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UVODNIK
IZLET V DOLINO SOCE

Izleta v Dolino Soce se nas je udeleZilo 134, kar pomeni, da so za nas transport
morali poskrbeti kar trije »ta pravi« avtobusi. Ceprav vreme ni bilo kot »iz
skatlice«, nas to ni zmotilo. Ko smo vsi
zbrani udobno sedeli na svojih mestih,
nas je pot vodila od »Traberka« do
Vrbskega jezera in naprej skozi
Avstrijo, nato v Italijo pa spet nazaj v
Slovenijo do Trdnjave KluZe na dostopu
v Bovsko dolino. Sledila je ucna ura
zgodovine severozahodne Slovenije s
"pravimi"” vojaskimi Castniki nekdanjih
vojska, ki so v krvavi moriji na tem
obmocju merile svoje moci, ko
marsikdo niti  ni  vedel zakaj.
Nadaljevali smo pot skozi Triglavski
narodni park, do njegovega glavnega
informacijskega sredisca. Tu pa ucna
ura o mrtvi in Zivi naravi. O Zivalstvu,
predvsem moramo biti ponosni na naso
sosko postrv, o rastlinstvu in ljudeh v
tej prelepi, a zahtevni naravi. Komaj
smo Se ujeli kosilo v Dolini Trente, tako zanimive in poucne so bile te nase ucne ure.
Zaradi muhastega vremena poti nismo nadaljevali proti Bovcu in Kobaridu, ampak
smo se obrnili proti domu. Potem pa spet mimo bahavih vrsacev, globokih sotesk,
ledeniskega jezera do doma, v za nas se vedno najlepso MeZisko dolino. Hvala
osebju Relax-a, Soferjem in predvsem vodickam za njihovo strokovnost, prijaznost
in Sirok nasmeh od prve do zadnje minute.

Zapisal Ivan Zagar




SVETOVNI DAN SRCA V CRNI

Tradicionalno pripravljamo
prireditev ob svetovnem dnevu
srca, vsako leto v drugi obcini
nasega delovanja, in tako je v letu
2018 prisla na vrsto Ob¢ina Crna
na Koroskem. V sodelovanju z njo
tamkajsnjo osnovno Solo je
prireditev vec¢ kot uspela. Bila je
prisrcna, dobro obiskana, s
prijetnim kulturnim programom
0S Crna, spodbudim nagovorom
Zupanje Obc¢ine Crna mag.
Romane Lesjak, ki podpira nasa
prizadevanja na podrocju
rehabilitacije srcnih bolnikov in
tudi na podrocju mreZe javno
dostopnih AED ter s tem povezanimi usposabljanji krajanov in gasilcev, prvih
posredovalcev, ki so v Crni nepogresljivi. Kot vedno je za poucno in vsakemu
razumljivo predavanje, tokrat o izvajanju slogana svetovnega dneva srca "Za moje
srce, tvoje srce, za vsa nasa srca”, poskrbela prim. Cirila.

V SPOMIN

Nekako v sloganu lanskega
svetovnega dneva srca bi se
lahko poklonili tudi nenadno
preminulemu prizadevnemu
vodji skupine KKMD v Crni
Silvestru Krajncu. Njegova g
energija je skrbela za |

nemoteno delo skupine, sam
pa je kot Clan upravnega
odbora Kluba slovel po
doslednosti in  skrbnosti. ®
Nosili ga bomo vecno v naSih |
srcih. Odbor KKMD




Prim. Cirila Slemenik Pusnik, dr. med., specialistka kardiologije, vaskularne in interne medicine,
strokovna mentorica Koronarnega kluba MeziSke doline

KRI IN SRCE

KRI je pomembna Zivljenjska tekocCina, ki jo sestavljajo krvne celice (45 %) in
krvna plazma (55 %). Oskrbuje vse celice v naSem telesu s hrano, tekocCino in
kisikom. Odrasel clovek ima 5-6 litrov krvi. Kri potuje po telesu iz srca, po Zilah
odvodnicah - arterijah in se vraca po zZilah dovodnicah - venah v srce. V dolZino
merijo vse Zile skupaj 96.500 km. Srce po Zilah poganja kri, neutrudno, dan za
dnem. Za naSe Zivljenje sta nujno potrebna oba: srce in kri. Ce ¢lovek izgubi
prevec Krvi, srce - Cetudi je mlado in zdravo - nima Cesa Crpati, in Zivljenje
ugasne. Ko odpove srce kot ¢rpalka pri srcnem popuscanju, pa Se tako kvalitetna
in normalna sestava krvi ne prenese hranil in kisika do organov in celic.

Kri vsebuje tri skupine krvnih celic : rdeCe krvnicke - eritrocite,

in krvne ploSc¢ice -
trombocite, ki se nahajajo v
tekocCini, imenovani plazma.
Plazma prenasa hranila do
telesnih celic. Rdece krvnicke
prenasajo kisik v vse dele naSega
telesa. Bele krvnicCke so zadolZene
za obrambo pred okuZbami,
unicujejo bacile. Krvne ploscice
skupaj s faktorji strjevanja v
plazmi zaustavijo krvavitev.

Katere so naloge krvi?

Kri nosi kisik, glukozo, maS¢obne kisline, aminokisline ... k vsem celicam v telesu
in odnasa ogljikov dioksid, odpadne snovi do organov, ki jih nato izlocijo
(prebavila, ledvice, pljuca). Kri prenasSa tudi hormone za dobro funkcioniranje
telesa.

V plazmi se poleg krvnic¢k nahajajo Se razli¢ni produkti organov (ledvic, jeter),
mascobe, hormoni, razli¢ni elektroliti, tudi toksi¢ne snovi, ki jih lahko dokazemo
v krvi (alkohol, svinec ...).

Danes poteka analiza krvi elektronsko in Se pod budnim o¢esom strokovnjaka. S
pomocjo laboratorijskih postopkov, razlicnih reagentov dobimo porocilo o
sestavi v krvi - laboratorijski izvid. Zdravnik si tudi z njegovo pomocjo ustvari
celostno sliko o bolniku in njegovi bolezni.




Vse vrednosti na laboratorijskem izvidu imajo referencne vrednosti, ki so
orientacijske in veljajo za 95 % ljudi. Na izvid ne vpliva le bolezen, ampak spol,
rasa, stres, hrana, nosecnost, nekatera zdravila. Vsako malenkostno odstopanje
od normale Se ne pomeni ogroZenosti za bolnika. Le skupaj z zdravniSkim
pregledom lahko vrednotimo laboratorijske izvide. Pomembno je, da poznamo
osnovne referencne vrednosti, ki lahko vplivajo na nasSe zdravije.

Rdece krvnicke - eritrociti (ERI) so v normalnem obmocdju 4,2-6,3 x 1012/1.
Stevilo rde¢ih krvni¢k se poveca pri kroni¢ni plju¢ni bolezni, s kroni¢nim
pomanjkanjem kisika v krvi. Slabokrvnost — anemija nastopi zaradi pomanjkanja
Zeleza ob kroni¢nih boleznih, krvavitvah, boleznih ledvic, kroni¢nih pljucnih
boleznih, bolnikih s srénim popuSc¢anjem. Ob slabokrvnosti se vrednost
hemoglobina (Hb), ki je sestavni del eritrocita in vsebuje najvec¢ Zeleza, zniZa
pod 120 g/liter pri Zenskah in pod 130 g/liter pri moskih, normalne
vrednosti so 120-180 g/1 krvi. Zelezo je sestavni del hemoglobina, ki telesu
prinasa kisik. Veliko ga je v mesu, drobovini, ribah, fiZolu, grahu, krompirju,
orehih ...

Pri bolnikih s srénim popuScanjem
sodeluje pri nastanku slabokrvnosti vec
mehanizmov: oslabelo delovanje srcne
miSice, slabSe delovanje ledvic (pri 20-40
% bolnikih), slabSe funkcijske sposobnosti
kostnega mozga, kronicna vnetja in
zdravila (nesteroidni antirevmatiki -
naklofen, voltaren ...).

Pri bolnikih s srénim popuS¢anjem pomanjkanje Zeleza povzroca vec¢ dejavnikov.
Ti bolniki so pogosto slabSe prehranjeni, imajo slabSo sposobnost absorbcije
Zeleza, B12 in drugih vitaminov iz Zelodca in tankega Crevesja zaradi kroni¢nega
vnetja Zelodcne sluznice ter zmanjSanja Stevila resic pri gladki sluznici Zelodca
in Ze spremenjeni sestavi drugih delov prebavil. Slabokrvnost je lahko tudi
kazalnik napredovalega srénega popuscanja, Ce je pridruZena Se izguba telesne
mase (BMI 19) - sréna kaheksija. Za izboljSanje prognoze in kakovosti Zivljenja
je potrebno zdraviti slabokrvnost in nadomescati Zelezo, in sicer intravenozno -
v Zilo, saj dajanje tablet z Zelezom ni uc¢inkovito. Njihova absorbcija v Zelodcu je
slaba, ob kroni¢cnem srénem popuscanju je prisoten edem v Crevesju.

Levkociti (Leu) so obramba naSega telesa, povpretna vrednost je 4,0-10,0
x10°/1. Povecano Stevilo nastane zaradi bakterijskega vnetja, okuzbe,
zastrupitve, alergije, levkemije .. ZmanjSano Stevilo opazimo pri virusnih
okuzbah, malariji, tifusu, poskodbi kostnega mozga, obsevanju, jemanju
nekaterih zdravil (za zdravljenje raka).




Trombociti imajo pomembno vlogo pri strjevanju krvi. Povprecna vrednost je
140-340 x10%/krvi. Stevilo se pove¢a ob kroni¢nih vnetjih, tumorjih, po
operaciji. Pomanjkanje trombocitov nastane zaradi motene proizvodnje, ob
pomanjkanju vitamina B12, poSkodbi, zaradi zdravil.

Kri potuje po krvnih Zilah do vseh celic v naSem telesu in je lahko odsev
nase skrbi za zdravje.

Vse premalo se zavedamo, da je za krepitev vseh organov in tudi za izboljSevanje
krvi zelo pomembna telesna vadba, vse Zivljenje, v vseh starostnih obdobjih. Z
gibanjem in aktivnostmi spodbudimo k boljSemu delovanju pljuca, srce in oZilje
ter s tem skrbimo za boljSi sistem prenosa kisika v vsako celico naSega telesa.

Pri skrbi za naSe zdravje je pomembna tudi uravnotezena prehrana, z dosti
beljakovinami (meso, ribe, jajca, sir, skuta, soja, fizol, grah ...), manj masc¢obami
Zivalskega izvora in manj transmascobami (krekerji, margarina, ocvrta hrana,
rogljicki ...), ki dvigajo nivo LDL-holesterola. UZivati je treba hrano, bogato z
vitamini, ki so v sadju in zelenjavi. TakSna prehrana ni pomembna le za otroke in
njihov razvoj, ampak je Se kako pomembna za starejse ljudi. Beljakovine, iz
katerih so zgrajene miSice, imajo kratek rok trajanja, ce ¢lovek nima ustrezne
prehrane in ni telesno aktiven, se ne obnavljajo in so vedno SibkejSe. Tega si ne
Zelimo za starejSe Zivljenjsko obdobje, ki je lahko ob skrbi za zdravje, pomoci
napredne medicine in upostevanju rednega jemanja predpisanih zdravil, ¢e jih
potrebujemo, tudi kvalitetno in dobro. Pri skrbi za zdravje pa je pomembno tudi
zadostno uzivanje tekocine (1,5-2,0 1/dan).

Biokemijske analize krvi odraZajo delovanje organov oziroma procesov v telesu.

= Ravni  parametrov so lahko
l ‘ povecCane ali zmanjSane in kaZejo
e | R = na spremenjeno delovanje organa
in so pomembna informacija pri
ugotavljanju  bolezni.  Pregled
telesnih  teko¢in  mora  biti
strokovno utemeljen. Zdravnik
mora vedeti, zakaj je poslal bolnika
v laboratorij. Sam laboratorijski
izvid brez anamneze - bolnikovih
tezav in opaZanj ter dobrega

zdravniskega pregleda ne ozdravi bolnika.




20 LET DOBRIH IN SLABIH IZKUSEN]

Konec meseca marca 2019 bo poteklo 20 let od mojega prvega srénega infarkta, ez
nekaj dni pa Se od drugega. Minilo je hitro, zanimivo, na trenutke kar dramatic¢no,
pa vendar mi je medicina z nekaj moje pomoci uspela ohraniti Zivljenje, kar je
najpomembnejse.

V tem zapisu Zelim predstaviti nekaj svojih napak, ki so me pripeljale do sréne
bolezni in me spremljale tudi kasneje. Pa ne zato, da bi se delal neumnega, ampak
zato, da bi opozoril na mozne napake, da jih ne bi ne sam ne kdo drug spet storil.

1. Debelost me je spremljala skoraj vse Zivljenje.

Debelost v mladosti verjetno ni samo moja krivda, toda med sluZenjem vojske sem
celi dve leti imel 84 kg, kar je bilo ve¢ kot 10 kg prevecC. Kasneje je Slo samo Se
navzgor do celih 116 kg. Ukrepal sem po sistemu »gori-doli«, dokler me ni dr.
Benko prijazno, a odlo¢no opozoril na mozne posledice debelosti.

2. Do predpisanih zdravil sem se obnasal neodgovorno.

Moj odnos do zdravil ni bil ravno vzoren; ko sem npr. imel angino, gripo, herpes,
vnetje danke, so mi pregledali kri ter ugotovili povisan holesterol in krvni tlak. Dali
so mi zdravila, tlak se je malenkost zniZal, a obi¢ajno nisem Sel po nova. Tako sem
imel ob infarktih zelo visok holesterol (9 skupnega in 5 slabega) in tlak (180/110),
ob tem pa so se mi krvne Zile »veselo« masile.

3. Nisem Sel k zdravniku ob bolecCinah v prsih.

Veliko napako sem delal 14 dni pred infarktoma. Ob vsakem malo vecjem naporu,
kot sta hoja v breg ali dvig teZjega bremena, sem zacutil najprej tiS¢anje, nato pa
bolec¢ino v prsih. Nisem vedel, da je to angina pectoris oz. napovednik srénega
infarkta. Ce bi tedaj el k zdravniku, bi gotovo ugotovil mojo ogroZenost in ukrepal,
da ne bi prislo do poSkodbe sr¢ne miSice in Stevilnih posledic.

4. Nedopustno odlasanje klica na 112.

Kot krono vseh napak pa sem naredil, ko je infarkt, tisto soboto zjutraj, Ze potekal.
Ze v postelji sem imel rahlo bole¢ino v prsih, potem pa se je pocasi krepila. Ko smo
bili Ze pri zajtrku, sem sinu in Zeni povedal za to. Takoj sta hotela poklicati 112, a
nisem pustil, CeS »bo pa Ze minilo«. Verjetno sem odlasal tudi zato, ker nisem imel
bolecin v levo roko. Vedel sem namrec, da lahko te boleCine opozarjajo na infarkt.
Ko se je zaCela boleCina krepiti, sta sin in Zena, ne da bi me vprasala, poklicala
reSevalce. BoleCine so se stopnjevale, Zena mi je dala aspirin 500, povisala sta se
utrip in pritisk, hlastal sem za zrakom, se znojil, zgubljal prisebnost in doZzivel
obsezZno poskodbo sréne miSice.

5. Samo rastlinska hrana se je zame pokazala kot Skodljiva.

Zaradi visokega holesterola in tlaka sva z Zeno zacela razmisljati, kaj lahko storiva
tudi sama za izboljSanje. Nabavil sem knjigo »Kitajska Studija« in »odkril« recept
»Samo rastlinska hrana«. Na zacetku je bilo vse »OK, tudi holesterol in tlak sta se
ob zdravilih pocasi niZzala. Toda 10 let po infarktih sem dozivel sr¢ni zastoj, krvna
slika pa je pokazala veliko pomanjkanje Zeleza in vitamina B12. Bil sem bled,
uZivanje tudi Zivalske hrane in sedaj sta moje Zelezo in B12 na zgornji meji
primernega.




6. Neuporaba merilca srénega utripa bi me skoraj ubila.

Kar nekaj let, potem ko sem se po infarktih in operaciji okrepil, sem verjetno svoje
srce preobremenjeval. Imel sem merilec srfnega utripa, vendar ga nisem
uporabljal, dokler nisem v gozdu, na poti na Steharski vrh, obleZal z rahlimi
bole¢inami v prsih, obnemogel, izmucen. Zelo pocasi, s Stevilnimi pocitki sem
prilezel domov ter naslednja dva dni oblezZal brez vsake moci in volje. Potem sem
zacel uporabljati merilec sr¢nega utripa in nikoli ve¢ nisem priSel tako dalec¢ v breg,
kaj $ele na Steharski vrh ali Brinjevo goro. Ko se ustavim in mi utrip ne za¢ne takoj
padati proti utripu v mirovanju, me to opozori, da je moje srce Ze preutrujeno in
moram prenehati oziroma zmanjsati obremenitve.

7. Ko sem izgubil sposobnost daljse hoje, telovadbe itd., sem se nehal gibati za
zdravje.

Po upadu kondicije in zacetku popuscanja srca je kazalo, da bom kmalu povsem
zarjavel. Potem sem pa le zacel iskati moZnosti za vadbo doma, v stanovanju. Ze ¢im
manj sedenja, veC opravkov stoje, obvezen leZeCi opoldanski pocitek, obcasna stoja
na prstih, ponavljajoCe vstajanje s stola, uporaba lahkih uteZi, delo na vrtu itd. me
ohranjajo Zivahnega.

8. Narasc¢ajoca pozabljivost me je opozorila na zanemarjanje skrbi za mozgane.
Pobrskal sem malo po gradivu za laike in hitro ugotovil, da ni¢esar ne naredim za
ohranjanje Zivahnih moZganov. Prvi¢c sem se srefal s pojmom umovadba in
moznostmi lastne skrbi za starajoCe mozgane. Gre za skrb za aktivne mozgane.
Gibanje v ritmu glasbe pa seveda ¢im aktivnejSe telesno in umsko preZivljanje
dneva, druZenje, smejanje, petje, glasno branje, Zongliranje, reSevanje kriZank,
Zivahno gibanje, reSevanje raznih testov, voZnja avtomobila itd. mi bo, upam,
upocasnilo fizicno in moZgansko popusScanje. Ali drugace povedano: Ce veclino
dneva precepimo na kavcu brez kakr$ne koli fizicne in umske aktivnosti, nas bo
kmalu obiskal »g. Alzheimer« in nam dal napotnico za demenco.

9. Kvalitetnemu spanju nisem posvecal nikakrsne pozornosti.

Ze po prvem infarktu se me je lotila poinfarktna depresija, ki se je kazala v
razoCaranju, brezupu, strahu, =zaprtosti vase, jokavosti, nespecnosti itd.
Kardiologinja me je napotila k psihiatru, predpisal mi je zdravila, ki jih s krajSimi
presledki jemljem Se sedaj, ko veCino noci spim kot dojencek in s tem zdravim
mozgane.

10. Vse slabo ima tudi nekaj dobrega.

Resnici na ljubo pa lahko povem, da vse to ni imelo samo slabih posledic. Ko sem
priSel malo k sebi, sem prviC res zacel razmisljati o svojem Zivljenju in zdravju.
Poleg Stevilnih zdravil, operacije, Zilnih obvodov in opornice, vsadnega
defibrilatorja (ICD), kar vse srcu preprecuje, da bi se prehitro vdalo, sem skupaj z
druZino poskrbel za veliko bolj zdrav slog Zivljenja in s tem telesu omogocil laZje
obvladovanje tezke kroni¢ne bolezni. In zakaj vam to piSem? Preprosto zato, da vas
prepricam, da se splaca izboljsati Zivljenjski slog kadar koli v Zivljenju. Veliko ali pa
celo najvec lahko sami storimo za pomoc¢ poskodovanemu srcu, telesu, moZganom
itd.

Zapisal Ivan Zagar




USPESNA UPORABA AED

Sunek elektricnega toka je res najveckrat edina reSitev zastoja srca, saj gre
veinoma za motnjo srénega ritma, migetanje srca. A sama uporaba aparata Se
zdale¢ ne zagotavlja uspeha in, kot pogosto ponavljamo, potrebno je imeti tudi
kancek srece. SreCe, kot jo je imel 72-letni gospod, ki je s kolesom nenadoma
obleZal ob cesti na Poleni, v MeZzZici.
Sam se spominja le, da je v vrocem
avgustovskem dopoldnevu obstal,
ker ga je Zejalo, in z levo nogo stopil
na tla; vec¢ se ne spominja. Nih¢e ga
ni videl, da je padel. Nekaj ljudi je
mirno odpeljalo mimo. Da je
prezivel, je zasluzna skupina, ki se
je pripeljala iz smeri Crna. Priceli
so z oZivljanjem, poklicali 112, med njimi je bil tudi gasilec, prvi posredovalec, ki
je takoj poslal nekoga po AED v bliZini. Ze nekaj trenutkov po sunku elektri¢nega
toka je gospod zadihal in odprl oci. Seveda je bila pomembna tudi oskrba po tem
dogodku, saj je Slo za okvaro aortne zaklopke in zamasitev treh Zil na srcu, a po
uspesni operaciji in rehabilitaciji gospod Marjan pocne vse, »kar lahko«. Smuca,
kolesari in skrbi za dobro kondicijo, ki mu je olajsala okrevanje.

SVOJCI MORAJO ZNATI OZIVLJATI! KDO VAM BO POMAGAL PRVI?

Tudi drugi primer se je zgodil v MeZici. Zena je potozﬂa moZu, da se slabo pocuti
in Ze v naslednjem trenutku :
se je zgrudila na tla. Sr¢na
bolnica, yA dolgoletno
sladkorno boleznijo, moz pa
sam. Takoj ko je ugotovil, da g
zena ne diha, je nekajkrat @*
pritisnil na prsni kos, nato se
je spomnil, da mora poklicati
112. Po Kklicu je takoj
nadaljeval z oZivljanjem. Ze : =
cez nekaj minut so prihiteli prvi posredovalci z AED sproZzili so sunek,
nadaljevali oZivljanje in ob prihodu ekipe reSevalcev je gospa kmalu pricela
samostojno dihati, prebudila se je in bila prepric¢ana, da so bile teZave s krvnim
sladkorjem.

Pregled v UKC Maribor, kamor jo je prepeljal helikopter z ekipo HNMP, je pokazal,
da ni Slo za zamasitev Zil, pa¢ pa motnjo sr¢nega ritma, zaradi katere je pod koZo
dobila svoj majhen AED. Lansko leto je na vsak nacin Zelela, da gresta z moZem na
tecaj oZivljanja. To se je vsekakor bogato obrestovalo. Zapisal Peter Kordez




NAROCANJE NA KONTROLNE PREGLEDE V BOLNISNICI SLOVEN] GRADEC

Pred ¢asom smo v. d. predstojnici Oddelka za interno medicino Ireni Umek-
Bricman, dr. med. spec., poslali dopis, v katerem smo opozorili na problem
narocanja na kontrolne preglede pri specialistih in predlagali ustreznejsi nacin,
kakrsnega uporabljajo tudi v nekaterih drugih bolnisnicah.

Objavljamo izvlecek iz prejetega odgovora: ... »po obravnavi pri specialistu,
bodisi v ambulanti ali po hospitalizaciji, prevzame nadaljnje vodenje bolnika
osebni zdravnik. Bolnik mu je dolZan posredovati odpustnico ali ambulantni
izvid. Osebni zdravnik tudi skrbi za napotitev na kontrolne preglede. Skrb
bolnika in osebnega zdravnika je, da bo bolnik imel potrebno napotnico za
kontrolo. Na izvidu kardiologa je tudi zapisano, kdaj naj bi bila kontrola. Zato je
na napotnico potrebno pripisati navodilo specialista, kdaj naj bi ta
kontrola bila. Ce tega na napotnici ne pise, naro¢anje na termine, kot je
Zelel specialist, ni mozno. V informacijski pisarni namrec razporedijo prispele
napotnice po vrstnem redu prihoda. Ce pa je zapisan mesec, kdaj naj bo kontrola,
se bolnik razporedi pod tisti mesec.

Razporede ambulant, diagnostike in s tem razporede dela zdravnikov imamo
napisane za tri mesece vnaprej. S tem, da bi bolniki prejeli datume mesece
vnaprej, pa nimamo dobrih izkuSenj. Bolniki namreC v velini primerov na
oddaljene datume c¢ez 6 ali 12 mescev pozabijo. In na pregled ne pridejo. Zato je
boljse vabilo, ki ga prejmejo 3-4 tedne pred pregledom.

Ne glede na dolZino cakalnih dob pa naj vam Se povem primer iz meseca

septembra 2018. Od vabljenih 12 bolnikov v kardiolosko ambulanto jih 8 ni
prisSlo. Brez opravicila. Odvzeli so mesto 8 bolnikom, ki bi lahko bili
pregledani. To pa je druga plat zgodbe.

Naj kon¢am z mislijo, da moramo zdravstveno osebje in bolniki sodelovati. Vase
pismo je opozorilo zame in za naSe delo. Naj bo moj odgovor za vas in vse
bolnike, ki morajo tudi sodelovati s svojim deleZem v procesu nasSega odnosa.
Imate pa bolniki predvsem v zdruzZenjih in povezavah veliko moc¢, da opozarjate
na razmere, tudi na pereCe pomanjkanje zdravnikov. Vedno ste bolniki bolje
sliSani, zdravstveno osebje je vec¢inoma kljub apelom, ki jih poSiljamo, premalo
sliSano in uposStevano ..« Torej, dobro preberimo izvid in na mesec, ki ga
predlaga specialist, opozorimo osebnega zdravnika, da ga zapiSe na napotnico.

Zapisal in podcrtal Ivan

Samo eno srce imamo! Kako ga varovati znamo???




