢na oz. kratka (sploScena) oblika
lobanjskega svoda. To se pajavi predvsem pri
otrocih s sindromskimi oblikami kraniosinostoz
(sindrom Muenke, Apert, Crouzon, Pfeiffer).

Namen kirurSkega zdravljenja teh otrok je ustvariti volumen, ki ga
mozgani potrebujejo za fizioloSki razvoj. To lahko dosezemo z di-
rektno ekspanzijo lobanjskega svoda, pri cemer nas omejuje raz-
poloZljivost kozZe, ali s postopnim Sirjenjem z uporabo lobanjskih
distraktorjev obojestransko. En mesec trajajoca distrakcija omo-
goca podaljsanje posteriornega lobanjskega svoda za 30 mm.

Za take posege smo se do sedaj obracali na tuje centre otroSke
nevrokirurgije, predvsem v Lyon, in na pediatriéno bolni$nico Nec-
ker v Parizu, s katerima smao vsa leta kanstruktivno sodelovali.

Ta poseg sta prvic v Sloveniji opravila nevrokirurga asist. Peter
Spazzapan, dr. med, in izr. prof. dr. Tomaz Velnar, dr. med, ob super-
viziji poljskega nevrokirurga prof. Davida Larysza iz Univerzitetne-
ga centra Olsztyn. Otroka sta anestezirali Jelena Berger, dr. med,
in Katarina Pavslar, dr. med. InStrumentarka pri posegu je bila Ka-
rolina Nose, dipl. m. s. Po posegu je bil otrok nadzorovan v EIT na
Pediatricni kliniki, pod vodstvom doc. dr. Petje Fister, dr. med.

Poseg in postoperativni potek sta bila brez komplikacij, otrok je
normalno povsem okreval.

Operacije kraniosinostoz se na Oddelku za nevrokirurgijo izvaja-
jo ze vec desetletij, za kar je bil zasluzen prof. dr. Marijan Korsic,
dr. med. Leta 2016 smo poleg standardne kirurske tehnike uvedli
dodatne, bolj sodobne pristope, predvsem fronto-orbitalno podalj-
Sanje (angl. fronto-orbital advancement) in preoblikavanje celot-
nega lobanjskega svoda (angl. cranial vault remadelling).

Obravnava otrok s kraniostozami je multidisciplinarna. Poleg
nevrokirurgov v nacionalnem Kraniofacialnem konziliju sodelujejo
Se specialisti maksilofacialne kirurgije, ORL, plasticne kirurgije in
pediatrije.

Asist. Peter Spazzapan in izr. prof. dr. Tomaz Velnar
med operacijo posteriorne distrakcije lobanje pri dojencku.

bé Poseg posteriorne osteogene distrakcije
predstavlja nov mejnik v delovanju Enote za
otrosko nevrokirurgijo, KO za otrosko kirurgijo
Pediatricne klinike v UKC Ljubljana, ki je v
sodelovanju z drugimi specialisti kraniofacialnega
konzilija v zadnjih letih dosegla Ze zavidljivo
Stevilo kirurskih uspehov in je bila pred dvema
letoma imenovana tudi v evropsko strokovno
mreZo kraniofacialnih referencnih centrov ERN -
Cranio (angl. European Reference Network]). =

Pri operaciji posteriorne osteogene distrakcije se obojestransko namesti distraktar,
ki z vsakodnevnim privijanjem postopna odmika zatilni del svoda navzad do 30 mm v
enem mesecu, razmik pa sproti prerasca kost.



izr. prof. dr. Dimitrij Kuhelj, dr. med. predstojnik Klinicnega instituta za radiologijo

V UKCL tudi v prihodnje NAJSODOBNEJSA OBRAVNAVA
BOLNIKOV ZMOZGANSKO KAPJO v Sloveniji

Klinicni inStitut za radiologijo UKCL (KIR] je pridobil naj-
sodobnejsi dvoravninski (»biplane«) angiografski aparat za
zdravljenje in odkrivanje sprememb, predvsem na podrocju
glave in vratu. Nakup aparata in ureditev prostorov sta bila
skupni projekt Ministrstva za zdravje in UKCL.

bé MontaZa aparata je potekala v obdobju
epidemije covida-19, kar je bilo logisticno
zahtevno. Vsi udeleZeni v procesu so izkazali
veliko profesionalnosti, dobre volje in energije ter
skupaj dokoncali potrebna dela v predvidenem
casovnem roku.

Aparat se nahaja na NevroloSki kliniki UKCL, na novi lokaciji v prit-
liGju, saj je bil stari, iztroSen aparat umescen v neustrezen prostor. To
Je v veliki meri omogocilo vodstvo Nevroloske Kiinike, ki j zzmanjsa- Dane Gole, RI; Igor J. Kocijancic, dr. med, radiolog; Dimitrij Lovric, dr. med, radiolog;

njem pisarniskih prostorov zagotovilo ustrezen, sodoben prostor. asist. Nina Pirc, dr. med, anesteziologinja; Tomaz Luzar, anesteziolog (druga vrsta),
izr. prof. dr. Dimitrij Kuhelj, dr. med, radiolog; Tine Holc, RI

Tehniéno ima aparat dve rentgenski cevi in dva detektorja, ki lahko
delujejo hkrati in omogocajo hkraten prikaz sprememb v dveh rav-
ninah. Tako je mozno zdravljenje najkompleksne;j$ih sprememb na bé Prepriéani smo, da bo nov aparat tudi v

Stevilnih, tudi drobnih Zilah, ob najbolj$i mozni locljivosti. Njegova . . v oy
CT komponenta ( Cone-beam CT) omogoca natanéno doloCitev prihodnje omogocil najsodobnejso obravnavo

Zil, ki hranijo dolocene spremembe (npr. pri zdravljenju anevrizem, bolnikov v Sloveniji na podrocju intervencijske
tumorjev), kot tudi natan¢no vodenje najzahtevnej$ih punkcij v radiologije, vkljuéno s podroéjem intervencijske
vseh predelih telesa (drobne spremembe globoko v telesu ali take, nevroradiologije, ter bo omogocil nadaljnji razvoj
ki z ultrazvokom niso vidne). Zdravljenje takih sprememb je bilo do stroke v dobro bolnikov.=

zdaj mozno le v glavni stavbi UKCL, kar je bilo neugodno za bol-
nike, hospitalizirane na Nevrolo8ki Kliniki, posebej za take, ki so
bili hudo prizadeti. Avtomatska brizga za kontrastno sredstvo,
ki je integrirana v aparat, omogoca varng in ustrezno aplikacijo
kontrastnega sredstva, ki je pomembno za natanéen prikaz Zilja
in sprememb na njem.

Aparat omogoca odkrivanje in zdravljenje sprememb na oZilju vratu
in glave, drugje po telesu ter CT-vodeno izvajanje tako Zilnih kot ne-
Zilnih posegov. V prihodnje bomo na njem izvajali najzahtevnejse in-
tervencijske posege, med drugim zdravljenje zoZitev, zapor, razsiritev
arterij, in sicer tako na vratu in glavi kot tudi drugje v telesu. Aparat
omogoca tudi izvajanje najzahtevnejSih nezilnih posegov, vkljuéno s
CT-vodenimi, kar je dodatna funkcionalnost novega aparata. Tehno-
loska dovrSenost aparata omogoca prikaz in zdravljenje tudi najzah-
tevnejsih sprememb z nizko sevalno obremenitvijo.

Zaradi kompleksnosti sprememb bo del bolnikov obravnavan v lo-
kalni anesteziji, najkompleksnejSe posege pa bomo izvajali v sode-
lovanju z anesteziologi v splo$ni anesteziji. Ustrezna prostorska
umescenost aparata omogoca varno obravnavo bolnikov tako s
strani asepti¢nosti kot tudi s strani minimalne invazivnosti. Aparat
bomo uporabljali za redno delo kot tudi za neprekinjenao zdravstve-

no varstvo. Ob ostalih spremembah bo mozno na njem zdraviti pa- !
ciente z akutno mozgansko kapjo, tiste z anevrizmami, Zilnimi mal- g
formacijami in spremembami na hrbtenici, vkljuéno s kompleksnim =
zdravljenjem bolegine. =
=
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asist. Miha Petri¢, dr. med., Klini¢ni oddelek za abdominalno kirurgijo

Svetla prihodnost ROBOTSKE KIRURGIJE
trebusne slinavke, jeter in zolcevodov

Obisk z enega najboljsih robotskih centrov v ZDA

Zacetki robotske kirurgije v nasi ustanovi segajo v leto
2018, ko se je zacel izvajati program robotske kirurgije
na Klinicnem oddelku za urologijo pod vodstvom Simona
Hawline. Zaradi odlic¢nih rezultatov in izkuSenj kolegov je
tudi Klinicni oddelek za abdominalno kirurgijo pod vod-
stvom doc. dr. Groska in pomoci dr. Hawline zacel z robot-
skim kolorektalnim ter nato Se s programom robotske ki-
rurgije zelodca (dr. Sever] in trebusne stene (dr. Hubad).

Z nalogo razvoja robotske HPB kirurgije in podporo predpostavlje-
nih sem pricel s sistematsko pripravo in izobrazevanjem. Del uspo-
sabljanja je predstavljal tudi pettedensko krozenje na University
of Texas Southwestern (Dallas, Texas), ki trenutno velja za enega
najbolj$ih in najbolj prodornih robotskih centrov v Zdruzenih drza-
vah Amerike.

Ustanovitelj in vodja programa je profesor Herbert J. Zeh IlI, ki
velja za enega od ocetov robotske kirurgije trebusne slinavke. Del
njegove ekipe je tudi Patricio M. Polanco, ki je bil tudi mgj nepo-
sredni mentor. Na UT Southwestern sem opravil kurikulum, ki velja
za njihave kirurge. Sestavljen je iz uvodnega testiranja, opravljanja
vaj na simulatorju ter vadbe na umetnem materialu. Po uspesno
opravljenem preizkusu sem lahko zacel z vadbo na biotkivih, ki
so zelo dober priblizek naravnim tkivom. Seveda sem ob tem pri-
sostvoval Stevilnim robotskih operacijam trebusne slinavke.

S prof. Polancom sva skozi krozenje stkala iskren in pristen od-
nos. S pridobljenimiizku$njamiin zagonom sem kmalu po pavratku
zacel z nekaj osnovnimi robotskimi posegi pod nadzorom izkuse-
nejsih kolegov (dr. Grosek in dr. Sever). Nato sem se ob podpori
prof Tomazica in asistenci BoStjana Plesnika ter Jureta Salobirja
preizkusil v odstranitvi distalnega dela trebusne slinavke z vrani-
co. Izkusnje in rezultati nasega dela so bili nad pricakovanji, tako
da smo postopno $irili indikacije na leve hempankreatektomije z
ali brez ohranjanja vranice.

Robotski program smo postopno raz-
Sirili tudi na kirurgijo jeter, kjer smo ob
podpori prof Trotovska opravili manj-
Se (metastazektomije, segmentek-
tomije) in tudi vecje jetrne resekcije
(leva in desna hepatektomija). Posle-
di¢no smo napredovali v vseh para-
metrih in pridobili dovolj izkuSen;j, da
smo zaceli razmisljati o robotski ope-
raciji trebusne slinavke, ki v marsika-
terem pomenu pomeni eno najvedjih
in najzahtevnejsih HPB operacij.

b6

Pristna vez, ki sva jo
stkala s prof. Polancom,
jerezultirala v njegovem
obisku Slovenije in nase
bolnisnice med 6. in 10.
novembrom letos.

Pod njegovim mentorstvom smo tako
7. novembra opravili prvo robotsko
pilorus ohranjajoco resekcijo glave
trebusne slinavke, dan kasneje pa Se
drugo tovrstno operacijo. 9. novembra
smo imeli Cast in veselje poslusati prof. Polanca, ki nam je v enou-
rnem predavanju prikazal in orisal trenutno stanje robotske kirur-
gije v svetu ter pogled v prihodnast. Ob zaklju¢enem strokovnem
delu smo gostu razkazali lepote nase drzave.




£é Veckrat je iskreno poudaril, da je pozitivno
presenecen in navdusen nad lepotami

Slovenije. Zelo je pohvalil tudi samo ustanavo

in nas klinicni oddelek. Kot zelo pozitivno
ocenjujem tudi njegovo izjavo, da se je vnasem
operacijskem bloku pocutil kot v domaci bolnici
ter je pozitivno ocenil urejenost in opremljenost
nasega operacijskega bloka.

Danes, nekaj tednov kasneje, je za nami Ze Cetrta robotska ope-
racija glave trebusne slinavke. Skupaj smo opravili 16 operacij na
trebusni slinavki ter 6 operacij na jetrih in Zolcevodih. NaSe zace-
tne izkusnje kazejo, da je robotska kirurgija ob nekoliko daljSem
operativnem ¢asu povezana s pomembno niZjo stopnjo intraope-
rativne izgube krvi, manjSo pooperativno bolecino ter hitrejsim po-
operativnim okrevanjem. Zaenkrat se kaze tudi prednost v manjsi
stopnji pooperativnih zapletav, vendar je trenutna Stevilka bolni-
kov prenizka, tako da je za natancno oceno Se prezgodaj.

€ Robotska kirurgija ima svetlo prihodnost, v
sedanjosti pa bi se morali veckrat zavedati
oziroma opomniti, da smo del zelo uspesne

hise, kar nam priznavajo Stevilni uveljavljeni
centri v tujini. Hkrati pa bi moral biti to tudi signal
za vse tiste, ki odlocajo o tem, da nasi ustanovi
zagotavijo ustrezne in primerne delovne pogoje. =
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TRANSKATETRSKA VSTAVITEV MITRALNE
/AKLOPKE predstavlja nov mejnik za srcne bolnike

19. oktobra 2022 sta bili v UKC Ljubljana opravljeni prvi
transkatetrski implantaciji umetne zaklopke na mesto
obolele mitralne zaklopke. Tovrstni poseg predstavlja nov
mejnik pri zdravljenju slovenskih bolnikav, saj v tem prime-
ru ni potrebna uporaba naprave za zunajtelesni krvni ob-
tok, prav tako pa je pristop mozen preko bistveno manjse
rane na levi strani prsnega kosa.

Priprava na uvedbo metode v Slaveniji je trajala dve leti, mogoca
pa je bila le zaradi iziemnega interdisciplinarnega sodelovanja
zdravstvenih delavcev in vodstva KO za sréna in Zilno kirurgijo, KO
za kardiologijo, KO za radiologijo, KO za anesteziologijo ter podpo-
re uprave in strokovnega vodstva UKC Ljubljana.

11

Uvedba metode je zajemala zacetne priprave,
pridobitev dovoljenj, Solanje, izbor bolnikov in na
koncu samo izvedbo, ki tako predstavlja veliko
pridobitev za balnike, hkrati pa je tudi pomemben
strokovni napredek v svetu sicer Ze uveljavljene
institucije UKC Ljubljana.

Ekipo, ki je sodelovala pri posegih, so sestavljali: vodja programa,
kardiokirurg dr. Nikola Lakic, dr. med. vodja interventnih kardiolo-
gov profdr. Matjaz Bunc, dr. med, kardiokirurginja Tadeja Kolar, dr.
med, kardiologinja dr. Katja AZman Juvan, dr. med, kardiologinja
dr. Mojca Bervar, dr. med, anesteziologinja Ur§ka ierjav, dr.med,
anesteziolog Dejan Pirc, dr. med., inStrumentarka Mojca Podlo-
gar, dipl. m.s, inStrumentar Andraz éubic, dipl.zn, inStrumentarka
Dora Jurcic Slapsak, dipl.m. s, inStrumentarka Ur§ka Bradesko,
dipl. m. s, anestezioloski tehnik Iztok Kovacec, dipl. zn., anestezio-
logki tehnik Zlatko Grubesi¢, dipl. zn, perfuzionist Cazim Mehié,
dipl. zn, radiologki inZenir Matevz Cadej, dipl. inZ. rad. ter radiolo-
Skiinzenir Andrej Li$i¢, dipl.inZ rad.

Slika 1: Transkatetrska mitralna zaklopka.

Pri ¢loveku so transkatetrsko vstavitev mitralne zaklopke (TMVR)
prvi¢ opravili leta 2013. TMVR se je razvijala in do danes so tovr-
sten poseg opravili Ze pri okoli 1100 bolnikih v 98 svetovnih cen-
trih, kar UKC Ljubljana postavlja ob bok najnaprednejsim centrom
na svetu.

Tako se v UKC Ljubljana standardnemu kirurSkemu zdravljenju bo-
lezni vseh zaklopk (aortne, mitralne, trikuspidalne in pulmonalne),
uveljavljenim metodam perkutanega zdravljenja zozitve aortne
zaklopke (TAVI), puScanju trikuspidalne zaklopke (trikuspidalna
sponka, TriClip) ter puScanju mitralne zaklopke (mitralna sponka,
MitralClip) zdaj pridruzuje $e TMVR. Z novo metodo smo Se dodat-
no dopolnili nabor nacinov zdravljenja.

S TMVR bomao zdravili bolnike, pri katerih kirurSko zdravljenje in
zdravljenje z mitralno sponko nista primerna oziroma predstavljata
preveliko tveganje. Predvidevamo, da bo taks$no vrsto zdravljenja
letno potrebovalo do 10 ljudi.

Pri zdravljenju v UKC Ljubljana smo uporabili trenutno edino ko-
mercialno razpoloZljivo zaklopko podjetja Abbott, ki se imenuje
Tendyne. Sestavljena je iz Stirih delov - zunanjega ogrodia, biolo-
Ske zaklopke, pritrditvene vrvice in sidra.

Bolniki so med tovrstnim posegom v splosni anesteziji. Sam po-
seg vstavitve zaklopke Tendyne zajema rez, dolg priblizno 8 centi-
metrov, ki ga napravimo v 5. ali 6. medrebrju na levi strani prsnega
koSa. S tem je omogocen dostop do vrha levega prekata, preko
katerega z vodilom vstavimo zaklopko Tendyne v obolelo mitralno
zaklopko. Potem, ko z ultrazvakom srca in fluoroskopijo potrdimo,
da je polozaj v srcu ustrezen, zaklopko razpnemo. S posebnim me-
hanizmom na zunanji strani levega ventrikla zasidrama vrvico, ki
skrbi, da zaklopka ostane na pravem mestu v Srcu.

Oba obravnavana baolnika po posegu okrevata daobro.

bé

Uvedba te metode tlakuje pot novim
izboljSavam in metodam, ki jih bo bliznja
prihodnost nedvomno prinesla. S tem bosta
omogocena vecja varnost in ucinkovitejse
zdravljenje za balnike. =

Slika 2: Polozaj transkatetrske mitralne zaklopke v srcu.



Nov znanstveni napredek pri NEINVAZIVNEM
SPREMLJANJU STANJA PRESAJENE LEDVICE

Slovenski raziskovalci pod vodstvom prof. dr. Mihe Arno-
la (UKC Ljubljana, KO za nefrologijo] in izr. prof. dr. Metke
Lenassi (UL Medicinska fakulteta, InStitut za biokemijo in
molekularno genetiko) so prvi pokazali povezavo med vezi-
kularno DNA v urinu in okvaro presajene ledvice (J. Extra-
cell. Vesicles).

Kljub napredku pri zdravljenju koncne odpovedi ledvic s tran-
splantacijo ledvice neprepoznana okvara presadka vodi v slabse
dolgorocno prezivetje. Zunajcelicni vezikli so novoodkrita skupina
bioloskih membranskih nanodelcev v telesnih tekocinah, ki imajo
iziemen Kliniéni potencial za neinvazivno spremljanje stanja tkiv in
organov.

V Klini¢ni $tudiji, objavljeni v prestizni reviji Journal of Extracellu-
lar Vesicles (faktor vpliva 173), so raziskovalci prvi preugili uporab-
nost DNA, vezane na zunajceliéne vezikle v urinu, kot neinvaziv-
nega bioloSkega oznacevalca okvare presajene ledvice. Opisani
pristop omogoca specificno in visoko ob&utljivo zaznavanje da-
rovalGeve DNA na podlagi genotipskih razlik s prejemnikovo DNA.

Povezava do Clanka:

Z elektronsko mikroskopijo in biokemijski testi so tudi prvi pokaza-
li, da je na povrsino veziklov v urinu vezana dvoverizna DNA, kar jo
Sciti pred razgradnjo. Bolniki, pri katerih je biopsija pokazala okva-
ro presadka, so v urinu imeli znacilno vedje vezikle, na katere je bilo
vezane vet DNA. S kapljicno digitalno verizno reakcijo s polimera-
z0 so dodatno pokazali, da je del te vezikularne DNA darovalGeve.
Vezikularna DNA je bila znacilno povezana z chsegom vnetnih pro-
cesov v presadkuin je lahko locila med z limfociti T posredovanain
s protitelesi posredovano zavrnitvijo, ki imata razlino zdravljenje
in prognozo.

1}

S tem so raziskovalci pokazali, da ima
vezikularna DNA v urinu velik potencial za
dolgorocno neinvazivno spremljanje stanja
presajene ledvice, doprinesli pa so tudi k
temeljnemu znanju o lastnostih novoodkritega
tovora DNA zunajcelicnih veziklov v urinu.

Raziskavo pod vodstvom prof. dr. Mihe Arnola in izr. prof. dr. Metke
Lenassi so izvedli na Klinicnem oddelku za nefrologijo UKC Lju-
bljana, Institutu za biokemijo in molekularno genetiko in InStitutu
za patologijo Medicinske fakultete UL ter na Oddelku za bioteh-
nologijo in sistemska biologijo Nacionalnega instituta za biologijo.
Pomembno delo sta opravili mlada raziskovalka KO za nefrologijo
UKC Ljubljana lvana Sedegj in postdoktorska raziskovalka Nacio-
nalnega inStituta za biologijo Maja Stalekar. =

Vezikularna DNA v urinu ima velik potencial za dolgoreéno neinvazivno spremljanje poskodbe presadka
= Bolniki s poikadbo presadka imajo vedje vezikle in vef nanje vezane DNA

s, il
¥, 2
g

Vezikularna DNA se nahaja
na povriini veziklov iz urina

Vezikularna DNA lahko loéi med z limfociti T in s protitelesi posredovano
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Vesna Fujs, Martina Zorko Kodelja (Direkcija, Podrogje za analitiko in razvoj ZZZS)

Z novim letom novi projekti -
posodobitev SPP v Sloven

SPP (skupine primerljivih primerov) je prevod anglesSkega
izraza Diagnosis Related Groups (DRG). Poenostavljeno
receno je sistem SPP nacin razvr§canja bolnikov v skupine,
za katere porabimo podobno koli¢ino virov, podlaga za razvr-
$canje bolnikov pa so statisticne analize klini¢nih podatkov
in podatkov o porabi virov velikih vzorcev bolnikov. Sistem
SPP se je razvil vzgodnjih 80. letih kot odgovor na narasca-
joce stroske bolniSnic in kréenje zdravstvenih proracunov.
Akutna bolnisnicna obravnava je najvecji porabnik financnih
sredstev vvseh zdravstvenih sistemih, tudiv Slaveniji. V Slovenijije
v letu 2019 storitve akutne bolnisnitne obravnave na podlagi SPP
evidentiralo 29 izvajalcev zdravstvenih storitev, od tega 19 javnih
bolni$nic in 10 zasebnih izvajalcev. Izdatki za opravljene storitve
(brez loceno zaracunljivega materiala in brez dragih bolniSnicnih
zdravil] predstavljajo 40 % vseh izdatkov obveznega zdravstvenega
zavarovanja za zdravstvene staritve (priblizno 655 mio € letna).

&€ Zdravstvenidelavci se vsakodnevno po svojih
najboljsih moceh trudijo, da bi pacientom

zagotovili najboljSo celovito oskrbo in ustrezno
evidentiranje opravljenega dela je pri tem zelo
pomembno. V ta namen UKC Ljubljana tako kot
druge slovenske bolnisnice Ze vrsto let uporablja
klasifikacijo SPP (Skupine primerljivih primerov] za
pravilno kadiranje diagnoz in pasegov ter pravilno
zaracunavanje opravljenih storitev.

V Slaveniji se sistem SPP uporablja od leta 2004. Takrat je bil kup-
lienin uveden avstralski sistem SPP (Australian refined - diagno-
sis related groups — AR-DRG v4.2), ki je bil v primerjavi z drugimi
ocenjen kot najboljsi. V letu 2013 je bil izveden prehod na novejso
verzijo avstralskega sistema (klasifikacija diagnozin posegov AR-
-DRG vB). V Sloveniji trenutno poteka priprava na uvajanje 11. ver-
Zije klasifikacije diagnoz in posegov ter 10. verzije razvr§&evalnika
AR-DRG v10. Gre za zelo zahteven projekt, ki bo v UKC Ljubljana
zahteval Stevilne usklajene dejavnosti.

SPP [AR-DRG] sistem, kot ga posodaobljenega uvajamo v letu
2023, je sestavljen iz naslednjih komponent:

» Seznam (Sifrant) SPP-jev v10,

» Mednarodna klasifikacija bolezni (ICD-10-AM v11],

> Klasifikacija terapevtskih in diagnosticnih postopkov (ACHIVIT),
» Standardi kodiranja (ACS v11),

» Razvrscevalnik (grouper v10), ki ga bo priskrbela ZZZS.

V prihodnjem letu se tako obetajo Stevilne novostina podrocju SPP.
Z novostmi se bodo morali seznaniti ne samo na navo zaposleni, Ki
se vkljutujejo v delo z medicinsko dokumentacijo v UKC Ljubljana
(medicinske sestre, zdravniki, specializanti, administratorji), temved
tudi vsi, ki so trenutno vklju€eni v delo z medicinsko dokumentacijo.

Za pravilno delovanje sistema skupin primerljivih primerov (v na-
daljevanju SPP), na katerem temelji financiranje slavenskih bolni-
$nic, je pomembno redno obdobno prilagajanje utezi spremembam
v procesih zdravljenja in porabljenih virih, ob tem pa tudi kontinui-
rano vzdrzevanje ter posodabljanje sistema SPP. Sistem SPP je v

i

Sloveniji operativen ze 17 let, a infrastruktura in postopki za vzdrze-
vanje Se niso bili v celoti vzpostavljeni, zato je Zavod za zdravstveno
zavarovanje Slovenije (v nadaljevanju ZZZS) lani zacel izvajati pro-
jekt »Vzpostavitev celovitega upravljanja sistema SPP«.

V pripravljalnem obdabju so na ZZZS v sodelovanju s svetovalcem
Michaelom Wilkejem iz Inspiring Health GmbH pripravili primerjal-
no analizo razlicnih SPP sistemov (avstralski, nemski, nordijski).
Primerjali so strosek licenc, moznosti samostojnega upravljanja,
moznosti primerjave z obstojecim sistemom, Stevilo SPP-jev v po-
sameznem sistemu ... Analizo so predstavili partnerjem pri projektu,
ki so se odlocili, da v Sloveniji ostanemo pri avstralskem sistemu,
saj bi uvedba katerega koli drugega SPP sistema terjala prevec
dela in casa (pregled, prevod, prilagoditev, krizni Sifranti), ki jih po
trenutni casovnici nismo imeli na voljo. Zavedati se je treba, da bi
zamenjava Klasifikacij pomembno vplivala na vse ravni zdravstva,
saj se klasifikacije uporabljajo za statisticno porocanje na vseh rav-
neh zdravstva, ne samo za SPP-je. Medtem ko imajo vecje drZave
(npr. Nemcija, Francija, ZDA, Kanada) sredstva in kadre za razvoj in
vzdrzevanje lastnih SPP sistemav, se manjSe drzave, ki te mozZnosti
nimajo, zato raje odlocajo za nakup obstojecega SPP sistema.

Avstralski sistem se sicer uporablja v ve¢ drzavah v regiji: Bosna
in Hercegovina, Srbija, Crna gora, Makedonija. Prav tako ga Ze od
leta 2003 uporabljajo Irci, ki imajo podobno pot posodabljanja
sistema SPP kot Slavenija. V zadnjih letih pa se avstralski sistem
uvaja v drzavah, ki se Sele lotevajo uvedbe SPP-jev, npr. Savdska
Arabija, Katar, Singapur.

Namen SPP projektnih aktivnosti v Sloveniji je v sodelovanju z
drugimi delezniki opredeliti, vzpostaviti, preizkusiti in uvesti in-
frastrukturo in postopke, ki bodo omogocili celovito dolgorocno
upravljanje sistema SPP, vkljuéno z njegovim nadaljnjim razvojem
in rednimi nadgradnjami. Eni izmed ciljev projekta so tudi pridaobi-
tev, uvedba in obvladanje programske opreme za preracunavanje
utezi na podlagi podatkov o opravljenih staritvah v bolnisnicah in
zabelezenih stroskih.

TakSna programska oprema bo omogocila, da se obdobno zbrani
podatki o opravljenih storitvah in stroskih precistijo ter na podlagi
teh podatkov preracunajo nove utezi, ki bodo odrazale dejansko
razmerje med stroSki dela in materiala v stroskih zdravstvene
storitve. Tako bo omogocgeno praviéno placevanje bolniSnicam za
opravljene staritve, upostevajoc lokalne razmere v Sloveniji.

Z77S je 21.in 22. novembra 2022 organiziral izobraZevanje za
koderje, kjer so bile predstavljene novosti v standardih kodiranja
verzije 11. Na izobraZevanje so bile povabljene vse bolnisnice in
zasebniizvajalci storitev akutne bolniSniéne obravnave, na loceno
delavnico pa tudi nadzarni zdravniki ZZZS ter predstavniki NIJZ.
BolniSnice so na izobrazevanje prijavile osebe, ki prevedejo zapi-
se iz zdravstvenega kartona v Sifre iz klasifikacij in jih pripravijo za
vnos v razvrScevalnik.

Izobrazevanje je vodila Anna Coote iz Avstralije. Ga.
Coote iz podjetja eHealth Education iz Avstralije
ima vect kot 30 let izkusenj s klinicnim kodiranjem,
nadzorom kodiranja in izvajanjem izobrazevanj s
tega podrocja v Avstraliji in drugod po svetu.

Vir: Products and licenses | IHACPA, ZZZS =




Prelomen dosezek
maksilofacialnih kirurgov
UKCL

V koraku z najboljSimi ortognatskimi centri v
svetovnem merilu

Na KO za maksilofacialno in oralno kirurgijo so 19. decem-
bra 2022 prvic¢ v Sloveniji in tudi SirSe v tem delu Evrope
operirali pacientko s hudo skeletno ¢eljustno nepravilnos-
tjo zuporabo individualnih implantatov in vodil. Opravili so
premik obeh celjusti za popravo skeletne nepravilnosti.

Ortognatska kirurgija omogoca
pacientom poleg ureditve gri-
za, kar je bila paradigma pred
10 leti, tudi ustrezne obrazne
»poteze« in polozaj aerodige-
stivnega trakta. S tem se paci-
entu omogocijo normalno pre-
hranjevanje, govor in dihanje.
Rezultat pomembno vpliva tudi
na samopodobo in samozavest,
ki sta pomembni kompaonenti

Ekipa iz operacijske dvorane: David
Vozlic, dr. med, dr. dent. med, Maja
PetrovEic, dipl. m. s, asist. Mojca Knez,
dr. med, dr. dent. med. prim. Snezana
Zarkovic, dr. med. in asist. Ziga Kovatit,

duSevnega zdravja vsakega po-
sameznika.

Ortognatska kirurgija je doZive-
la velike premike s 30 in CAD/

dr.dent. med.

CAM tehnologijo. Individualni
implantati pa so v maksilofacialni kirurgiji odgovor na izziv per-
sonalizirane medicine. Pomenijo Se korak naprej - omogocajo
natancnejSe nacrtovanje operacij, krajSi operativni ¢as in boljSe
estetske rezultate.

Poseg so na daljavo nacrtovali s podjetjem Materialise, ki je vodil-
no v 30 nacrtovanju in tiskanju na svetu. Kritje stro$kav nacrto-
vanja in materiala je omogocilo slovensko podjetje Metalka media
d.o.0, ki v sodelovanju s KO za maksilofacialno in oralno kirurgijo
Ze vrsto let omogoca razvoj stroke. Poseg na pacientki so izved-
li asist. Ziga Kovatic, dr. dent. med, Mojca Knez, dr. med. dr. dent.
med. in David Vozlic, dr. med, dr. dent. med.

Omenjeni trije kirurgi so zadnja leta posvetili razvoju in napredku
ortognatske kirurgije v Slaveniji. Izobrazevali so se pri najvecjih
svetavnih strokavnjakih v tujini in uspeli premakniti meje ortog-
natske kirurgije v smislu krajSega operativnega tasa, zmanjSanja
pooperativnih zapletov in izboljSanja estetskega rezultata. Z aktu-
alnim posegom so se priblizali standardom najbolj$ih ortognatskih
centrovv svetu. =

izr. prof. dr. Dimitrij Kuhelj, dr. med,, predstojnik
Klinicnega instituta za radiologijo

UKC Ljubljana sodeluje
pri projektu i-Violin,
sofinanciranem od EU

=iVIOLIN

KlinicniinStitut za radiologijo UKCL (KIR) sodeluje kot eden izmed
desetih partnerjev v evropskem projektu, ki ga sofinancira EU. V
projekt so vkljuceni tudi centri iz Avstrije, Nemcije, Portugalske,
Grtije, Hrvaske, Belgije, Irske in Finske. Projekt temelji na rezul-
tatih raziskav pod okriljem kampanje Eurosafe Imaging, ki je po-
kazala velike razlike v slikovni obravnavi onkoloskih bolnikov med
posameznimi ¢lanicami EU.

Cilj projekta je izdelava ter uskladitev slikavnih diagnosticnih pro-
jektov pri obravnavi onkolo$kih balnikov v EU z namenom dosega-
nja njihove ¢im vecje homogenosti v drzavah Clanicah. Projekt se
osredotoca na izboljSanje ter uskladitev radunalnisko-tomograf-
ske (CT) obravnave bolnikov s spremembami v podrocju prsnega
ko$a, trebuha in medenice.

Podatki o projektu

» Koordinator: EIBIR - European Institute for Biomedical

Imaging Research

Stevilo partnerjev: 10

Pricetek: 1. september 2022

Zakljucek: 31. avgust 2024

Financiranje: Sofinanciran je s strani EU pod EU4Health

programom 2021-2027 EU4H-2021-PJ-03 sredstva,

ki so namenjena projektu za zagotavljanje kakovostiin

varnosti radioloske tehnologije pri diagno-

sticiranju in zdravljenju raka.

» Proracun projekta: 1172, 48781 EUR

» Povezava do projekta:
www.eibir.org/projects/i-violin/

v v v v

Namen projekta je znizati dozno obremenitev pacientov ob ustre-
zni sliki, ki omogoca odkrivanje in sledenje bolezni ter spremlja-
nje posledic zdravljenja. Ustvarjena bo evropska podatkovna
baza za CT posnetke, ki bodo pridobljeni z razliénimi parametri in
z ustreznimi indikatorji o dozi sevanja in kakovosti CT posnetkav.
S pomocjo teh podatkov bodo ustvarjena in podana priporocila za
optimizacijo.

Projekt bo potekal v sedmih delovnih paketih; KIR je vkljucen v pa-
kete 2-7 Gostil bo tudi eno od treh delavnic, ki bodo izvedene v
Sloveniji, Belgiji in na Hrvaskem. Hkrati bo poskrbel za testiranje
standardiziranih protokolov za obravnavo onkolo$kih bolnikov na
CT diagnostiki v izbranih slovenskih bolniSnicah v vseh regijah.

Pri projektu bomo sodelovali radiologi, radioloSki inZenirji ter me-
dicinski fiziki. =
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Bela palica: cudovit, a hkrati
zahteven pripomocek

Po svetovnem dnevu vida (13. oktobra) in pred mednaro-
dnim dnevom bele palice (15. oktobra) - dogodkoma, ko
Se bolj kot obiajno ozaveStamo posameznike ter SirSo
javnost o pomenu zdravja oci ter o beli palici kot simbolu
vectje samostojnosti oseb s slepoto in slabovidnostjo - so
v Nacionalnem centru za celovito rehabilitacijo slepih in
slabovidnih (NC CRSS) v 2. nadstropju Ocesne klinike
UKC Ljubljana priredili dan odprtih vrat.

Tiflopedagogi so predstavili na-
cine, kako spremljati osebe s
slepoto ali slabovidnostjo, abi-
skovalci pa so lahko preizkusili
hojo po poligonu z avirami s pre-
vezo, si nadeli simulacijska oca-
la razliénih vrst izgube vida in
opravili prakticni preizkus rabe
_ bele palice. Medicinske sestre
ey in zdravniki ter psihologi in soci-
- alna delavka so predstavili svoje

obravnave oseb s slepotoin sla-
~ bovidnostjo ter pojasnili, koga
ﬁ in kdaj napotiti v NC CRSS. Na
‘ voljo je bil tudi preizkus speci-
a alnih opticnih pripomockav in
:--‘rﬁ elektronskih pripomockov z go-
vorno sintezo in s povecavami
| zaslonske slike. =

Prof. dr. Marko Hawlina, dr.
med. mednarodno uveljavljen
strokovnjak na podrocju ge-
netskih boleznih mreznice in
nevrooftalmologije, ki deluje
na Oc&esni kliniki UKCL, je 29.
novembra 2022 prejel zlato
plaketo za izjemne zasluge
pri razvijanju znanstvenega,
pedagoskega, umetniSkega ustvarjanja Univerze v Ljubljani in za
krepitev njenega ugleda. =

Skupno staliSce stroke o t.i. SINOROMU IRLEN

Obstoj t. i. sindroma Irlen oz skotopiénega sindroma ni doka-
zan, teZave, ki mu jih pripisujejo, pa so lahko simptomi pomemb-
nih zdravstvenih tezav s potencialno resnimi posledicami, opo-
zarjajo strokovnjaki, ki se pri obravnavi otrok in mladostnikav
vse pogosteje srecujejo s to “diagnozo” motnje
vizualnega procesiranja infarmacij.

Preberite vec na;

Tadeja KriSelj, Maja Medvescek Smrekar, Bojan Veberic

30 let Sole enterostomalne
terapije v UKCL

UKC Ljubljanaje v sodelavanju z Zbornico zdravstvene in ba-
biSke nege Slovenije — Zvezo strokavnih drustev medicinskih
sester, babic in zdravstvenih tehnikov in s Sekcijo medicin-
skih sester v enterostomalni terapiji v casu od 13. septembra
2021 do 24. novembra 2022 organiziral 8. Solo enterosto-
malne terapije. Letos mineva 30 let, odkar je bilo v Sloveniji
organizirano prvo funkcionalno izobrazevanje Sola ET.

Ob zakljutku izobrazevanja udelezenci izdelajo raziskovalno na-
logo ter opravijo praktiéno in teoretiéno preverjanje znanja. Ude-
lezenci ob zakljucku prejmejo certifikat, ki je priznan v evropskem
in svetovnem merilu. Vsem udelezencem, ki so uspesno zakljucili
Solo ET, iskreno &estitamo in jim Zelimo, da bi s svojim strokovnim
znanjem in entuziazmom pripomagli k celoviti in kakovostni obrav-
navi pacientov ter racionalni rabi medicinsko tehnicénih pripomoc-
kov in materiala.

Prof. dr. Pavle KoSorok, dr. med, je bil leta
1990 pobudnik izobrazevanja medicinskih
sester za podrocCje enterostomalne tera-
pije. UdeleZil se je 1. svetovnega kongresa
enterostomalnih terapevtov v Milanu. Zanj je
bilo to srecanje prelomno, saj je tam srecal gos-
po Normo Gill iz Clevelanda. Njo je profesor Turnbull prosil, da je
na oddelku ostala kot laicni terapevt. Ker je bila operirana zaradi
ulceroznega Kolitisa, je opazil, da je pri negi svoje ileostome zelo
spretna. Imela je namrec izku$nje z negovanjem svoje babice. Bila
je dober organizator in pobudnik svetovnega gibanja za enteros-
tomalno terapijo in je ustanovila Solo za enterostomalne terapev-
te. Gospa Norma Gill je prof. dr. KoSoroka, dr. med., povabila na 3.
svetovni kongres v Cleveland. Na podlagi ponujene Stipendije za
izobraZevanje ene medicinske sestre na podrocju enterostomalne
terapije je v Cleveland odSla gospa Metka Zima. Postala je prva
uradna enterostomalna terapevtka v Jugoslaviji. Leta 1990 se je
te Sole udelezil tudi prof. dr. Pavle KoSorok, dr. med., z namenom, da
tako Solo ustanavijo tudi v Jugoslaviji. V ¢asu Solanja je potekal
kongres enterostomalnih terapevtov v Torontu, na katerem je bila
kot enakopravna ¢lanica izbrana tudi Jugoslavija. Na osnovi tega
izobraZevanja in po njihovem nacrtu je profesor napisal program
Sole, ki je bil prilagojen nasim razmeram, in ga predstavil glavni
medicinski sestri Klinicnega centra. Trajalo je nekaj casa, da so
program izobrazevanja enterostomalnih terapevtov umestili v
okvire takratnega republiSkega izobrazevanja. éulaje bila potrjena
in Slovenija je bila sprejeta v mednarodno zdruzenje WCET (World
Councl of Enterostomal Therapists). Prva Sola ET je bila v UKC
Ljubljana izvedena leta1992.=



»Iu pade ali obstane

slovensko zdravstvo«
Premier Golob na obisku v UKCL

Predsednik vlade Robert Golob in minister za zdravje Da-
nijel BeSi¢ Loredan sta 23. novembra 2022 obiskala UKC
Ljubljanain si skupajz generalnim direktorjem UKCL Mar-
kom Jugom in strokovno direktorico Jadranko Buturovic¢
Ponikvar ogledala najvecjo zdravstveno ustanovo v drzavi.

»Danes je simbalicen dan, ko zaGnemao obravnavati razvojne pro-
jekte v zdravstvu,« je po obisku povedal premier in nadaljeval, da je
v UKC-ju zbranega najve¢ znanja na enem mestu.

»Nasa dolznost kot politike je, da to znanje zdaj nadgradimao tudi z
ustreznimimaterialnimiin prostarskimi pogaji. Na vseh oddelkih, ki
sma jih obiskali, sem sliSal besede: 'Ponosni smo, da delamao tukaj.'
To je nekaj, Cesar se ne da kupiti, ne smemo pa tega zapraviti. To naj
bo nasa skupna zaveza.«

Golob meni, da je dolZznost viade, da s sredstvi, ki so na voljo, zac-
nejo ustrezne projekte in jih potem tudi dokoncajo. Napovedal je,
da bodo nekateri projekti dokoncani v prvem, nekateri pa v drugem
mandatu.

Minister za zdravje BeS$ic¢ Loredan je dejal, da je ljubljanski
UKC najpomembnej$a zdravstvena in tudi uéna ustanova
v drzavi. Napovedal je, da se bodo po hitrem postopku lotili
tako urejanja financnih zadev kot prenove — meni, da je mogo-
Ce zelo hitro prenoviti glavno stavbo UKC-ja in narediti nacrt
njegovega razvoja.

Vlada je evropska sredstva za energetsko sanacijo preusmerila
v druge projekte, saj morajo biti porabljena do konca novembra
2023. Obnovo glavne stavbe UKC-ja bodo zato financirali iz pro-
racuna. Minister je povedal, da se bo po projekcijah zunanje in not-
ranje obnove projekt podrazil za priblizno 15 milijonav evrov, kar je
Ze predvideno v rebalansu proracuna.

V.d. generalnega direktorja UKCL Jug se je predsedniku vlade in
ministru zahvalil za obisk in dejal, da je klinicni center zelo velika
ustanova in verjetno eden klju¢nih stebrov slovenskega zdravstva.
"Ali bo klinicni center stal ali padel, bo pomenilo, ali bo obstalo slo-
vensko zdravstvo," meni. =

Plaketa pozrtvovalnemu
DEJANU DOBERSKU

Med leto$njimi prejemniki plakete DrZzavnega sveta naj-
zasluznejSim prostovoljkam in prostovoljcem za leto
2022 je tudi na$ sodelavec Dejan DoberSek. Plaketo je
prejel za svoje dolgoletno prostovoljno humanitarno delo
v ambulanti za osebe brez zdravstvenega zavarovanja.

"Dejan Dobersek Ze dvajset let prostovoljno sodeluje v ambu-
lanti s posvetovalnico za osebe brez zdravstvenega zavarovanja
- Pro bona ambulanta. V ambulanti je opravijal delo zdravstve-
nega tehnika, ki je vsebovalo sprejem pacientov, narocanje na
specialisticne preglede, razdeljevanje terapije, sodelovanje z
diagnosticno-terapevtskih pastopkih in posegih, zdravstveno
vzgojno delo, sodelovanje z drugimi izvajalci zdravstvenih stori-
tev," piSe v obrazloZitvi priznanja.

Delo v pro bono ambulanti DoberSek opravlja poleg svajih re-
dnih delovnih obveznosti strokovnega vodje zdravstvene nege
na Nevroloski kliniki UKC Ljubljana ter dejavnega strokovnega
dela v Zbornici zdravstvene in babiSke nege Slovenije - Zveze
strokovnih drustev medicinskih sester, babic in zdravstvenih
tehnikov Slovenije, za paciente pro bono ambulante pa je njegov
telefon dosegljiv 24 ur na dan. =

KUD PRICARAL PRAZNICNO VZDUSJE

Kulturno-umetnisko drustvo Klinicnega centra
in Medicinske fakultete dr. Lojz Kraigher je 20.
decembra priredilo praznicno prireditev za bol-
nike in zaposlene v UKCL. Na odprtju razstave
umetnikov Likovne skupine Leon Koporc in
Ustvarjalcev upodabljajo¢ih umetnosti v Do-
lencevi in Taborjevi galeriji sta nastopili zased-
bi Camerata medica in Vox Medicorum.
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Rudolf Bunc, mag. var, dipl. var.inZ, vodja SVZD; Sebastjan Senk inZ. vak, vodja GE

Vaja PRIPRAVLJENI NA POZAR

V petek, 14. oktobra 2022, ob 9. uri, je v stavbi Pediatricne klinike UKCL potekala vecja gasilska vaja z naslovom Pripravljeni
na pozar, ki sta jo organizirali Sluzba za varnost in zdravje pri delu z Gasilsko enoto in Pediatri¢na klinika UKCL.

Namen vaje je bil kar najbalj realno ugotoviti usposobljenost bolni-
$nicnega osebja za ukrepanje v primeru poZara, vodenja evakuacije,
resevanja otrok ter izvedbe vertikalne in popoine evakuacije vseh,
ki se nahajajo v stavbi Pediatricne Klinike UKCL.

Na vaji so poleg zaposlenih v Pediatricni kliniki in Sluzbi za varnost
in zdravje pri delu z Gasilsko enoto UKCL sodelovali tudi gasilci
Gasilske brigade Ljubljana, Policija, Regijski center za obvesca-
nje Ljubljana, Dispecerski sluzba zdravstva Ljubljana, ReSevalna
postaja Ljubljana ter zaposleni v Sluzbi za korparativno varnost in
Tehnicno-vzdrzevalnem sektarju UKCL.

Izvedena vertikalna in kasneje popolna
evakuacija otrok, starSev in vecine vseh,

ki so se nahajali v stavi Pediatricne

klinike UKCL, je potekala s strani zaposlenih
nemoteno oz. brez vecjih teZav, pri cemer
velja vertikalna evakuacija za enega najtezjih
nacinov premescanja bolnikov v niZja
nadstropja 0z. na varno mesto pred objektom.

1]

Na vaji je bilo ugotovljeno, da so se zaposleni v Pediatricni kliniki
UKCL nanjo dobro pripravili, prav tako podporne sluzbe, in jo tudi
odlicno izvedli. Iz objekta se je tako varno evakuiralo skupaj 252
oseb. Med njimi so bili tudi otroci in starsi, ki so sami izrazili Zejo,
da bi sodelovali na vaji. Zaposleni v Sluzbi za varnost in zdravje pri
delu in Gasilski enoti smo mnenja, da so zaposleni v Pediatricni
Kliniki UKCL hitro in pravilno izvedli vertikalno ter kasneje popolno

evakuacijo oseb iz objekta.

Po kancani vaji sta bila za otroke, ki so bili tega dne v balniSnici in
so sodelovali pri vaji, organizirana tudi ogled in predstavitev rese-
valnih, policijskih in gasilskih vozil. Nad predstavitvijo so bili otroci
zelo navduseni, saj je bilo za nekatere to prvo srecanje z njimi. Se
posebej pa so se otroci razveselili skromnega darila, kartonaste
sestavljanke, iz katere so lahko izdelali in kasneje pobarvali gasil-
sko kapo.

Zal pa ne potekajo vse pozarne vaje in vaje evakuacij v vseh objek-
tih UKCL tako skrbno. Prav tako niso vsi objekti UKCL zgrajeni v
skladu z zakonodajo s podrocja pozarne varnosti in niso opremlje-
ni s sodobnimi sistemi za zagotavljanje pozarne varnosti (javljal-
niki poZara, odvod dima in toplote, varnostna razsvetljava, pozarne
loditve, poZarna vrata), ali ti sistemi niso ustrezno vzdrzevani. Zato
je pomembno, da se na nivoju UKCL in posameznih OE zagotovijo
financna sredstva za sanacijo objektav, ki niso opremljeni z navede-



nimi sistemi za zagotavljanje pozarne varnosti, prav tako pa se mo-
rajo opravljati redna vzdrzevanja, zagotoviti brezhibnost objektov z
vidika pozarne varnosti ter varnosti in zdravja pri delu ter poskrbeti
za periodicno izvajanje pozarnih vaj in vaj evakuacije.

£ € Zaradi epidemioloskih razmer in preprecevanja
prenosa okuZzb je bila evakuacija bolnikov
izvedena v bistveno zmanjSanem obsegu. V

casu poZarne vaje so vse obravnave bolnih otrok
na kliniki potekale nemoteno. =

Video utrinke zvaje, kijih je v objektiv ujel gasilec Ivan Marjanovic,
si oglejte na tej povezavi:
https://www.youtube.com/watch?v=J03fZm84jal&t=100s

Priznanje Varensvet za
resevalca nujne medicinske
pomoci leta 2021

ResSevalec Robert Sabol, dipl. zn, ki je zaposlen na ReSevalni po-
staji UKCL, je prejemnik priznanja Varensvet za reSevalca nujne
medicinske pomodileta 2021. Nagrado so mu podelilina 8. Dnevih
nacionalne varnosti 2022 v Drzavnem svetu RS.

Zanimiv pogovor z g. Sabolom lahko preberete na:

http://www.varensvet.si/robert-sabol-prejemnik-priznanja-va-
rensvet-za-resevalca-nujne-medicinske-pomoci-leta-2021/

‘Jaz kot resevalec in davkoplacevalec Zelim in pricakujem, da ima-
mo vsi slovenski davkoplacevalci enake moZnosti za preZivetje, saj
za to tudi poSteno placujemo premije v zdravstveno blagajno. De-
lati na enak nacin kot vsa ta leta in pricakovati neko spremembo
pa je neumnost. Zato je ¢as za ‘zlati rez' in recrganizacijo helikop-
terske reSevalne sluZbe, pri cemer z veseljem pomagam z znanjem,
izkusnjami in predlogi," je povedal ob tej priloZnosti.

Eden izmed razlogov za prejem priznanja je njegova izjemno pri-
zadevanje za sodoben nacin resevanja ljudi v Sloveniji s helikop-
terjem, je tudi edini nosilec licence za HEMS TCM (Helicopter
Emergency Medical Service Technical Crew Member) v drZavi. =
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prizig praznignih lutks [N S
predsednico parlamenta |

COKOLADNI RAZPOKANCKI
Bozicno-novoletni prazniki pomenijo ¢as upanja, ljubezni,
srece, veselja in zelja, ki jih zelimo deliti z najblizjimi. Da bi - 90 G MASLA
bolnikom in zdravstvenemu osebju, ki skrbi za najbolj bal- . 120 G SLADKORJA V PRAHU

ne, pricarali prazniéno vzdus$je, je druzba Slovenski drzavni
gozdovi d.o.o. (SiDG) drugo leto zapored bolniSnicam po-
darila boZitne smreke. * 00 G MOKE

« 20 G KAKAVA V PRAHU

- POL ZAVOJCKA PECILNEGA PRASKA
. 200 G COKOLADE

- 3 JAJCA

- RUM

1 ZLICKA VANILJEVEGA SLADKORJA

JAJCA IN SLADKOR PENASTO STEPEMO. DODAMO
MASLO, RUM, KAKAV, PECILNI, MOKO, SCEPEC SOLIT
TER STOPLJENO COKOLADO. TESTO NAJ] POCIVA VSA]
30 MINUT V HLADILNIKU. KROGLICE PRED PEKO
POVALJAMO V SLADKORJU V PRAHU. PECEMO 15
MINUT NA 180 STOPINJAH CELZIJA.

5. decembra, na predvecer Miklavzevega godu, smo tako pred vho-

dom v glavno stavbo UKCL postavili veliko bozicno smreko iz koce-

vskih gozdov in slavnostno priZigali praznicne lucke. Na dogodku

je v.d. generalnega direktorja UKC Ljubljana doc. dr. Marko Jug, dr. V AVLI UKCL V PRAZNICNEM CASU STOJI
med. gostil predsednico drzavnega zbora mag. Ursko Klakocar Zu-

pancic in glavnega direktorja SiDG Matjaza Juvancica. LESENA SKRINJA, V KATERI SE NABIRAJO

Po prizigu luck smo se pogreli z boziénim cajem, ki so nam ga sku- SKRITE ZELJE ZAPOSLENIH, BOLNIKOV
hali zapasleni v nasi kuhinji, in se posladkali s piSkoti izpod njihavih

vescih rok. Da boste lahko med prazniki tudi doma zavihali rokave in IN OBISKOVALCEV V' UPANJU, DA JIH BODO
razvajali najblizje, so nam razkrili svoj doslej skrbno varovani recept DOBRI MOZ]E V NOVEM LETU CIM VEC

za Cokoladne razpokancke. = 5 ;
URESNICILI. STE VANJO ZE ODDALI SVV0]O?

UTRIP UKCL



DONACIJE NA PEDIATRICNI KLINIKI ne predstavljajo samo financnih sredstev, ampak
tudi neposredne nakupe aparatov, terapevtskih sredstev, knjig, igrac in organizacijo dobrodel-

nih in Sportnih dogodkov.

Veseli smo, da vecina donatorjev Ze tradicionalno ostaja med podporniki nase klinike, z njihovim vzorom pa se jim vsako

leto pridruzujejo tudi novi.

Prav posebna koSarkarska tekma

Na kosarkarski tekmi med KK Cedevita Olimpija in nemsko koSar-
karsko ekipo Ratiopharm UIm sta direktor Cedevita Olimpija Da-
vor Uzbinec in Anze Drolje, direktor poslovnega razvoja v pod-
jetju Better, poslovnemu direktarju Pediatricne klinike Teodorju
Zepic“:u izroCila donacijo, s pomocjo katere bodo na kliniki laZje
odkrivali prirojene sréne napake pri otrocih.

Tekma, ki se je odvila v zadetku decembra, je bila posebna tudi zato,
ker si jo je ogledalo tudi 50 otrok, malih bolnikov s Pediatri¢ne Kli-

nike v Ljubljani, in njihovih starSev. Mladi navijaci so se po tekmi
druzili in se fotografirali s ¢lani ekipe KK Cedevita Olimpija.

Novi "avtodom" za male junake in borce

Podjetje Carthago je Se pred zacetkom prave zime podarilo nov
"avtodom" za igriSce za Pediatricno kliniko. Upajo, da bo zelo
zaseden z malimi junaki in barci, ki bodo uzivali na poti v svet
domisljije.

»V vsakizgodbi rdeca nit povezuje, zdruZuje in zbliZuje najrazlicnej-
Se akterje - in mislim, da nam to dobro uspeva. Veseli smo nadalj-
njega dobrega sodelovanja s Pediatricno kliniko.«

»Z uspesnao izvedenim projektom za sabo puscéamo enkratne spo-
mine, doZivetja, timsko delo in odliéno vzdusje, ki jih bo tezko pono-
viti« je ob predaji donacije povedala Sandra Zupanec, direktorica
padjetja.

Ko stene zazivijo v novih barvah

Vsako leto se katero od slovenskih podjetji s svojimi zapaslenimi
vkljuciv akcijo beljenja posameznih oddelkov Pediatricne klinike.

V decembru smo skupaj s podjetjem Murexin d.o.0, ki je doniralo
barve, in prostovoljci pobelili oddelek otroske psihiatrije.

Za igrivo dopolnitev terapije

Pri mladem slovenskem pod-
jetju Kookidi so izpeljali do-
brodelno akcijo, v Kkateri so
ves dobicek od prodaje majck
namenili za igrace, ki so jih
podarili Pediatriéni kliniki Lju-
bljana.

Razveselile so zaposlene na
Klinicnem oddelku za otro-
Sko, mladostnisko in razvojno
nevrologijo, s pridom jih bodo
uporabili kot dopaolnitev te-
rapije pri njihovih najmlajsih
bolnikih.

Spust Bozickov s Pediatricne klinike

Navihani Bozicki so z ze tradicionalnim spustom po steklenem
procelju Pediatricne klinike Ljubljana 19. decembra razveselili
male bolnike in jih nato Se obdarovali.

Za organizacijo prijetnega dogodka na hladno zimsko jutro gre
zahvala Hitradiu Center in jamarjem Jamarske resevalne sluz-
be Slovenije, ki so obleceni v Bozicke trkali na okna bolnignicnih
sabic.

Letos so se jim pridruzili tudi gasilci Gasilske brigade Ljubljana, ki
so poskrbeli za $e bolj vratolomno akcijo, manjkalo pa ni niti znanih
obrazav, kakr$en je denima priljubljeni Challe Salle. =
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Zala Velkavrh, KD Prostoroz

ZUNANJI PROSTOR klinik po meri
pacientov in zdravstvenih delavcev

Zakaj je pomembno,
kako je videti okolica UKC Ljubljana?

[feprav se zdravljenje odvija znotraj klinik, zunanji prostor
ni nepomemben. Ce so odprte in zelene povrsSine dobro
zasnovane in urejene, lahko izboljSajo pocutje zaposlenih
in zmanjSajo stres na delovnem mestu.

étudije kaZejo, da so pomembne tudi za paciente: manj hrupno oko-
lje prispeva k hitrejSemu okrevaniju, stik z naravo blazi psiholoski in
fizitni stres ter niZza nivo zaznane bolecine, pogled na zelenje pa
lahko celo skrajSa ¢as hospitalizacije. Drevesa in zelene pavrsine
hladijo ozracje in prispevajo k boljsi mikroklimi, kar je kljucno v casu
podnebnih sprememb in poletnih vrocinskih valov.

BOLJSI PROSTOR POTREBUJEMO ZE DANES

Ninujno, da je urejanje zunanjega prostora prepusceno nakljucju in
Gakanju na velike spremembe. Ze majhen trg, dodatna klop, svetel
paviljon, urejena zelenica in drevo lahko pomembno izboljSajo izku-
$njo prostora in uporabnikom pomenijo veliko.

6 BoliSe urejanje zunanjih povrsin je nujno
zaradi blagodejnega ucinka na zZivljenja
uporabnikov storitev UKCL in zaposlenih,

ki so dnevno izpostavljeni iziemnemu stresu.
Vse vec je namrec dokazov, da slaba zasnova
zunanjega okolja Skoduje dobremu pocutju

in ima lahko v nekaterih primerih negativne
psiholoske in fizioloSke ucinke na uporabnikov.

Razstava, ki sma jo pripravili v studiu Prostoro?, obsega nekaj idej, : Idejne predioge studia ProstoroZ si
s katerimi lahko promenada UKCL, Zaloka cesta, trg pri Urgenci : lahko ogledate na razstavi Prostor po 2
in nabreZje Ljubljanice postanejo balj prijazni z relativno majhnimi meri pacientov in zdravstvenih delav- 3
investicijami. Podobnih prostorov je na obmogju Klinik UKCLin On- - cev: §tirje primeri prenove zunanjih po-
kologkega indtituta Se veliko. - vrsin v paviljonu ob glavni stavbi UKC
Ljubljana (Zalo$ka c. 7). Razstava je na
ogled do konca januarja 2023.

Kljub temu so predlogi, predstavljeni na razstavi, omejeni na pristop
urbane akupunkture. Tak pristop ne more in ne sme nadomestiti
celovitega nacrtovanja in urejanja prostora, lahko pa hitro izboljSa
pocutje uporabnikov zunanjega prostora.

KAJ PAPAVILJON?

Paviljon, ki te dni gosti omenjeno razstavo, bo februarja dabil sve-
Z0 barvo konstrukcije, oprano streho in pepelnike. Dobi tudi dve
okrogli klopi, na katerih bo za sedenje vec prostora, kot ga je zdaj.
Zarazstavo pa je bila odstranjena ograja, ki je zastirala poglede.

Na fotografijah si lahko ogledate vizualizacije javnih prostorav, ki
so jih pripravili v KD Prostoroz, in nekaj utrinkov z otvoritvenega
dogodka, na katerem sta Zala Velkavrh in vodja projekta Naja Ki-
kelj predstavili predloge v. d. generalnega direktaorja Marku Jugu,
obiskavalci pa so se pogreli s ajem in posladkali s palacinkami. =

UTRIP UKCL

Foto z otvoritve: Jure Gubanc
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Najboljsi priblizek
maternice za male borce

Krka, tovarna zdravil, d. d, Novo mesto je porodniSnici Lju-
bljana — Enoti intenzivne nege in terapije novorojenckov KO
za perinatologijo GinekoloSke klinike UKC Ljubljana poda-
rila dva inkubatorja za nedonoSencke. Nova, najsodobnejSa
inkubatorja bosta olajSala delo zaposlenim in zagotavljala
Se bolj varno oskrbo najbolj nezrelih in najhuje bolnih novo-
rojenckov. Vrednost donacije presega 100 tisoc evrov.

&€ V Sloveniji se vsako leto prezgodaj rodi skoraj 1.400
otrok, kar je sedem odstotkov vseh novorojenckov.

Med njimi je skoraj 100 taksnih, ki ob rojstvu tehtajo
manj kot kilogram. NajlazZji, brez pomembnih posledic
preZiveli novorojencek, je tehtal komaj 370 gramov.

Tako krhko Zivljenje nujno potrebuje posebno oskrbo
visoko usposobljenega medicinskega osebja in podporo
sodobnih, tehnolosko dovrsenih aparatur.

Martin Tesovi¢ z mamo, Krkino sodelavko Barbaro Kunit TesSovi¢, poslovni direktor
GinekoloSke klinike Peter Pozun, direktorica Krkine Regije Slovenija Mojca Prah
Klemencic, vodja Enote za intenzivno nego in terapijo novorojenckov in predsednica
Drustva za pomo¢ prezgodaj rojenim otrokom Lilijana Kornhauser Cerar, predsednik
uprave Krke Joze Colari¢, predstojnik KO za perinatologijo Gorazd Kavsek, vodja
zdravstvene nege na Engti za intenzivno nego in terapijo novorojenckov Mirjam
Marn, v.d. generalnega direktorja UKCL Marko Jug.

»Naova inkubatorja sta najboljsi pribliZzek maternice za tiste otro-
ke, ki so prisli na svet mnogo prezgodaj. Verjamemo, da bodo tudi
Z njuno pomocjo zrasli v zdrave in uspesne posameznike. Zato
smo vsi - tako medicinsko osebje in starsi, se najbolj pa ‘za dlan
veliki novorojencki' podjetju Krka hvaleZni za darilo - sodobna in
zmogljiva inkubatorja,« je ob prevzemu donacije, katere vrednost
presega 100 tisoC evrov, povedala dr. Lilijana Kornhauser Cerar,
dr. med, vodja Enote za intenzivno nego in terapijo novorojenckov
KO za perinatologijo Ginekoloske klinike in predsednica DruStva
za pomaoc prezgodaj rojenim otrokom.

Inkubatorja je PorodniSnici Ljubljana v uporabo predala vodja
zdravstvene nege na Enoti za intenzivno nego in terapijo novo-
rojenckov Mirjam Marn skupaj z nekdaj nedonosenim fanticem,
sinom Krkine sodelavke, ki je s pomacjo strokovne pomadi in so-
dobne tehnologije pred sedemnajstimi leti v inkubatorju uspesno
prebrodil obdobje po prezgodnjem rojstvu in je danes uspesen di-
jak 3. letnika Gimnazije Jozeta Plecnika v Ljubljani. =

BREZPLAf:EN PREVOZV
SLUZBO - kar tri mesece!

V sklopu evropskega projekta SmartMOVE lahko prisede-
te na organiziran skupinski prevoz, prilagojen vaSemu urni-
ku - brezplacno, brez obveznosti in brez stresa.

V Ljubljano se povecini z lastnim vozi-
lom na delo pripelje kar 120.000 ljudi
dnevno, kar ustvarja iziemno kolicino 4
prometa in emisij. Projekt SmartMO- o
VE razvija razlicna orodja in resitve za
zmanj$evanje prometa na najprometne;jsih lokacijah v Ljubljani. V
okviru projekta bo preizkuSena tudi povsem nova oblika prevoza na
delo, dinamicni skupinski prevoz s kombijem kot alternativa, ki se
lahko mocno pribliza udobju in fleksibilnosti, ki ju nudi avtomabil.
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Prevozi bodo potekali iz okoliskih krajev
do obmocij BTC in UKC Ljubljana, ki sta
aktivno pristapila k projektu.

Analiza temeljitega anketiranja zaposlenih, ki jo je opravil IPoP -
Institut za politike prostora, je pokazala, da jih najvec z lastnim pre-
vozom prihaja iz smeri Gorenjske, zato bo partner projekta GoOpti
d.o.0. tam vzpostavil vet linij, prilagojenih urnikom zaposlenih.
Kdo?

Vsi, ki se vozite na delo iz Kranja, Kamnika, Domzal, Radomelj,
Komende, Meng$a ali Trzina na obmoéje Univerzitetnega kli-
nicnega centra Ljubljana ali nakupovalnega sredis§¢a BTC.

Kdaj?
Vsak delovni dan od 1. februarja do 30. aprila 2023.
Prijave

Za prevoz, prilagojen vasemu urniku, se je pot-
rebno prijaviti do 20. januarja 2023 oziroma do
zapolnitve mest preko obrazca na https://www.
goopti.com/gremoskupaj/prijaval.

S podpisom sporazuma o sodelovanju z Regionalno razvojno
agencijo Ljubljanske urbane regije (RRA LUR) 9. decembra 2022
v Mestni hiSi v Ljubljani je UKCL tudi formalno pristopil k projektu
SmartMOVE. »lzziv Ljubljane in klinicnega centra je Ze vrsto let za-
gotoviti ¢im boljSo logistiko in dostopnost za vse uporabnike bol-
nisnice. Na tem podrocju so Ze bili storjeni prvi skupni koraki UKCL
in Mestne obcine Ljubliane za resevanje problematike dostop-
nosti in mobilnosti znotraj kampusa UKCL, kot sta denimo Klinko
Kavalir in dostop do P+R«, je izpostavil Jure Dolinar, pomocnik
generalnega direktorja za investicije, in dodal, da Zelijo s pomocjo
mobilnostnega natrta zagotoviti dodatno prijazno dostopnost do
UKCL tako za zaposlene kot za paciente in obiskovalce.

Projekt SmartMOVE sofinancirajo Islandija, Lihtenstajn in Norve-
Ska s sredstvi Finantnega mehanizma EGP 2014-2021in s sred-
stvi pripadajoce slovenske udelezbe v skupni viSini 1.609.166,79
EUR v okviru programa BlaZenje podnebnih sprememb in prilagaja-
nje nanje. =
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Alenka Klun, Enota za odnose z javnostmi

ZUKI HAJDAREVIC:
»Za prenovo je skrajni cas, resevalci si to zasluzijo«

Eden bolj ganljivih trenutkov na dogodku ob 100-letnici
ResSevalne postaje Ljubljana je bil stojeci aplavz z vzkliki
odobravanja, ki so ga - zdaj Ze nekdanji sodelavci — name-
nili Zuhdiji Hajdareviéu.

Zuki, kot ga klicejo vsi, ki ga poznajo,

med ljubljanskimi resevalci uZiva status
legende: kar Stiri desetletja svojega

Zivljenja je bil nepogresljiv del ekipe, s katero
redno pije kavo tudi leto in pol po upokajitvi.

Tako je bilo tudi na dan najinega pogovora, med katerim mi je nek-
danji vodja reSevalne sluzbe, ki se ima Se vedno za ¢lana kolektiva,
zaupal, da se zdaj koncno uspe malce manj jeziti zaradi slabih raz-
mer v prostorih ResSevalne postaje, »Ceprav niso nic drugacni od
dne, ko sem prvic vstopil vanje«.

Vrata UKC Ljubljana je Se kot mladeni¢ prvi¢ prestopil leta 1979.
Najprej se je zaposlilna CIM-u, leta1981paje ob prihodu na razgo-
vor za novo delovno mesto na Resevalni postaji dozivel Sok: iz tak-
rat popalnoma nove glavne stavbe na Zaloski 7 je prisel v nekdanjo
delavnico in garazo, remizo, kjer so nekoC popravljali tramvaje. A
poleg mladostnega delovnega zanosa ga je vodil optimizem, da se
bodo stvari vendarle obrnile na bolje in bo v kratkem docakal pre-

novo - tako mu je zatrdil Ze tedanji direktar.

Tudido njegove upokaojitve, toéno 42 letin 5 dni po prvem delovnem
dnevu, se to ni zgadilo, pove Hajdarevic, ki je, tudi kot ¢lan komisije
za nadzor ekip nujne medicinske pomoci v Sloveniji, v 22 letih vo-
denja reSevalne sluzbe (pred tem je bil dve desetletji reSevalec na
terenu) sodeloval pri uvajanju mnagih prelomnih sprememb, brez
katerih si tega poklica danes vec ne predstavljamo. Prav v ¢asu
njegovega vodenja so v njihave vrste priSle prve reSevalke, o kate-
rih Zuki pove, da imajo nenadomestljiv, prirojen ¢ut za socloveka.

Iziemno pomembna se mu zdi tudi dostopnost psiholoSke pomodi
za reSevalce, ki so bili v ¢asu njegovih zacetkov ob travmaticnih
izkusnjah na terenu najpogosteje prepusceni sami sebi. Kot pravi
sogovornik, mu tragiéni dogodki, ki jim je bil prica, in odlogitve, ki jih
je moral sprejeti na terenu, kjer je Slo za Zivljenje ali smrt, pogosto
niso dali spati. Ob tem Se enkrat poudari, da je reSevalcem, ki se v
svaojih dolgih turnusih soocajo s tako zahtevnimi situacijami, treba N
omogociti vsaj primeren prostar, v katerem se lahko spocijejo: »Za KNJIZNICA

renovo je skrajni cas! Nekaj je treba narediti za te ljudi. >
Prenovoje sk /) JueLe V CAKALNICI UKB

Zdaj se Zuhdija Hajdarevi¢, ko ima konéno dovolj prostega casa,
poleg kolesarjenja in plavanja najvec posveca vnuku. Tudi njegova
druzina, na katero je zelo ponosen, je v celoti povezana z UKC Lju-
bljana: Zeno Ireno Bucek Hajdarevi¢, glavno sestro KO za aneste-
ziologijo in intenzivno terapijo operativnih strok, je v zacetku 80. Je prvi tak8en projekt

let spoznal v samskem domu na Vidovdanski (kat nam je razkril, je v takalnicah urgence v Evropi.
iskrica preskocila v sobi za ogled televizije), njuna héi Sara pa je
strokovna sodelavka na Ginekoloski kliniki. =

KEJTZ NICA
0d 21.12. dalje je v Cakalnici urgentnega bloka
UKC Ljubljana knjiznica, ki bo premostila na-
porno cakanje bolnikov na obravnavo in izvide.

V kolikor imate odvec knjige in bi jih Zeleli od-
dati v uporabo nasim bolnikom jih lahko odlo-
Zite na omari ali pa oddate idejni avtorici pro-
jekta: Barbara Miklosic, IPP - 015228182 =
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UKC Ljubljana @ukel[- 11 f10/2022 )
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V SPOMIN:

asist. mag. Rabert Juvan,
dr. med.

Z zalostjo vam sporocamo, da je
umrl nas kolega, asist. mag. Ro-
bert Juvan, dr. med., specialist
Kirurg.

Odlikoval se je kot odlicen

kirurg, ki je pomagal Stevilnim
bolnikom. Ob tem je bil vedno tudi poSten in
kolegialen do sodelavcey, svoje znanje pa je
nesebicno prenasal na mlajSe generacije ki-
rurgov. Se dolgo ga bomo pogresali.

Naj pociva v miru.

prof. dr. Ales Tomazic, dr. med, KO za
abdominalno kirurgijo

V SPOMIN:
prim. Primoz Hribar, dr. med.

Z Zzalostjo sporoctamo, da se je
koncala Zivljenjska pot cenje-
nega in spostovanega zdrav-
nika prim. PrimoZza Hribarja, dr.
med., specialista anesteziolo-
gije in intenzivne medicine.

Prim. dr. Hribar je kot zdravnik pavsem
izpolnil svoje poslanstvo. Bil je adlicen Klinik,
ki je vedno spoStoval voljo svojih bolnikov.
MlajSim generacijam zdravnikov je znal pravil-
no svetavati, jih usmerjati; mirno, preudarng,
modro. Do vseh sodelavcev na oddelku je bil
iziemno posten in spostljiv.

Ohraniliga bomo v trajnem in lepem spominu.
izr. prof. Primoz GradiSek, dr. med.
Oddelek za intenzivno terapijo (CIT)

Klinicni oddelek za anesteziologijo in
intenzivno terapijo operativnih strok

Stevilka 5 | december 2022
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POLEG POHVAL ZA OSEBJE, KI JIH PREJEMAMO 0D

BOLNIKOV IN NJIHOVIH SVOJCEV, V UREDNISTVU
ZBIRAMO TUDI PREDLOGE ZA POHVALE SODELAVCEV, KI
SO SE SE POSEBEJ IZKAZALI S SVOJO DELOVNO VNEMO.

1 Vesna Veselic

Iz vrst Oskrbovalnih sluzb so predlagali Vesno Veselit, zaposleno
v Sluzbi za higieno prostorov in opreme, ki trenutno poleg svoje-
ga rednega dela opravlja tudi delo koordinatorke za selitve iz hi-
gienskega vidika. Prav tako koordinira vse delo, ki se nanasa na
cavidne bolnike.

»Vesna je iziemno natancna, skrbna in odgovorna ter delo opravija
z veseljem. Odlikujejo jo tudi odnos do uporabnikov staritev OS,
odgovornost do sodelavcev in dela in pripadnost nasi ustanovi.
Njeno delo je tudi glede strokovnega napredka sluzbe izjiemno.
V svojem kolektivu in tudi SirSe deluje in pomaga sodelavcem pri
strokovnih odlocitvah, prav tako velja za organizacijske odlocitve.«

1 Sinisa Juras

»Zaposlen je v Sluzbiza notranji transport in trenutno poleg svoje-
ga rednega dela opravlja tudi delo namestnika vodje sluzbe. Sinisa
ima rad svoje delo in ga z veseljem opravlja, odlikujejo ga visoka
stopnja empatije, odgovornost do sodelavcev in delain pripadnast
nasi ustanovi. V svajem kolektivu in tudi SirSe deluje povezovalno
in je nasploh znan, da vednao priskoci na pomoc.«

I Mojca Blatnik

Iz Sluzbe bolniSke prehrane in dietoterapije si po mnenju sodelav-
cev pohvalo zasluzi Mojca Blatnik.

»Kot vodja sluzbe je 20 let uspesno vodila Sluzbo bolniske pre-
hrane in dietoterapije in v tem casu poskrbela, da se je le-ta raz-
vijala na vseh nivojih, tako na nivaoju klinicne dietetike kot na ni-
vaoju priprave bolniSke prehrane. Skrbela je za ustvarjanje dobre
komunikacije med zapaoslenimi, jim vednao znala prisluhniti ter se
postaviti za vsakega zaposlenega. Klinicno dietetiko je s pomocjo
sodelaveev dvignila na nive, da sma na klinicnih oddelkih/klinikah
vidni in nepogresljivi v procesu zdravljenja.«

S Podrocja za informatiko Se posebej izstopajo:

Alojzij Kos, Enota za sistemsko IT infrastrukturo;
Rebeka Berg, Enota za uparabnisko IT infrastrukturo;
Tatjana Vrtacnik, Enota za uporabnisko IT infrastrukturo;
Ana éipka, Enota za IT aplikacijsko podporo;

Renata Agnic Erjavec, Podrocje za informatiko.

»Vrstni red je nakljucen, vsi navedeni izstopajo s svojim delom,
doprinosom, energijo, zanesljivostjo, njihova skupna lastnost pa
je, da jih zaradi njihove izobrazbe prakticéno ni mogoce nagraditi za
njihovo odlicno delo drugace, kot s tovrstno zahvalo« je zapisal
vodja sluzbe Blaz Suhat.

VI Rebeka Berg in Tatjana Vrtacnik

»C‘epravmalukdo vUKCL ve kdo sta Rebeka Bergin Tatjana Vrtac-
nik, sta Rebeka in Tatjana med prvimi, ki ju patrebuje, ko se prinas
zaposli. Vsak zaposleni v UKCL ima svojo identifikacijsko kartico,
ki jih vse izdelujeta prav Rebeka in Tatjana. Poleg izdelave Kartic
skupaj skrbita za sistem registracije prisotnasti in nudita podpo-
ra vsem zapaslenim v UKCL, ki so pozabili svaje geslo za enatna
identiteto. Identifikacijske kartice, registracija delovnega ¢asa in
enotna identiteta so stvari, ki jih vsak zapasleni v UKCL potre-
buje vsakodnevna, Tatjana in Rebeka pa s svojo naganénostjo in
vestnostjo skrbita, da so te stvari kar samoumevne. Se posebej pa
poudarjamo, da sta, poleg vestnosti natancnostiin skrbnosti obe
tudi neusahljiv vir pozitivne energije in odliéni kalegici.«

V1 Alojzij Kos

Alojzij Kos je vodja Enote za sistemsko ITinfrastrukturo s Podroc-
ja za informatiko. Ze dolgo vrsto let skrbi za infarmacijsko omreZje
UKCL, ki se razprostira po povrSini, vecji od 40 nogometnih igrisc.

»Biti skrbnik enega najvecjih in najpomembnejsSih omreZij v drza-
vi zahteva strokovno, odgovorno, izkuseno, zanesljivo in skrbno
osebo. Vse te lastnosti ima Alojzij Kos, ki Ze desetletja bistveno
prispeva k temu, da je racunalnisko omrezje v UKCL zanesljivo,
dostopno in varno. Se posebej pa izpostavljamao in cenimo, da Loj-
ze, svajim letom navkljub, ogromno svojega casa preZivi na terenu
in je osebno prisoten pri posegih v racunalnisko omreZje. Zato je
eden najvecjih poznavalcev kampusa v UKCL, zagotovo pa naj-
vecji poznavalec od vseh zaposlenih na Podrocju za informatiko.«

I Ana Sipka

Ana éipka dela v Enoti za IT aplikacijsko podporo na Podrocju
za informatiko. Najbolje jo poznajo Stevilni uparabniki sistemov
WebPIS, KIS in HRM, ki jim Ana skrbno in vestno pomaga pri
upravljanju poslovnih podatkov UKCL. Ana je s svojim nacinom
dela postavila zgled za zagotavljanje podpore na podrocju aplika-
cij. Je profesionalna, vestna, natancna, skrbna in razumevajoca.

»S svajimi dejanji stalno kaZe, da ji ni vseeno ne za posameznega
uparabnika, ne za podatke in procese UKCL. Hitro in ucinkovito
resuje probleme, na katere zna pogledati z razlicnih zornih kotov
in pogosto predlaga izboljSave, tudi Ce niso oCitne na prvi pog-
led. Zaradi njenega dela dobivajo uporabniki poslovnih aplikacij v
UKCL vrhunsko staritev, hkrati pa se zaradi Aninih predlogov iz-
boljSujejo tudi same aplikacije.«




VI Renata Agnic Erjavec

Renata Agni¢ Erjavec ze vrsto let vodi tajniStvo Podrodja za in-
formatiko.

»Preko njene mize, racunalnika in telefona gre dnevno toliko
zahtevkov, dokumentov in informacij, da jih Se informatiki komaj
znamo presteti. Koliko je tega, predvsem pa, kako vestnao, hitro in
natancno Renata opravija naloge tajnistva, njeni kolegi obicajno
opazimo Sele takrat, ko je zaradi dopusta ali drugih razlogov od-
sotna. Njeni sodelavci preveckrat pozabljamo, da se v sluzbo vsak
dan vozi z avtobusom iz Dolenjske in da je ne glede na viemenske
razmere in letni ¢as vsak dan avtobusu Ze takrat, ko se marsika-
teri njen sodelavec Sele dobro prebudi Se posebej, neizmerno, pa
jo imamo radi, ker je vedno dobre volje, nasmejana in pripravljena
pomagati.«

V] Tadeja KriSelj

Tadeja KriSelj, dipl. m.s. univ. dipl. org. ET, svetovalka v zdravstveni
negi iz Svetovalne sluzbe zdravstvene nege, je uspesno izpeljala
izobrazevanje 8. Sole enterostomalne terapije.

»Tadeja Kriselj je bila vodja programsko organizacijskega odbora
izobraZevanja, ki se je zacelo v letu 2021 in koncalo v letu 2022.
Vzrok za vmesno prekinitev je bila pandemija. Zanjo je bilo to prvo
izobraZevanje v takiviogi. Delo je opravila odlicno in profesionalno.
V casu ET Sole je, poleg dela s pacienti in svetovanja zapaslenim
v okviru delovanja Svetovalne sluzbe zdravstvene nege, imela vo-
dilno funkcijo v programsko-organizacijskem odboru, bila aktivna
predavateljica, mentarica prakti¢nega dela izobraZevanja, ekonom
in Se marsikaj drugega.«

M Tanja Kotnik Gréar

Predlagamo kolektiv Sluzbe za socialne zadeve, ki ga vodi ga. Ta-
nja Kotnik Grcar, univ. dipl. soc. del.

»Sluzba za socialne zadeve je imela v casu trajanja epidemije co-
vida posebno viogo. Sacialni delavei so biliv éasu epidemije manj
prisotni na oddelkih, zato je njihovo delo v bolnisnici s tem postalo
nekoliko manj »vidno«, a dalec od tega, da bi se s tem tudi zmanj-
Sal njihov doprinos k nemotenemu delovanju UKC Ljubljana. Nji-
hovo delo se je v ¢asu epidemije izrazito preusmerilo k svojcem
pacientov. V ospredje sta stopili predvsem psihosacialna podpora
ter vioga mediatorjev. Zavzeli so viogo povezovalnega kadra med
svojciin zdravstvenimi timi. Nemalokrat so bili s strani svojcev de-
leZni zahvale. Zahvale, ker so zgolj pridobili in jim sporacili Zelene
informacije ali posredovali Zeleno dokumentacijo. Sezlastio paci-
entih, ki so se zdravili v OTS-u. Zaradi posebnega reZima oz. pro-
cesa dela na teh oddelkih so bili svojci namre¢ pogosto v stiski,
ker so vcasih tezko vzpostavili telefonski kontakt z zdravstvenim
osebjem. Svajcem je veliko pomenilo tudi, Ce so sivzeli ¢as za po-
govor z njimi. Pogovaori, preZeti zemaocionalnimi stiskami, nemocjo,
obupom in Zalostjo, so psihicno izérpavali tudi socialne delavce.
Pa vendar casa za socuten pogovor niso odrekli nikomur.«

VI Tanja Gomboc

Sodelavka Tanja Gombac, dipl. ekon. vadja skupnih sluzb v Lekar-
ni in tajnica vodje Lekarne, v organizacijski enoti posebej izstopa
s svojim delom in doprinosom k nemotenemu delovanju Lekarne
UKCL, so prepricani njeni sodelavci.

»Zgelo povezovalno deluje znotraj podpornih sluzb, zelo je dobra pri
ustvarjanju notranje pozitivne klime, nobenao delo ji ni tuje, z veli-
kim entuziazmom pristopa k novim projektom in jih tudi uspesno
izpelje.

Nepogresljiva je pri koordinaciji z zunanjimi poslovnimi partnerji,
pri organizaciji strokovnih izobraZevanj in strokovnih srecanj kijih
Lekarna UKCL organizira za SirSo slovensko strokovno javnost.

Vedno je pripravijena sodelovati pri projektih v Lekarni, skupaj s
strokovnimi delavei Lekarne isce resitve za nastale situacije. Nje-
ni predlogi so obicajno upoStevanja vredni in pomagajo na raznih
podracjih organiziranja dela v organizacijski enoti.

Poleg rednega dela v Lekarni se v prostem ¢asu izobraZuje v ma-
gistrskem programu Fakultete upravne in druzbene vede. Prido-
bljena znanja Ze v éasu studija uspesno prenasa v prakso.

S predlogom za podelitev zahvale se ji kolektiv Lekarne Zeli zahva-
liti za dolgoletno predanao delo in za vso skrb za sodelavce.

Hvala, Tanja!«

1 Veronika Ule

V Sluzbi za investicije so izpostavili Veroniko Ule, univ. dipl. arh, ki
skrbi za nemoten potek priprave projektnih dokumentacij tako za
vetje (Ureditev prostorov za covid-19 DTS sever, Dograditev nove
infekcijske klinike, energetska sanacija hospitala) kot za manjse
investicijske projekte.

V] Zlatko Lazarevic, Mehdin Muminaovic in Iztok Sede;j

pa so se po mnenju sodelavcev izkazali pozrtvovalnast pri koor-

dinaciji selitev v ¢asu covida in ob vegjih selitvah za potrebe ES
Haospitala.

1 Ana Oblak

V kabinetu GD se iskreno zahvaljujejo Ani Oblak za vsakodnevno
skrbno porocanje Ministrstvu za zdravje in vodstvu UKCL (tudi
med vikendi, prazniki, dopustom) o stanju covida v UKCL in slo-
venskih balniSnicah. »V ¢asu od 1. 1. 2027, ko je poleg svojega re-
dnega dela prevzela to nalogo, je glede na stanje epidemije in zah-
tevanih porocanih podatkov stremela k nenehnemu izboljSevanju
modela zbiranja in porocanja.«

1 Kolektiv Tehni¢no vzdrzevalnih sluzb

»lz dneva v dan stopate po negotovi poti prihodnosti, pa vendar
dokazujete svojo strokovnost, ucinkovitost, razumevanje in vero v
medcloveske odnose in zagotavijate stabilnast v okolju UKC Lju-
bljana. V ¢asu pred energetsko sanacijo in revitalizacijo ste vedno
dosegljivi in potrpeZljivi in tako vsi skupaj z gotovostjo in pogu-
mom stopamo v lepsi jutri. Iskrena hvala vsem v kolektivu TVS
UKC Ljubljana, za vioZen trud, dobro voljo in pozitivno energijo! «
pa sodelavcem sporoca Martin f‘.eh,vodja Sluzbe za koordinacijo
in nadzor poslovnih procesov.

aranri1ons axn

N
w



KAJ MENIJO O NAS

W
o

TRAVMATOLOSKA KLINIKA
Zelela bi pohvaliti zdravnisko osebje travmatoloskega oddelka UKC Ljubljana,
kjer sem bila dne 18.10.2022 obravnavana po zlomu pete. Izrecna pa izpqgtav-
ljam dr. 2igmana, ki je pokazal, da je zavzet in do pacienta izjemno pruagen
zdravnik, vreden strokovnega zaupanja. Prav tako sem bila kasneje delezna
hitrega in ucinkovitega operacijskega posega s strani dr. Stabuca in glede na
uspesen potek zdravljenja vse pohvale tudi njemu.

Iskrena hvala, Alenka

Y

Moja mami Antonija je bila po zlomu kolka na Stari travmi operirana pri 88 letih
v drugi polovici oktobra leta 2022.
Rada bi se zahvalila dr. Puketi in celotni ekipi za odlicno opravljena delg, tera-
pevtom pa za voljo, ki ste jo dali maji mami.
Hvala za vso prijaznost, ko sem vsak dan klicala na informacije - vedno ste se
trudili odgovarjati na moja zaskrbljena vprasanja. Telefon nikoli ni zvonil v praz-
no.
Hvala, hvala iz srca,

Janja

KO ZA ABDOMINALNO KIRURGIJO

Pozd.ravljerji, vvimenu iene izrekam zahvalo za danasnji pregled in pohvalo gos.
dr. asust Prlrlmzu Seyeru IN njegavi ekipi za prijazen nesen pregled gastraskapije.
Zelimo vam Se USpesno naprej v tako pozitivnem duhu, Vse lepo vsem,

Cvetko
<

st. Primozu Severu, dr. med, in njegavim so-
gastroskopiji dne 29. 09. 2022. Ravno tako
ed.: ki mi je po prejetih izvidih vzZorcev po po-
Enje v elektranski obliki. S tem mi je prihranil
in celotnemu UKC Ljubljana 2elim e naprej

Izrekam zahvalo in pohvalo delu asi
delavkam, ko sem bil na kontrolni
tudi prof. dr. AleSu Tomazigu, dr. m
sredovanju izvidov podal svoje mn
potv Ljubljana. Vsem imenaovanim
uspesno delo. Vse lepo vsem,

Peter
<&

KO ZAZILNE BOLEZN|
Spostovani,

Uléeje bil véeraj pre‘gledan pridr. Alesu Blincu v angiologki ambulanti na Paliklini-
Lvu. Dbfi z materjq ki ga je spremljala, zelita pohvaliti njegovo strokovnost, iskren
cloveski odnos in patrpezljivost do starostnikay, Y
Prosim vas, da dr. Blincu prenesete pohvalo.

Lep pozdrav,

Janez

PEDIATRICNA KLINIKA

Prvosim, prenesite vse pohvale in zahvale osebju Pediatricne klinike, na Pulmo-
loSkem oddelku.

Res hvala za prijaznost in vso pomot ter strokovna obravnava z obCutkom za
malega otroka.

Lep pozdrav, Sandra

<

Rada bi pohvalila zdravnika dietetika Evgena Benedika, ki je ab sinovi obravnavi
pokazal neizmerno prijaznast in strokavnost.

Lep pozdrav, Katarina
<&

Pozdravljeni,

letos sva Zal s hierko vse preved na Pediatridni Kliniki. V- mesecu maju sva bili
na oddelku za kardio, dober teden nazaj pa Se na endokrinologiji, zaradi diabe-
tesa. Zelela bi se zahvaliti za takéno obravnavo, strokavno, prijazno. Zal sva bili
tudli na vdrugih oddelkih in ne doZivi$ vedno in povsod takéne prijaznosti. Zadnja
preizkusnja je bila za nas res huda ob prejemu diagnoze, sploh za héerko, in pri-
stop osebja je res poskrbel, da smo to lazje sprejeliin s tem zaZiveli. Prav vsina
odq§lku,tako zdravniki kot sestre, so bili res prijazni, znali so ab pravem trenutku
najti prave besede. Zato bi se $e na ta nadin rada zahvalila celotnemu hodniku
ta_kp kardio kot endo, da Kljub obremenitvam premorejo toliko prijaznosti, nezno-
stiin pozitivne energije!

Premalo je takih ljudi!

Hvala vsem!

Lep pozdrav, Melita

URGENTNI KIRURSK| BLOK

Spostovani,

Zelela bi se zahvalitj liudem, ki sg mi ivsi
A =M. KI'S0 mi pomagali v situaciji. ko me ig 7vi iz
S0zaposleni na Urgenci in Klini€nem centry Ljubljana.J E .

Ze pri klicnem centru 112 se bili prij
|

' Jazni in hitro odreagirali Opi
op_ravul dve super dami eng izmed njih zdravni o sk na domu st

) imen. Mogode bi lahkg pr
sejedne torek, 18.10. 2022.Z resevalnim voz’ijl

dne,19.10, Jan in Zoran, Ce se ne motim,
Res za_pohvaliti VvSse, ker pomagajo
nagraditi oz jih vsaj pohvalite za njih
Seveda $e ni konec pohval.
palikliniki, ge. Helenj p
tinekdo Zeli na vsak na
Ra sestri Jani Tomazig
nike v prvem nadstropj
Z vami mi je bilg laZj
taki soncki.
Lep pozdrav

everili v vasem sistemy Zgodilo
0m sta pome priglg prijazna fanta

liudem z obgutkom in
0vo dobro delo.

H_valeina Sem tudi sestriin z
erme in dr. med. Maticy Kolarj

Cin pomagatiin narediti svoje delo najbalje. Bravo res

invsem sestram in zdravniku na oddelky Ort i
/ s opedske kli-
U, ki skrbijo za sobg 20, kjer sem bila do veéerap. '

€V maji stiski in boleginah, Hvalg vam in ostanite $e naprej

Prijaznostjo. To je za

dr@vniku na Ortopedski
u. Ni lepdega od tega, da

URGENTNI KIRURSKI BLOK, PEDIATRICNA KLINIKA

Pozdravljeni, - o
v ponedeljek se je maj 8-letni sin poskodoval ob padpu S _gkwo;em, za IDi Srav Vgsi
po nasvetu pediatra odpeljala na Urgencn.@m sonaju prijazno sprtEJe]ap[Sin ;
zaposleni: varnostnik nama je pripravil vozicek, se preden sva vstopl sn e
te>ko hodil, zato sem ga do vhoda prinesla); me_dlcms.ke sgstre SU‘E Ep_g oren
zamotile sina, mu tudi preprosto pojasnile‘nekajl stvarl;tudlzdrgvkm Lkije
ultrazvok, je sina prijazno pomiril s pojasnjevanjem poteka preis ave.. .
Se posebej pa bi rada izpostavila zdravnik_a,l kije siqa pregledal _SA‘HBJ'E?;?;::;
dr.med. je s svojim srcnim pristopom pqmlrn_tako sina .ko,t mene. |pnal[J3 tJe e
natanéno pregledal, obema pa pujasnvll,_kaJ prggledUJe in zakaj. Poleg teg
sina narotil $e na kontralo na Pediatricni kliniki naslednji dan. ‘
Kljub izjemno velikemu Stevilu pacientov (B0 EakajoCih in ;‘,_O otljaravr;iai\:]anlljrl]] pa
jinega prihoda na urgenco do odhoda domov minili le dve urtin pol.

Rad bi se zahvallla vse ki so b tako p azl donaju ama da DhCUtEI’( da
)
a bl Vi Vi 9 ¥ ¥

i S Stevi ¢.Se posebej pa
nisva le $e ena Stevilka na zaslonu vec _ ) ser X
niku specializantu Angju Kokovniku za njegova srcnost in izjemno natancrvmst
Za konec pa $e to. Sin me je po torkavem pregledu vprasal, quoje mpgocsﬁd_z
ga je zjutraj pregledal isti zdravnik kot prejsnji dvan na urgenci. »l\_/lgml, [llah imJe|
del samo spat in zdaj je 7g nazaj v sluzbi.« Sprasevala sem sg, ali je splo
priloznost za spanec. ; _
Res obgudujem zdravnike in druge zdravstvepeﬂe!ayce, da Iarll@ v caslu ntc;D_
dolgega dezurstva (o emer ravno beremv knjlgl Dgwda Zu_pam_:lpa] nele sk >
kovno opravijo svoje delo, temved tudi navezejo stik s pacienti in tistimi, Ki

spremljamo.

76li m vse dobro,
Zelimva Petra

KO ZAKIRURGIJO SRCA IN DZILJA

Barbara - hti pacientke, ki je bila na zdravljenju (operativni poseg srca), Ana iz
Kranja.

Se enkrat bi se vam rada iskrena zahvalila, da ste sprejeli odlocitev in tudi opravili
zahtevno operacijo na srcu za mojo mamico.

Obcudujem vas in res sem zela vesela za vado srénost, prijaznost, strokavnost, .

Vzeli ste si Cas tudi za mene pred in po posegu. To mi izredna veliko pomeni, lazje
sem spremljala ves potek.

S svojim nacinom, razumevanjem, rahlotutnostjo ste ustvarili visoko raven po-
polnega zaupanja do vas in vasega dela.

Rada bi izrekla tudi veliko pohvalo in obéudovanije vsej skupini na Kliniki, veliko
razumevanja in vso podporo meni, vsem svojcem ves Cas, ki ga je mamica prezi-
vela privas.

Dali ste nam res moc, ki smo jo potrebovali, viili ste nam upanje in neizmerno se
vsem zahvaljujem za uspesen poseg.

Mamica krasno napreduje. Ponovno ima aktivno Zivijenje, hadi na sprehade,
kuha, pospravlja, ne odrece se niti delu na vrtu, klepeta, ..( seveda pazimo, da ne
pretirava).

Zelim vam $e veliko uspehov, dobrih rezultatov - vse dobro in §e enkrat, hvala.

Barbara



KO ZA ENDOKRINOLOGIJG,
DIABETES IN PRESNOVNE BOLEZNI

Spostovani, o |
sal a k sreci sem redni pacientza razlitne bolezni v vasi ustanovi. o
' i i tudi i i diabetes in presnovne boleznl.

i tudi na KO za endokrinologijo, diabete 1N :

G ey ici Jensterle Sever. Zdravi me zaradi tezav po dol

i i ~dr. Moj
Sem pacient pri gospe prof. dr. A
gotrajnem jemanju kartikosteroida (Medrol).
ie,dobro valjo,

Rad bi pohvalil njeno prizadevan)
hvalil bi tudi vso ekipo, kio K
namred odliden sistem; velja narocena
(merjenje kostne gostote, odvzemi krvi
in usklajena ekipa!

Me pa ob taka pozitivnih izkugnjah t
avzaprav j

ura, takojnja obravnav
] kot tudi obravnava pri zdravn

ako v vasi ustanovi kot ravno tako tudip

i i ici res zalosti in pr . em e
e ravat kar so krivi tisti, ki se na zdravljenje pravzaprav nic ne

nade zdravstvo ne dela dul_)ro,za ar
spoznajoin to so takéni ali drugacni mediji

Lepovas pozdravljam invam 7elim vse lepo,

Q

Mo? Franc je bil sprejet na Oddelek za diabetes, UKC LJ.
Informacije 0 stanju moza, srénegain pljuévnega
zno in spodbudno. Oddelne sestre so mozu po

v kontakt z njim.
4a posebej so presenetile, ka smo pr ‘ ) )
muppripravne torto, kar je pokazalo njihovo izredno srénost in pozornost do
dravnici in vsem zaposlenimna te

gbno zahvaloz I _
il tajne kontakte, za kar se $e enkrat zahvalj

i ujemo.
nos do svojcev presega obi

Lep pozdrav,
<

Spostovani,

to leto sem v oktobru in novembru nekajkrat obiskal

radi pregleda in vet razlitnin preiskav. Bila sem nghs
prijaznim in strokovnim odnusom vseh.medlc[nsk\ S
taktu, ker so kljub velikem Stevilu pamentqv in obsegu
natantno, potrpezljivoin s prijetnim nasmeskom.

goj, ne samo zaradi impozan

i ila tudi dr. Ko _
et isluhniti pacientu.

ampak tudi zaradi prijaznostiin sposobnosti pr
Naj povem, da nimam prav pogosto navado niti

i i delavei v Endokri
rebo, ker bi rada, da se zdravstven! QB c ) _ bu
na svoje zelo dobro opravijeno deloin da &e naprej ostanejo taksni, kot so.

GINEKOLOSKA KLINIKA- Ko z

" AREPROD
V petek prej$nji teden sem bila UKCIJo

etel : Pri vas operirana. To jg bj j
b nb e bila =
posjleéiné;s .ZrEiU, sg tudi sicer redko sreCujem z %edicinrgl?i}ri DOF;/HDC_JDE
tohe by dcjlbmldzglgsgtrzje plljrlecej Nervoze in vsaka spodbudng besidjae;g
| - ~ada bi se zahvalila cg| j

Lo : otnemu osebju 1. j

e ”L?dr;aéegﬁ doqudpusga_m VSemvmes - resnitno sem hvalfaénanggzttggma
sgéutngsﬁo ma;rejéjb teziqudeluvnim Pogojem opravijate svgj pﬁkh’c S tsatl?;

tu redanoso. To se Cuti. In utj se tak jbolj

bujes. Za to - najlepSa HVALA vsem!ii Zame ste heror?t/'skoktg ﬂalJDOU patre
S spostovanjem, e

Tanja
INFEKCIJSKA KLINIKA

Pozdravljeni,

vieraj sva bili s héerko Avo Rot napoteni iz urgence Domzale na Infekcijsko Kli-
niko. Sprejeti sva bili v notnem casu. Ava je imela namre€ hudo dihalno stisko in
nizko vrednost kisika v krvi. Ne morem prehvaliti osebja, ki naju je sprejelo. Po-
sebej bi pohvalila dr. Hano Besic, ki je s svojim ljubegim in hkrati profesionalnim
odnosom pregledala mojo hcer. Da to delo opravlja z velikim veseljem in srcem,
se je videlo takoj. Hi se je kljub tezki situaciji popolnoma sprostila in mi ob od-
pustu/domov sva §li Se to noc, rekla: »Mami, kako so prijazni, lepo sem se imela.«
Otraci so iskreni, héi je namrec stara 4 leta in tudi sama sem neizmerno hvalezna
za tak odnos. Lahko ste ponosni na tak kader, ki resnicno dela s srcem. Upam,
da pohvala pride vsaj do nje, ker vem, da je taka oseba hvalezna tudi za sama en
preprost HVALA.

Vse dobro Se naprej,
Maja

dobroto in skrbza moje zdravljenje. Po-

i i da delo poteka brezhibnoinhitro.\/peljaln imaj't_ll
ol ey a tako v administraciji

ici. Res odlicna

ri osebni
iezi vsesplo$na neutemeljeno misljenje, da

Mark

bolnika, so bile podane izredno prij?-_
magale pri telefoniranju, da smo prisli

rosili za obisk ob njegovem rojstnem dnevp in so
pacienta.

m oddelku. Ta izredni od-

a Endokrinologko ambulanto za-
kongna hvalezna in zadovoljna s
aster. s katerim sem bila v kon-
dela svoje naloge opravljale

tnega strokovnega pristopa,

hvaliti niti kritizirati, a tokrat éutim to pqt-
nolodki ambulanti zavedajo odziva

Najlep$a hvala, Anka

NEVROLOSKA KLINIKA
Spostovani,

Zelim se zahvaliti za vsg prij je i
: . Jaznost, razumevanje in potrpezljivost, ki aa i
izkazala sestra ga. Milka Gojkovi¢ ob najinem danasnjem pogjovortj e denes

Eﬁgirtr;ei;npoovrilail;ogogneni, k[,]\ADb Klicu naleti§ na prijazen glas, ki je pripravljen pris-

atl. bLospa Milka je ena tistih sester ki ogi

I _ it . _ ; tno zelo dabr kaj

pacne, ki razume ¢loveka pacienta in svoj i " bty
) svojce, ki sma v skrbeh za nas jljubs

Iskrena hvala. e

Zelim vam lep in prijeten dan.

S spoStovanjem in hvaleZnostjo, Vera
<&

Upam, da pisem na pravi naslov.

Tuk.aj pam_entka Vesna, vieraj sem hila urgentno napotena na Nevrologko Kliniko
Zelim napisati pohvalo. |

Namreg, bila je gneca, osebig j
, , na sore ) . " P
izl ] prejemu, sestre in zdravniki nad pricakovanii. Vsi
Vs_ekakortega v teh Eudnih éasih nisem bila nikj
primer, strokovnost na visokem nivaju, obrav
bila presenedena nad dr M. Zaletel, ki se je
pogledal MOJjo anamnezo za nazaj, naredil vs
[vadr_obno izprasal, in ko sem bila odpustena
Ci idoc is j pri Y
Ur;gnliiial:“l:ﬁ:edsacgs? DI’IS'DLHGJ pridem nazaj. Vsa dast celotni ekipi nevroloske
_ Cisto vse. Ljudje v éakalnici pad ne razumej i i
. . o . e O‘ d :
cinski kader in zdravniki sama liudje in delajo vse, kar lahko. o foseiudimed

Upa i jai

: 5e|ﬂ1(bd;at§aeﬁ?£';§tr;de do Ds'gkbja In predvsem dr. Zaletela, Kije v prvivrsti ¢lovek
_ ! m pa velik strokavnjak, ki se za paci ic

In ga obravnava karektna in natancno. : preienia esnieno zaveame

Hvala lepa, ker ste tak kolektiv.

erdelezna. Vsi so se zavzeli za moj
nava zelo korektna, predvsem sem
na vge pretege vkljuil v moj primer,
e preiskave, ki jih je imel na voljo, me
mije dal roka in rekel, da ge bi pono-

Darja

Prisréen pozdrav, Vesna
<&
KO zA NEVROKIRURGIJO

;(Ulir]nzu?vr;ei:]rcgl:ri;grcg?ijo, dri Pe_ter épacapan: vljuden, prijazen, svojcem posreduje ra-
m J€ 0stanju pacienta, vine klic, ¢e ga trenutng ni C
raj Je opravil operacijo vratnega ozilja pri maji nami ﬂl‘ﬂa Sy

Je op k Ppri-maji mami, urgenten pri Veseli
daje dezurstvav ¢asu, ko so mamo pripeljali i iSni - Grades apram
, pripeljaliiz bolni$nice Sloven; Grad j
ravno on - brez hitre operacije bi bile i i B T
: _ posledice velika hujse, kot so. Tudi i
Njegovega odnosa do pacientov je mami laZje. Velika pohvala dUktorju' o zered

PDRDDNI§N;CA Melita

Spostovan;

LJUBL.JANA

KLINIKA ZA NUKLEARNU MEDICING
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naqradna krizanka

s%gxi[‘:gl KOCKAJIH | SLIKARSKA | BOJPROTI
IMASEST | TEHNIKA | DROGAM TONE

CAVAZZA

AGENCUAZA .
ZNIZANI

univerzitetni klinicni center ljubljana (/( <

VZDA

AMERISKI
IGRALEC
(JAMES)

02 SLOVENSKI
PRISELJE ...
RIVSS | NassTari, | “16raLEC
DOBRI DE- | (PRIMOZ)
DEK MRAZ

RACH
MLADICI

NEMSKA
IGRALKA

VINO ...
SPILA, TRA-
LALA, BUCO
PARAZBILA,

HOPSASA

1ZmI$-
LIOTINA,
CENCA

JUDOVSKI
KRAL

KDOR
ODSTRAN-
JUJE SNEG

ZELO VELIKA
OBLAST

RDECI KRIZ

OSTATI

ZELJKO
IVANEK

STARI
SLOVANI

BOGAT
PODPORNIK
UMETNOSTI

PRIJATELJ
(SP)

POT, CESTA

SODBAV | BELEIN | IZVRSUE | (ixm)
KORIST OB- | CRNETIPKE| SMRTNO :
DOLZENCA PRIKLAVIRIU| KAZEN ~[VEDMET OB-

ZALOVANJA

EDEN IZMED PRODNIK (NAR.)
PETIH CUTOV| VIDRE, JAZ-

PEVKA BABICA

MEJINA
BECI, MINKI IRAN

ROZE SO
NAJLEPS|
.. HISE

NORVESKA
KRONA
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Resitev nagradne krizanke posljite v pisemski ovojnici (ali na do-
pisnici) najpozneje do 15. februarja 2022 na naslov: UKCL, Enota
za odnose z javnostmi, Zaloska 2, 1000 Ljubljana, ali na e-naslov:
nagradne.igre@keclj.si, s pripisom ZA NAGRADNO KRIZANKO.

PripiSite tudi svoje ime in naslav, kamor vam posljemo nagrado:
knjizno uspes$nico mladega zdravnika Davida Zupangéica, ki jo
podeljujemo v sodelovanju z zalozbo Mladinska knjiga.

NAGRAJENCINAGRADNE KRIZANKE 1Z OKTOBRSKE
STEVILKE, ki prejmejo praktic¢no darilo:

Cvetka Kadunc
Gasper Kirn
Bogdana Suhadolnik



