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ZAKAJ IME TOPLIČNIK:

Obrazložitev je pripravila mag. Brigita Putar

Idejo za ime glasila TOPLIČNIK (TOPLITSCHING) sem dobila v knjigi, ki smo jo v Bolnišnici Topolšica izdali ob 90-letnici obstoja.
Iz knjige Jožeta Hudalesa – Bolnišnica Topolšica – 90 let sem za bralce glasila počrpala nekaj razlag. Poimenovanje kraja Topolšica 
se je skozi zgodovino spreminjalo: TOPOUŠICA-TOPOLŠČICA-TOPOLŠICA IN TOPLICA-TOPLIČNIK (TOPLITSCHING)

a) Pravijo, da so tod rasli številni topoli. Lastnika topolov sta bila dva kmeta, ki sta si ob ugotavljanju lastništva rekla: »Ti 
pol – ti pol« (Menih 2008). Ime kraja je bilo vezano na ime znamenitega potoka Toplica, ki v kraju izvira. Kmeta, na čigar ozemlju je 
bil izvir Toplica, so imenovali TOPLIČNIK.

b) Franciscejski kataster iz leta 1826 kaže, da sta v tistem času vrisani le dve majhni stavbi v neposredni bližini izvira 
Toplice. Jakob TOPLIČNIK, ki v letu 1839 še ni bil med premožnimi prebivalci, po zgodovinskih podatkih še takrat ni sodil med 
kmete, posestnike, saj razen izvira ni posedoval nič drugega. Njegove so bile parcele s potokom Toplica (15 klafter za gospodarsko 
poslopje in 30 klafter za hišo). TOPLIČNIK takrat še ni bil mlinar, možno, da je bil gostilničar.

c) Toplice so bile po podatkih odprte za javno uporabo leta 1848. Lastnik večjega dela zemljišča in zdravilnega vrelca je bil 
skoraj 50 let kmet, mlinar, gostilničar Stopar, Vulgo TOPLIČNIK. Topli vrelec je zajel v dva manjša bazena z nadzidano stavbo. Od 
kopalcev je pobiral pristojbino – to je bila postavitev zdraviliščne infrastrukture (žal ta zapis ne navaja vira). Znameniti zgodovinar 
Ignac Orožen je leta 1838 našel odprt kopalni bazen, čez katerega je lastnik izvira TOPLIČNIK postavil slamnato streho, ki so jo 
nosili leseni stebri. Nekaj let kasneje je TOPLIČNIK sezidal še majhno kopališko hišico, zgradil obsežen bazen in pripravil nekaj sob 
za tujce. Od tedaj dalje so Topolšico poleg domačinov in prebivalcev okoliških krajev obiskovali tudi tujci, posebno s Koroške. 
Omenjen je izvir vode – TOPLIČNIKOV vrelec. Ugotovljeno je bilo, da so kopeli v vrelcu učinkovite in zdravju koristne.

d) Iz zemljiških knjig je razvidno, da sta zdravilni vrelec leta 1874 odkupila dunajska zdravnika. Omeniti velja, da je del 
Topličnikovega zemljišča kupila tudi Šolska skupnost in tako je Topolšica dobila prvo šolo leta 1885. Vlada Kraljevine SHS je 
spomladi 1919 odkupila zemljišče in objekte obstoječega zdravilišča Topolšica ter ustanovila prvi sanatorij za zdravljenje 
tuberkuloze v Sloveniji.



UVODNE MISLI
prim. Leopold Rezar, direktor bolnišnice
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Leto 2012 je zagotovo eno najtežjih, odkar živimo v samostojni Sloveniji. Če smo lani že verjeli, da je kriza dosegla dno, smo letos padli še globlje in ni 
jasno, ali se nam bo uspelo izvleči brez tuje pomoči. 
Slabo ekonomsko stanje se odraža tudi v restrikcijah v zdravstvu. V prvi polovici leta je 18 bolnišnic poslovalo negativno in ustvarilo 16 milijonov evrov 
izgube. Pri tem pa je potrebno povedati, da Zavod za zdravstveno zavarovanje Slovenije stalno reže pogačo, od katere smo odvisni.
Leto 2012 se tudi za Bolnišnico Topolšica ni pričelo dobro. Marca je svet zavoda praktično ustavil projekt energetske sanacije bolnišnice, število 
zaposlenih je nenačrtovano naraslo, na kar so bolnišnico opomnili s pristojnega ministrstva. Tudi polletna bilanca kaže rdeče številke.
Vendar se moč kolektiva kaže ravno v premagovanju najtežjih razmer. Navkljub pritiskom številnih slabih okoliščin, smo takoj v začetku drugega 
polletja pričeli z energetsko sanacijo bolnišnice. Tudi finančni kazalci počasi kažejo izboljšanje stanja. Še vedno nas pesti slaba notranja 
organiziranost, ki nas omejuje pri bolj učinkovitem razvoju. Reorganizacija nas čaka to jesen. 
S prenovljenimi prostori in bolje organizirani bomo lahko prihodnje leto pričakali bistveno bolj optimistično ne glede na težke zunanje okoliščine. 
Pogumno bomo stopili na pot, ki vodi do naših ciljev: do bolnikov prijazna, strokovno odlična bolnišnica sekundarnega nivoja, ki pa ne skriva ambicij 
tudi za status učne bolnišnice.
Avgusta so izšle naše prve Boltop novice, ki so bile toplo sprejete. Z njimi smo želeli vsaj delno zamašiti eno od slabosti našega kolektiva – slabo 
informiranost. Sedaj imamo v rokah še prvo številko našega četrtletnega glasila. Namenjeno je poročanju o dogodkih v bolnišnici, izobraževanju in 
nenazadnje zabavi. Želja uredništva je, da to glasilo resnično postane naše. Naj bo to glasilo, ki ga bomo nestrpno pričakovali, z veseljem prebirali in 
tudi sami želeli vanj kaj napisati.
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PRENOVA NAŠE BOLNIŠNICE
Prim. Leopold Rezar, dr. med., spec. 
int. med. in pnevmologije

Sedanja močno spremenjena podoba naše bolnišnice je gotovo 
razblinila še zadnje dvome, ali bomo končno le dobili lepšo, za 
bivanje bolnikov prijetno in za naše delo prijazno bolnišnico. 
Kljub temu, da smo močno skrčili sprva predviden obseg del, 
bo energetska sanacija velik zalogaj za našo bolnišnico. Na 
voljo imamo 2 milijona evrov evropskih sredstev, vendar je 
samo vrednost za obnovo Planike po pogodbi s podjetjem 
Esotech, d. o. o., dosegla nekaj manj kot 2,5 milijona evrov. 
Sedaj smo pred podpisom pogodbe še za Smrečino. V času 
nastajanja tega prispevka še ni znana vrednost. Prve analize 
kažejo na 1,3

Spoštovani,

v bolnišnico Topolšica sem prvič vstopila davnega leta 2003 kot 
članica sveta zavoda. Že na samem začetku me je prijetno 
presenetila njena idealna lega v neposredni bližini zdravilišča, 
njena majhnost in nenazadnje izvirnost pri izpolnjevanju 
programa z minimalnim zdravniškim kadrom. Prav slednje je 
bil tisti element, ki je bolnišnico vedno znova dvignil nad 
povprečje ostalih slovenskih regionalnih bolnišnic. Skozi 
dolgoletno delo v svetu zavoda sem ugotovila, da bolnišnica z milijona evrov, kar je znesek, ki ga bolnišnica ne prenese. 
vsemi svojimi zaposlenimi nudi prebivalstvu v dolini nesebično Vsekakor bomo morali kar pošteno racionalizirati naše 
oskrbo prav na vseh področjih zdravljenja, dasiravno je njena poslovanje, da bomo to in naslednje leto tudi finančno splavali 
usmeritvena dejavnost zdravljenje pljučnih bolezni. Prav ta ob tako velikem projektu. Seveda bomo skušali denar dobiti še 
njena specifična vloga me je prepričala, da ta bolnišnica zmore kje. Pričetek del v Smrečini načrtujemo najkasneje z 
in si zasluži več.oktobrom.
Izvajanje energetske sanacije je le eden izmed pomembnejših Prenovo smo pričeli z manjšo zamudo, ki se bo poznala 
ciljev pri razvoju bolnišnice. Za dosego tega cilja je bilo predvsem v zaostajanju za terminskim planom pri IV. in III. 
potrebno premagati nasprotujoče si interese, včasih nadstropju. Kljub temu ostaja predviden konec vseh del 
samovšečnost, dolge ure razprav in tudi dvome, ki so stalnica december 2012. V III. nadstropju ne bo večjih funkcionalnih 
današnjega časa. Kot predsednico sveta zavoda in ene izmed sprememb. Bolniške sobe se bodo razširile do konca sedanjih 
udeležencev tega projekta me je k uresničitvi cilja vodilo balkonov, ki jih ne bo več. V mansardi pa bo dovolj prostora za 
spoštovanje pravnih in etičnih norm, pregledno poslovanje in 23 zdravnikov, kar bo sprostilo nekaj prostora na oddelkih. 
resnica, da se zaposleni v bolnišnici Topolšica zavedajo svojih 
sposobnosti in izkušenj, s katerimi bodo tudi v prihodnosti 
uspešno dosegali zastavljene cilje.

Iskrene čestitke!

Uprava se bo preselila v Smrečino. V IV. nadstropju bo velika 
predavalnica, manjša sejna soba, tajništvo z direktorjevo 
pisarno, večji tehnični prostor za klimate, sanitarije, čajna 
kuhinja. Okna bodo povsem prenovljena in bodo za razliko od 
sedanjih omogočala normalno odpiranje in pogled ven (višina 
parapeta je 100 cm). 
Z oktobrom se bodo pričela dela v II. in nato še I. nadstropju, v 
nadaljevanju pa v pritličju in kleti. Zagon prvega prenovljena 
dela bolnišnice pa bo priložnost za skromno slovesnost.

Slika: Tudi kiosk je bilo potrebno prestaviti (avtor: Janez Sevčnikar)

Slika: Naša bolnišnica spreminja tudi zunanjo podobo (avtor: Janez 
Sevčnikar)

Slika: Računalniška simulacija nove fasade

MOJ POGLED NA BOLNIŠNICO 
TOPOLŠICA
Samira Ališič Kovač, predsednica 
Sveta zavoda Bolnišnice Topolšica
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V prvih sedmih mesecih leta 2012 je Bolnišnica Topolšica 
poslovala s presežkom odhodkov nad prihodki v višini 147.938 
evrov. Izguba je sicer nekoliko manjša kot v enakem obdobju 
preteklega leta. Njena stopnja v celotnem prihodku bolnišnice 
znaša 2,5 % in predstavlja obseg sredstev, ki jih bo z 
izvajanjem notranjih kratkoročnih varčevalnih ukrepov zaradi 
napovedanega znižanja sredstev financerja za opravljene 
zdravstvene storitve zelo težko nadomestiti.Primerjava 
celotnega prihodka, odhodkov in poslovnega rezultata 
tekočega leta s planiranimi sredstvi in s sredstvi v enakem 
obdobju preteklega leta je razvidna iz grafa 1.

Celotni prihodki in odhodki bolnišnice so v obravnavanem 
obdobju nekoliko nad celotnimi prihodki in odhodki v istem 
obdobju preteklega leta. V primerjavi s planiranimi prihodki pa 
so celotni prihodki za skoraj 3 % nižji od planiranih, medtem ko 
so celotni odhodki za skoraj 2 % višji. 
Celotni prihodki so podrobneje razvidni iz grafa 2, celotni 
odhodki pa iz grafa 3.          

Največji delež celotnih prihodkov predstavljajo prihodki od 
poslovanja, kamor sodijo prihodki od opravljenih zdravstvenih 
storitev po pogodbi z ZZZS in drugi prihodki od prodaje 
proizvodov in storitev. 

         

Več kot 60 % celotnih odhodkov v obravnavanem obdobju 
predstavljajo stroški dela, ki so se glede na stroške dela v 
enakem obdobju preteklega leta bistveno povečali in dosegli 
rast 8,8 %. Stroški materiala, storitev, amortizacija in drugi 
odhodki so v obravnavanem obdobju nižji, kot so bili v enakem 
obdobju preteklega leta.

PROGRAM ZDRAVSTVENIH STORITEV PO 
POGODBI Z ZZZS

V specialistični bolnišnični dejavnosti je bilo v akutni bolnišnični 
obravnavi realiziranih 2.134 odpustov pacientov (6,35 % nad 
planom), v neakutni bolnišnični obravnavi je bilo realiziranih 
3.003 bolniško oskrbnih dni (59,39 % nad planom), v 
specialistično ambulantni obravnavi je bilo skupaj realiziranih 
264.041 točk (0,27 % nad planom) in 10.419 obiskov (6,13 % 
nad planom). Opravljenih je bilo 1.405 CT preiskav (22 % nad 
planom) in 127 preiskav v okviru programa SVIT (25,85 % nad 
planom). Čakalne dobe niso presegale dopustnih (90 dni), 
razen za ultrazvok trebuha, kjer je konec julija znašala redna 
čakalna doba 120 dni. Najdlje je bilo sicer potrebno čakati na 
preiskavo 65 dni.

V letu 2012 smo v težkem položaju. Zaradi sprejetih ukrepov iz 
Aneksa št. 1 k Splošnemu dogovoru za pogodbeno leto 2012 
težko zagotavljamo tekočo likvidnost in redno poravnavanje 
obveznosti do dobaviteljev. V teh zaostrenih pogojih delovanja 
bo potrebno še boljše sodelovanje vseh zaposlenih in 
racionalno delovanje na vseh področjih. Tudi za to, da bomo 
lahko uspešno realizirali projekt energetske sanacije. 

Strah sega do tja, kjer se začne neizbežno; od tam naprej 
izgubi ves smisel.

(Paulo Coelho)

Graf 1: Prihodki, odhodki in rezultat poslovanja

Graf 2: Celotni prihodki

 Graf 3: Celotni odhodki
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FINANČNO POSLOVANJE
Vlasta Jevšenak, univ. dipl. ekon. 
pomočnica direktorja za gospodarske zadeve





Dokler toplo sonce sije, nam srce za pljuča bije načrtu imamo nove programe, kot sta obravnava motenj 
spanja, ne le pri pljučnih bolnikih, in diagnostika primarne 

Bolnišnico Topolšica sem spoznala 1. junija 2011, ko sem se 
pljučne hipertenzije. V tem letu smo uspešno pričeli z 

zaposlila kot predstojnica pljučnega oddelka. Kot specialistka 
rehabilitacijo pljučnih bolnikov in upam, da bomo v 

interne in intenzivne medicine sem nekako prevzela tudi 
prihodnosti razvili enoten »rehabilitacijski center«, ne samo 

vodenje Enote intenzivne terapije (EIT), ki delno pripada 
za pljučne, ampak tudi za bolnike s srčnimi obolenji, ki sicer v 

pljučnemu, delno pa internemu oddelku. Moj prvi vtis je bil 
bolnišnici uspešno poteka že vrsto let. Tudi v Enoti intenzivne 

zelo pozitiven. Povsod je vladalo prijetno vzdušje. Presenetila 
terapije je potrebna marsikatera sprememba. Potrebujemo 

me je neverjetna pripravljenost slediti novim, pozitivnim 
nekaj nove opreme, predvsem pa želimo, da postane 

spremembam in novemu znanju. Predvsem sem bila vesela, 
samostojna enota, kategorizirana in priznana v slovenskem 

ker sem čutila, da somedicinske sestre tiste, ki si želijo 
prostoru. Za to je potrebna vsakodnevna prisotnost zdravnika 

sprememb in novega vetra. V prvih mesecih smo s sodelavci 
intenzivista, kar zaenkrat še ni mogoče, se pa hitro bližamo 

zdravniki ravno zaradi dobrega timskega sodelovanja z 
zastavljenem cilju. 

lahkoto vpeljali določene spremembe. 
Še marsikaj bi se našlo, a bom to pustila za kakšno drugo 

Pljučni oddelek je največja organizacijska enota bolnišnice. 
priložnost. Volje nam ne manjka, prav tako ne dobrega 

Na okoli 60 posteljah je bilo v lanskem letu hospitaliziranih več 
sodelovanja med vsemi zaposlenimi v bolnišnici, zato v uspeh 

kot 2.300 bolnikov ter 177 bolnikov na intenzivnem oddelku. 
ne dvomim. Dobri smo, v prihodnosti bomo še boljši!

Za približno pol dneva smo skrajšali ležalno dobo, zlasti na 
račun okrepitve zdravniškega kadra. Predvideno realizacijo 
smo dosegali na vseh področjih pulmološke dejavnosti. V tem 
obdobju smo veliko storili na področju kakovosti. Prvi 
pomemben korak je bila menjava temperaturnih listov, sledila 
je uvedba dodatnih kliničnih poti, redna interna izobraževanja 
medicinskih sester in zdravnikov ter glavne vizite. Na glavni 
viziti, na kateri sta poleg zdravnikov prisotni tudi vodilna 
medicinska sestra pljučnega oddelka in dietetik, 
obravnavamo bolnike, ki so diagnostično ali terapevtsko 
zahtevnejši, izmenjujemo mnenja in izkušnje ter se skupaj 
odločamo o predpisovanju dražjih zdravil in krvnih derivatov 
pri bolnikih, ki imajo slabo napoved izhoda bolezni. Na ta 
način smo delno pristopili k racionalizaciji, zlasti pri uporabi 
antibiotikov. Zdravniki se redno udeležujemo slovenskih 
srečanj pulmologov, na katerih tudi aktivno sodelujemo vsaj z 
enim prispevkom. Sem članica upravnega odbora Združenja 
pnevmologov Slovenije (ZPS) in Sekcije za raziskovalno 
dejavnost pri združenju. Jurij Šorli, specialist interne 
medicine, sodeluje kot član skupine za rehabilitacijo pri ZPS in 
v enaki skupini pri Evropskem respiratornem združenju, 
medtem ko Majda Kočar, specialistka interne medicine, 

Piknik zaposlenih na Pljučnem oddelku (avtor neznan)sodeluje pri sekciji za intersticijske bolezni pri ZPS. Mirko 
Lekić, specialist interne medicine in pnevmologije, pa 
sodeluje z glavnim koordinatorjem in delovno skupino za 
transplantacije pljuč.

KOTIČEK VESELJA
18. in 19. januarja 2013 bo Bolnišnica Topolšica 

Štirje biki v starosti 20, 30, 40 in 50 let stojijo na hribu in soorganizatorica slovensko-hrvaškega srečanja zdravnikov 
opazujejo krave v dolini.intenzivne medicine, ki bo potekalo na Golteh. Ob tej 
Dvajsetletni pravi: “Poglejte koliko lepih deklet. Gremo dol priložnosti bomo lahko slovenskim in tudi hrvaškim 
in vse malce naskočimo.”zdravnikom predstavili našo dejavnost, s poudarkom na delu 
Tridesetletni pravi: “Gremo dol in izberemo najlepše pljučne dejavnosti v EIT. Veseli me, da smo uspeli tudi po 
ženske.”negovalni (sestrski) plati združiti osebje Planike I in II in na ta 
Štiridesetletni pravi: “Kar tukaj ostanimo. Babe bodo že način omogočili poenoten način pristopa k bolniku na vseh 
same sem prišle, če nas hočejo.”nivojih obravnave. Rezultati so spodbudni, zato bomo v tej 
Petdesetletni pa pravi: “Fantje bežimo, krave prihajajo.” smeri tudi nadaljevali. Da bi se še bolje spoznali in sodelovali, 

smo v mesecu maju organizirali piknik vseh zaposlenih na 
Pljučnem oddelku. V znak povezanosti smo se oblekli v enake 

Morski psi se pogovarjajo o prehrani, ki so jo zaužili v majčke in se dogovorili, da dogodek ponovimo. 
preteklih dneh.

Kaj pa nam bo prinesla prihodnost? "Pred nekaj dnevi sem požrl Amerièana, pa sem potem cel 
dan bruhal hamburgerje!" je rekel prvi.V teh kriznih časih, ko nam krčijo sredstva na vseh področjih, 
"Jaz sem pa pojedel Rusa in sem cel dan bruhal vodko" je se zdi, da bo napredek težko doseči. Vendar pa je to odvisno 
povedal drugi morski pes.predvsem od nas in naše želje, da delamo dobro in 
"jaz sem šele nastradal!" se je oglasil tretji. "Pojedel sem kakovostno. Glede na sedanji tim sem prepričana, da nam bo 
blondinko, pa se dva dni nisem mogel potopiti pod vodo!“uspelo iti naprej.

 Načrtov je še mnogo. Ena izmed naših najpomembnejših želja 
se že uresničuje. Bolnišnico že prenavljamo. Kljub hrupu in Cigan se je poročil z Židinjo in imela sta sina.
določenim logističnim težavam smo bili vsi zadovoljni, ko so Nekega dne mali sinko vpraša očeta:
se dela začela. Pomembno je, da izboljšamo bivalne pogoje za - Oče, ali sem jaz Cigan, ali Žid?
bolnike in tudi za zaposlene. Želimo si prenove - Zakaj vprašaš:
endoskopskega centra in nakup endobronhialnega - Neki prijatelj mi hoče prodati kolo, pa ne vem ali naj 
ultrazvoka, ker bo to pomenilo pomemben preskok do zbijam ceno ali naj ga ukradem? 
kakovostne obravnave, predvsem bolnikov z rakom pljuč. V 
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PLJUČNI ODDELEK DANES IN V PRIHODNOSTI
Asist. Lucija Gabršček Parežnik,  dr. med. spec. int. med.
Predstojnica pljučnega oddelka
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V  Registru raka za Slovenijo je  RDČD (rak debelega črevesa 
in danke): PRIPOROČILO: kolonoskopija v starosti 20–25 let ali 10 let 

?tretji najpogostejši rak pri moških 13,4% in ženskah pred starostjo, pri kateri je zbolel družinski član. Možna je 
10,6 %, genetska obdelava.

?drugi najpogostejši vzrok smrti zaradi rakave bolezni 
(verjetno je sedaj že trend nekoliko obrnjen navzdol), Družinski RDČD
Letna incidenca v Sloveniji leta 2004 je bila 71,9/100.000 pri  
moških in 56,6/100.000 pri ženskah. Incidenca RDČD strmo Tveganje je ob pozitivni družinski anamnezi lahko 2–4x večje, 
narašča – cca. 90 primerov v starosti 50 let do cca. 400 kar je odvisno od števila članov družine z rakom, dednega 
primerov v starosti 70 let in še več primerov z višjo starostjo. reda in starosti.
V povprečju ima letno vsak splošni zdravnik v splošni 
ambulanti enega do dva bolnika z RDČD. Priporočila za presejanje in sledenje pri tej obliki 
RDČD je ozdravljiv, če ga odkrijemo in zdravimo v zgodnji RDČD:
razvojni stopnji. ? V kolikor je bolnik zbolel pred 60. letom starosti, je 
S presejalnim testom lahko ugotovimo in zdravimo potrebno prvo kolonoskopijo opraviti pri sorodnikih prvega 
premaligne spremembe sluznice (iz katerih se lahko razvije reda pri 40. letih in nato vsakih 5 let oz. odvisno od najdbe.
rak) ter zgodnje oblike raka. Pogosto ob polipektomiji ? V kolikor je bolnik zbolel po 60. letu, se svetuje 
odstranimo tudi začetni rak in s tem preprečimo razvoj kolonoskopija sorodnikom prvega reda, in sicer prva 
bolezni. kolonoskopija v starosti 40 let ter kontrole po 10 letih.
Organiziran populacijski program presejanja RDČD je ključni ? Enako velja tudi, v kolikor zbolita dva ali več 
element preventive. Osnova je test za prikrito krvavitev v sorodnikov drugega reda ne glede na starost.
blatu. Pacient s pozitivnim hematestom je napoten na 
potrebno kolonoskopijo, ki pokaže vzrok pozitivnega Polipozni sindrom je redka bolezen. Evidentiranih je le 
hematesta. nekaj obolelih družin v Sloveniji.
V preventivnem programu SVIT uporabljamo imunokemični Kronična vnetna bolezen je v domeni gastroenterologov. 
test, ki zazna protitelesa, specifična za človeški hemoglobin. Redne kontrole izvajamo po določenem programu.
Dieta ni potrebna, ni omejitev pri uživanju zdravil. Test zazna 
krvavitev le v predelu debelega črevesa in danke. Odčitavanje Po endoskopski polipektomiji kontrole izvajamo po 
je avtomatično. doktrini. Po operaciji RDČD izvajamo redne endoskopske 
?Preventivni program SVIT vključuje populacijo v starosti od kontrole po shemi.
50 do 70 let. Kaj pričakujemo in kaj nam prinaša program 
SVIT:? letno 300 primerov manj obolelih z RDČD,
?letno 200 smrti manj zaradi RDČD, 
?znižanje stroškov zdravljenja.

"Zlata priložnost, ki jo iščeš, je v tebi samem. 
POGOJI ZA USPEH PROGRAMA SVIT: Ne nahaja se v tvoji okolici, ni posledica sreče niti naključja, 

?zagotavljanje zadostne odzivnosti populacije – ciljna ali pomoči drugih, je edino v tebi samem."
je 70 % odzivnost, ki jo dosegamo, (Orison Swett Marden)

?zagotavljanje kolonoskopije ob pozitivnem testu,
?zagotavljanje kakovosti vseh postopkov programa

V naši bolnišnici smo v dobrih dveh letih opravili cca. 400 
preiskav ter odkrili približno 20 tumorjev. Večina jih je bila v 
začetni fazi in so bili odstranjeni s polipektomijo, le nekaj jih je 
bilo v pozni fazi.
Za izvajanje programa SVIT je pogoj, da spec. int. med. – 
endoskopist – opravi najmanj 200 totalnih kolonoskopij brez 
upoštevanja programa, kar v naši bolnišnici dosegamo. Ob 
nadzoru izvajanja programa SVIT sta prof. Borut Štabuc 
(predstojnik Kliničnega oddelka za gastroenterologijo v UKC 
Ljubljana) in prim. Milan Stefanovič (strokovni vodja 
Diagnostičnega centra Bled) opozorila le na pomanjkljivo 
opremo z HDI aparati. Program SVIT je naši bolnišnici prinesel 
cca. 40.000 evrov dodatnega prihodka.

RAK DEBELEGA ČREVESA IN DANKE
Pozornost je potrebno poleg programa SVIT usmeriti še na 
naslednje skupine populacije s posebnim tveganjem, ki 
zahtevajo preventivne preglede, in sicer na:

Dedni nepolipozni rak  
Na ta genetsko pogojen rak pomislimo, ko odkrijemo raka pri:

? mlajšem bolniku,
? pojavu več vrst raka,
? isti vrsti raka pri še enem ali več člani družine,
? družini, oboleli z več raki,
? družini s prirojenimi anomalijami.

Ob tej obliki se pojavlja še rak endometrija (40%), jajčnika 
(10%), 10% rak želodca, žolčnih poti, ledvičnih izvodil, redko 
CŽS ozko črevo.

RAK DEBELEGA ČREVESA IN DANKE IN PROGRAM SVIT
Borut Rijavec, dr. med. spec. int. med
Predstojnik internega oddelka



Podoba medicinske sestre (MS) se skozi različna obdobja mnogokrat sodelujemo tudi kot aktivni udeleženci.
spreminja, prav tako pa tudi javno mnenje o vlogi medicinskih Zadovoljni smo, da bolnišnica še vedno podpira izobraževanje 
sester v zdravstvenem sistemu. Vedno znova se postavlja na dodiplomski ravni na področju zdravstvene nege za kar 
vprašanje, ali je zdravstvena nega (ZN) kakovostna, velikokrat nekaj naših sodelavcev, hkrati pa študij zaključujejo tudi 
celo, če je potrebna. V nadaljevanju želim pokazati, da je kolegice na podiplomskem izobraževanju.
zdravstvena nega v Bolnišnici Topolšica kakovostna, varna in da Da smo na pravi poti, potrjujejo ankete in odzivi naših 
se medicinske sestre zavedamo, da so izboljšave možne in uporabnikov. Zavedam se, da brez sodelovanja vseh izvajalcev 
nujne. zdravstvene nege sprememb ne bi bilo mogoče izpeljati, brez 
V zadnjih letih smo na področju zdravstvene nege naredili sprememb pa ni napredka, zato hvala vsem.
mnogo sprememb, ki so od kadra zahtevale prilagoditve in Želim, da bi skupaj gradili vizijo in strategijo, poslanstvo in 
dodatne obremenitve. organizacijsko kulturo naše bolnišnice, ki bo temelj še boljšega 
Medicinske sestre smo izdelale filozofijo zdravstvene vede, v dela in se bo odražalo kot zadovoljstvo naših bolnikov, s tem pa 
kateri smo izrazile, da naše delo temelji na: se bo utrjevala tudi prepoznavnost ustanove.

zagotavljanju kakovostne zdravstvene nege,
 visoki profesionalnosti, Naj zaključim z mislijo Ketteringa:
 spoštovanju dostojanstva posameznika, Ne zanima me preteklost. Zanima me 
 prijaznosti izvajalcev ZN.

prihodnost, ker bom v njej preživel 
Temu bo mogoče slediti ob spoštovanju vrednot, kot so preostanek svojega življenja. 
strokovnost, prijaznost, zavezanost pacientu, odgovornost, (Charles F. Kettering)
pravičnost, empatija, znanje…
Medicinske sestre poleg tega, da delujemo kot strokovnjakinje 
na svojem področju, delujemo tudi kot enakovredne sodelavke 
v širšem zdravstvenem timu, ob tem pa še kot učiteljice, 
zagovornice pacientovih pravic, vzgojiteljice.
S skupnimi močmi pripravljamo in uvajamo v prakso standarde 
zdravstvene nege, dokumentacijo zdravstvene nege, redno se 
izvaja kategorizacija bolnikov glede na potrebe po ZN, pričeli 
smo z nadzori izvajanja zdravstvene nege.
Interna strokovna izpopolnjevanja so stalnica, udeležujemo pa 
se tudi strokovnih izobraževanj na seminarjih in kongresih, kjer 

?

?

?

?

Ob nakupu 1 urne vstopnice po 19.00 uri vam 1 uro kopanja podarimo.
Namesto 7,60 EUR plačate samo 3,80 EUR.  

Akcija velja med delavniki od 24.9.2012 do 30.11.2012. 
Ne velja ob sobotah, nedeljah in praznikih.     

Vodene vadbe bodo potekale v torek (Tnz) in četrtek (Zumba) 
med 18:00 – 19:00 uro

WELLNESS CENTER ZALA VAS VABI NA DNEVE ZUMBE IN TNZ (trebuh, 
noge, zadnjica) VADBE  

Akcija BAZEN!!!  1 + 1 GRATIS

ZDRAVSTVENA NEGA V BOLNIŠNICA TOPOLŠICA
Darja Kramar, dipl. m. s.
Pomočnica direktorja za zdravstveno nego



Opredelitev pojma dokumentacija sistema Dokumentacija in standard ISO 9001
kakovosti v organizaciji (bolnišnici)

V standardu ISO 9001 so opredeljene zahteve za 
Pogosto se nam postavlja vprašanje, kaj pravzaprav obvladovanje dokumentov in podatkov (element 4.5 
predstavlja dokumentacija sistema kakovosti. Skupina – Obvladovanje dokumentov in podatkov). Standard 
besed nam pomensko nakazuje, da govorimo o preseku ISO 9001 zahteva, da mora organizacija vzpostaviti in 
dokumentacije v organizaciji in sistema kakovosti, ki ga vzdrževati dokumentirane postopke za obvladovanje 
vzpostavljamo. Da bi odgovorili na zastavljeno vseh dokumentov in podatkov do primernega obsega, 
vprašanje, moramo podrobneje opredeliti pojma vključno z dokumenti zunanjega izvora. Pri tem so 
dokumentacija in sistem kakovosti. dokumenti in podatki lahko v obliki kakršnegakoli 

medija – papirnat izpis ali elektronski medij. 
V Slovarju slovenskega knjižnega jezika (SSKJ) 
najdemo pri pojmu dokumentacija razlago, da so to Prav tako je opredeljena zahteva, kdo in kako 
podatki in strokovna literatura v zvezi z določenim dokument izda in odobri, kdo ga razdeli in 
delom, vprašanjem. Dokument je po SSKJ listina z prejme, kdo ga uporablja. Poskrbeti je potrebno 
uradno veljavnostjo oziroma tisto, kar kaže, potrjuje tudi za zastarele dokumente. Spremembe 
resničnost ali obstoj česa. V dokumentaciji organizacije dokumentov in podatkov morajo pregledati in odobriti 
(bolnišnice) tako naletimo na pogodbe, statut, iste funkcije ali organizacijske enote, ki so pripravile 
standarde, knjigovodsko dokumentacijo, predpise, izvirno izdajo in odobritev, razen če ni posebej 
navodila, zloženke, tehnično dokumentacijo, določeno drugače. Zahteve po izdelavi in vzdrževanju 
organizacijsko strukturo, sistemizacijo delovnih mest, dokumentiranih postopkov so v standardu ISO 9001 
organizacijske predpise in podobno. opredeljene praktično v vseh elementih: odgovornost 

vodstva, sistem kakovosti, pregled pogodbe, 
Sistem kakovosti je definiran kot celokupnost 

obvladovanje razvoja, nabava, obvladovanje 
značilnosti in karakteristik izdelka ali storitve, ki se 

proizvodov (storitev), ki jih dostavi odjemalec, 
nanaša na njeno zmožnost, da zadovolji določene ali 

obvladovanje procesa, kontrole in preskušanja, 
naznačene zahteve, potrebe ali pričakovanja kupca 

obvladovanje kontrolne, merilne in preskusne 
oziroma trga. (Marolt, 1994) 

opreme, obvladovanje neskladnih proizvodov, 
Sistem kakovosti je danes osnovni pogoj za nudenje in korektivni in preventivni ukrepi, obvladovanje 
izdelavo proizvodov ali storitev. Zavedati se namreč zapisov kakovosti, notranje presoje, usposabljanje, 
moramo, da postajajo proizvodi in storitve vse bolj servisiranje in statistične metode. Dokumentiran 
zahtevni, da so zahteve kupcev (pacientov) vedno postopek kot dokumentiran način izvedbe procesa in 

ostala dokumentacija o procesu naj vsebuje 
odgovorno osebo – lastnika procesa in osebo, ki 
proces odobrava – vodjo organizacijske enote.

Struktura dokumentacije sistema kakovosti

Dokumentacijo sistema kakovosti delimo na:

?dokumentacijo, ki sistem kakovosti določa 
(poslovnik kakovosti organizacije, predpis o predpisih 
in navodilih, spremni list izboljšav, politika kakovosti, 
letni cilji kakovosti, odločbe zadolžitev za sistem in 
podobno),

?dokumentacijo, ki sistem kakovosti sestavlja 
(vsi dokumenti o procesih, aktualnih v posamezni 
organizacijski enoti, zapisi o usposabljanju za 
posamezen predpis, izpolnjeni obrazci, ki jih predpisi 
določajo, navodila za delo, obrazci, zapisi o 
usposabljanju za posamezno navodilo in podobno).

Bolnišnica Topolšica (BT) ima vzpostavljen, 
vzdrževan in dokumentiran sistem vodenja kakovosti 
skladno z zahtevami standarda ISO 9001 kot načina 

večje, da so predpisi in standardi strožji. Bistvo sistema 
za zagotavljanje skladnosti procesov z dogovorjenimi 

kakovosti je, da vse dejavnosti, ki vplivajo na kakovost 
zahtevami.

storitve (proizvoda), načrtujemo, izvajamo, 
nadzorujemo in dokumentiramo sistemsko. (Vujoševič, Pri izgradnji sistema vodenja kakovosti in pripravi 
1996) njegovih dokumentov je uporabljena piramidna 

struktura.
Eden najpomembnejših vidikov poslovanja je 
ozaveščanje o tem, kaj in kako počnemo. Pri tem Piramida dokumentov sistema vodenja kakovosti je 
je dokumentacija sistema kakovosti ogledalo, s zgrajena na treh nivojih:
pomočjo katerega se opazujemo. Dokumentacija 

1. Poslovnik kakovosti poslovanja – 1. nivo 
sistema kakovosti je osnova za kulturo dela.
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PREDAH (NAVDIH) ZA KAKOVOST
mag. Brigita Putar, univ. dipl. org.
Vodja kakovosti

Slika: Predakreditacijska presoja po standardu 
DIAS, junij 2012 (avtor: Jernej Tomšič)



2. Priročnik kakovosti poslovanja 
(organizacijski predpisi in pravilniki) – 2. 
nivo

3. Organizacijska navodila, ND, SOP 
(standardni operativni postopek), ostali 
dokumenti (standardi, protokoli, klinične 
poti, smernice idr.) – 3. nivo (prispevek je povzet po časopisu Čili za delo, sept. 

2010, avtorica: mag. Eva Stergar)
POSLOVNIK KAKOVOSTI POSLOVANJA – 1. 
NIVO: V drugi polovici 20. stoletja se je začel uveljavljati 

biopsihosocialni model zdravja, ki upošteva biološke, 
- je osnovni dokument, ki določa zasnovo 

psihološke in socialne dejavnike kot enakovredne 
celotnega sistema vodenja kakovosti poslovanja v 

determinante zdravja in bolezni. V okviru koncepta 
BT skladno z zahtevami ISO 9001.

promocije zdravja se zdravje pojmuje kot sposobnost 
PRIROČNIK KAKOVOSTI POSLOVANJA – 2. uresničevanja posameznikovih možnosti in kot 
NIVO: pozitivni odziv na izzive okolja. Zdravje ni nekaj 

statičnega, ampak gre za vzpostavljanje dinamičnega 
- je zbir izvedbenih dokumentov, navedenih 

ravnotežja med človekom in njegovim okoljem, za 
v Poslovniku kakovosti (organizacijski predpisi in 

sposobnost izrabe posameznikovih potencialov in 
pravilniki), ki podrobneje oziroma operativno 

pozitivno reagiranje na izzive okolja.
opredeljujejo procese sistema vodenja kakovosti 
poslovanja. Promocija zdravja

DOKUMENTI 3. NIVOJA: Leta 1974, ko je kanadski minister za zdravje Marc 
Lalonde objavil dokument Nov pogled na zdravje 

- so zbir organizacijskih navodil, navodil za 
Kanadčanov, se je promocija zdravja prvič pojavila kot 

delo, SOP, ostalih dokumentov poslovanja 
organizirano področje in ključna strategija za boljše 

(standardi, protokoli, klinične poti, smernice idr.) 
zdravje ljudi. Kasneje je promocija zdravja dobila svoje 

pisnih dokumentov, ki opisujejo postopke dela, 
mesto v podobnih dokumentih tudi v drugih državah 

vezane na posamezne procese.
(npr. na Švedskem in v ZDA). Pomemben mejnik v 
razvoju promocije zdravja pa je bila prva mednarodna 
konferenca leta 1986 v Ottawi, kjer je bila sprejeta 
Ottawska listina za promocijo zdravja.

Promocija zdravja je strategija posredovanja med 
ljudmi in njihovim okoljem za zdravje. Je proces, ki 
omogoča, da ljudje oz. skupnosti povečajo nadzor nad 
dejavniki, ki vplivajo na determinante zdravja, in na tej 
osnovi svoje zdravje izboljšajo. Promocija zdravja 
izhaja iz koncepta zdravja kot izraza stopnje, do katere 
je posameznik ali skupina sposobna uresničiti svoje 
težnje in zadovoljiti svoje potrebe ter spreminjati svoje 
okolje oz. ga obvladovati. Koncept obsega vplive na 
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Slika: Piramidna struktura dokumentov SVK v BT (program ISO, BT 2011)

ZDRAVI DELAVCI V ZDRAVIH 
ORGANIZACIJAH
mag. Brigita Putar, univ. dipl. org.
Vodja kakovosti



življenjski slog in preostale socialne, ekonomske, ravni zdravstvene zaščite skupnosti in populacij. 
okoljske in osebne dejavnike, ki prispevajo k zdravju, in 

Podjetje je tako zdravo in učinkovito, kot so 
zahteva medresorsko delovanje.

zdravi in učinkoviti njegovi delavci.
Najpomembnejše sporočilo Ottawske listine je, 

Tako kot sta zdravje in promocija zdravja široka 
da skrbi za zdravje ne smemo omejiti na 

koncepta, so tudi koristi promocije zdravja pri delu 
zdravstvo. Zdravje namreč nastaja (ali pa se izgublja) 

številne in vsestranske. Promocija zdravja pri delu 
v različnih življenjskih okoljih – v družini, mestu, na 

izboljša delovno okolje in je koristna za družbo, 
delovnem mestu, v šoli, vrtcu, na kmetiji. To pa so 

podjetje in delavce.
okolja, za katera »odgovarjajo« drugi sektorji, ne 

Delavci, ki delajo v izboljšanem delovnem okolju, so zdravstvo. Torej je za promocijo zdravja zelo 
bolj zdravi in bolj motivirani. Posledično se pomembno medresorsko sodelovanje.
zmanjšujejo stroški, ki so povezani z boleznimi in 

Delovno okolje – podporno okolje za zdravje
odsotnostjo, kakovost storitev je večja, v podjetju oz. 

Eno najpomembnejših življenjskih okolij je delovno organizaciji je več inovacij in beleži se povečanje 
okolje. Delo je izjemno pomembno za zdravje produktivnosti. Raziskovalci so ugotovili, da se lahko 
zaposlenih. Ocenjuje se, da se zaradi ekonomskih med udeleženci programov promocije zdravja 
posledic nevarnega in nezdravega delovnega okolja zmanjša odsotnost z dela za 12–36 odstotkov. 
izgublja od 3 do 5 odstotkov BDP. Problemi z zdravjem v Izračunali so tudi razmerje med vložki v programe 
delovnem okolju vključujejo poškodbe, izpostavljenost promocije zdravja pri delu in prihranki zaradi manjše 
kemijskim, biološkim tveganjem, ergonomske odsotnosti z dela, ki naj bi segalo od 1 proti 2,5 do 1 
probleme in negativne posledice stresa. Psihosocialno proti 10,1. Hkrati raziskave kažejo, da je z vsakim 
delovno okolje je lahko povezano tudi s problemi v zvezi evrom, vloženim v zdravje ljudi, mogoče prihraniti 
z zdravjem izven delovne sfere – npr. s srčnimi in med 2,50 in 10,00 evrov.
duševnimi boleznimi. 

V podjetju, ki skrbi za zdravje svojih zaposlenih, se 
Vsestransko vlaganje v boljše delovne pogoje vodi k zmanjšujejo negativne posledice stresa in napetosti, 
boljšemu zdravju zaposlenih in posledično tudi k večji blaginja in odnos do dela pa se izboljšujeta. Prav zato 
produktivnosti podjetij in drugih organizacij. številna podjetja po svetu v zadnjih dvajsetih letih 

uvajajo programe promocije zdravja pri delu. Tako naj 
Preprečevanje z delom povezanih bolezni in nezgod pa 

bi v Združenih državah Amerike kar 90 odstotkov 
ni edini interes politike na področju zdravja pri delu. 

podjetij s 50 ali več zaposlenimi in skoraj vsa podjetja 
Obstajajo različne strukture, ki jih je mogoče uporabiti 

z več kot 750 zaposlenimi izvajala vsaj enega od 
za izvajanje dejavnosti promocije zdravja. Promocija 

programov promocije zdravja.
zdravja na delovnem mestu je skupni interes 
delodajalcev in delavcev. Promocija zdravja pri delu je tudi dejavnik prestiža. 

Prispeva namreč k boljši javni podobi podjetja in 
Promocija zdravja pri delu

ustvarja podobo bolj privlačnega potencialnega 
Promocija zdravja pri delu je usklajeno prizadevanje delodajalca.
delodajalca in delavcev za izboljšanje zdravja in 

Promocija zdravja pri delu deluje. Žal pa njeni 
blaginjo ljudi na delu. Organizacije, ki razmišljajo 

učinki niso široko znani. Zato je treba okrepiti 
dolgoročno, priznavajo, da je upravljanje človeškega 

prizadevanja za uvajanje novih pristopov v 
kapitala prav tako pomembno – če ne še bolj – kot 

različnih okoljih in za sodelovanje med vsemi 
upravljanje finančnih in drugih virov. Zdravje in 

zainteresiranimi.
pripravljenost delavcev za delo sta tudi tesno povezana 
in sta ključna dejavnika v katerikoli organizaciji, ki Doseči je potrebno sistematično delovanje na 
stremi k večji učinkovitosti, konkurenčnosti in področju promocije zdravja pri delu v bolnišnici, zato 
produktivnosti. ponovno pozivam zaposlene, da se prijavite v skupino 

za zdravje (boltop.novice@b-topolsica.si) in skupaj 
Vizija promocije zdravja pri delu so zdravi ljudje v 

poiščemo ter pripravimo sistemske načine motivacije 
zdravi organizaciji.

in programe za zaposlene, da bodo vlagali v promocijo 
Zdravo delo je rezultat soigre različnih dejavnikov, med zdravja.
najpomembnejšimi so:

?vrednote in politike odločevalcev v podjetjih in 

zunaj podjetij v zvezi z zdravjem, socialnim 

varstvom in politiko,

?specifična oblika participatorne kulture v 

organizaciji in zunaj nje,

?praksa na področju vodenja in upravljanja,

?koncept in načela organizacije dela,

?zagotavljanje varnosti pri delu,

?kakovost delovnega okolja,

?življenjski slog in osebni odnos do zdravja.

Zdravo delo vpliva tako na kakovost delovnega življenja 
kot na kakovost življenja v prostem času. Prispeva k 
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Problematika starajočih se zaposlenih v zdravstvu požarnih vaj.
in starajočih se pacientov

HOPE (European Hospital and Healthcare Federation) 
je mednarodna neprofitna organizacija, ustanovljena 
leta 1966, ki združuje javne in zasebne zdravstvene 
ustanove Evrope, Švice in Republike Srbije z namenom 
izboljševanja zdravja v Evropi ter dvigovanja standardov 
in učinkovitosti v okviru zdravstvene oskrbe. 
Organizacija HOPE vsako leto organizira izmenjave 
zaposlenih v zdravstvu. Na izmenjavah obravnavajo 
širše  aktualno problematiko in si na tej podlagi 
izmenjajo izkušnje ter rešitve. V tem letu je potekala 
izmenjava zaposlenih v zdravstvu med 13. 5. in 12. 6. 
2012 na temo Staranje zaposlenih v zdravstvu, staranje 
pacientov – izziv za bolnišnice in zdravstvo v Evropi. 
Udeleženci smo bili na podlagi prijav komisijsko izbrani s 
strani organizacije HOPE in razporejeni v posamezno 
državo članico, upoštevajoč naše izkušnje ter znanje 
tujega jezika. V Zvezno republiko Nemčijo smo bili 
razporejeni predstavniki šestih držav članic Evropske 
unije: Španije, Belgije, Nizozemske, Madžarske, Avstrije 
in Slovenije. Vsak izmed udeležencev je gostoval v drugi 
zdravstveni ustanovi in spoznaval njihov način dela ter 
obravnaval in primerjal primere dobrih pristopov k 
reševanju letošnje naslovne problematike. Sam sem bil 
razporejen v zvezno deželo Nordhrein-Westfalen, v 
severozahodni del Nemčije, v medicinski center z 
uradnim nazivom Medizinisches Centrum Städte Region 

Aachen, GmbH.
Medicinski center 

Aachen, GmbH, je 
p ravna  o s eba  v  
pravnoorganizacijski 
o b l i k i  d r u ž b e  z  
o m e j e n o  
o d g o v o r n o s t j o .  
Osnovni kapital tvori 
k a p i t a l  j a v n e g a  
i n t e r e s a ,  k i  j e  
razdeljen na dva dela: 
50-odstotni delež ima 

zdravstvena deželna zavarovalnica, drugih 50 % pa 
deželna oblast. V dveh ustanovah, ki skupaj tvorita en 
medicinski center, je na področju zdravstvene nege 
zaposlenih 450, zdravnikov je 200. Skupaj je zaposlenih  
1600 ljudi. Imajo 705 postelj ter dodatnih 60 postelj za 
geriatrijo.

V času izmenjave sem spoznaval njihovo organizacijo 
dela po zdravstveni strokovni plati in njihove poslovno-
tehnične procese. Najpomembnejša procesa 
opazovanja, povezana s temo izmenjave, sta bila:

1. varnost pri delu: V okviru medicinskega 
centra je organizirana šola zdravstvene nege, ki 
izobražuje negovalni kader. Slednji se vključuje v delo s 
starejšimi zaposlenimi, pri čemer dosežejo simultani 
prenos znanja in preprečujejo riziko nastanka poškodb 
pri prenosu bremen. Izpopolnjeni so tudi organizacijski 
ukrepi premeščanja zaposlenih glede na potrebe 
»žarišča« delovnega procesa, vzpostavljena je stalna 
komunikacija z zaposlenimi, iskanje rešitev s pomočjo 
samoiniciativnosti, ergonomija dela preko stalnega 
izobraževanja in praktičnih vaj zaposlenih v okviru 

   2. varna obravnava pacientov: Zdravstveno 
zavarovanje posameznika (prispevki od bruto dohodka 
ter dodatna vplačila) v Nemčiji je že od leta 1994 naprej 
razdeljeno po namenu sredstev za zdravstveno 
medicinsko obravnavo in za zdravstveno nego, ki 
pripomore k temu, da se pacienti, če je le mogoče, 
zdravijo (in ozdravijo) na primarni zdravstveni ravni 
in/ali v domači oskrbi, šele nato preidejo v bolnišnično 
obravnavo. Tudi pri njih se srečujejo s problematiko DRG 
(Diagnosis-relatedgroup) (enako kot pri nas skupine 
primerljivih primerov in bolnišničnooskrbni dan), pri 
čemer rešujejo vprašanja nezavarovanosti pacienta s 
povezanostjo med službo obračuna in socialno službo že 
ob sprejemu pacienta ter višino plačila s strani 
zavarovalnice za posamezno storitev.  
Po izmenjavi smo se med 11. in 13. 6. 2012 vsi 
udeleženci sestali na zaključnem kongresu v Berlinu, 
kjer smo prišli do ugotovitve, da je na področju 
zdravstva potrebno naslednje:

1. Okrepiti primarni nivo zdravstvenega 
sistema, s poudarkom na preventivi in zdravem načinu 
življenja ter omogočanju dostopa pacientom do 
informacij o zdravljenju.

2. Izboljšanje delovnega okolja zaposlenih 
preko poudarkov na ergonomiji dela, vseživljenjskem 
učenju in zadovoljstvu zaposlenih na delovnem mestu.

3. Vdihniti več življenja letom in ne samo dati 
leta življenju – zaradi trenda zviševanja PCCL (patient 
clinical complexity levels) je potrebno optimizirati 
procese zdravljenja od sprejema do odpusta in naprej z 
navodili za domačo oskrbo in priporočili za zdrav način 
življenja; ležalno dobo pacientov obogatiti preko 
socialne anamneze bolnika v povezavi s skladnim 
delovanjem strokovnih služb (zdravniki, nega, 
fizioterapija, farmacevti idr.) ter tudi po odpustu 
omogočiti vir informacij pacientom o zdravem načinu 
življenja in zdravljenja, z namenom preprečevanja 
cikličnega vračanja pacientov v ponovno bolnišnično 
oskrbo.
Sklepna misel:
Takole malo »čez planke« je dobro pogledati, da človek 
vidi, koliko dobrih stvari je doma, čeprav smo večkrat 
nasprotnega mnenja. Menim, da so, glede na videne 
procese dela v tujini, v Bolnišnici Topolšica marsikateri 
vidiki procesa dela in zdravljenja primerljivi, če ne že na 
višjem nivoju (socialna obravnava pacienta, dostopnost 
informacij, nivo strokovnosti), ob primerjalno občutno 
nižjih razpoložljivih finančnih sredstvih, ki jih imamo za 
praktično vse zdravstvene dejavnosti. Prepričan pa sem, 
da je višji nivo 
tistih procesov, ki 
trenutno malo 
z aos t a j a j o ,  v  
B o l n i š n i c i  
T o p o l š i c a  
d o s e g l j i v  z  
elanom sloge.
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Slika: zaključni kongres (avtor: Janez Sevčnikar)

HOPE IZMENJAVA 2012 

Janez Sevčnikar, univ. dipl. prav.
Samostojni strokovni sodelavec



Služba za informatiko Bolnišnice Topolšica se je prijavila na besedila. Ker imamo pri pisanju roke že na tipkovnici, je dobro, 
evropski razpis z mobilno aplikacijo MeMoS (Medicinski Mobilni če imamo tudi nekatere oblikovne in druge pogosto uporabljane 
Sistem), saj v svetu mobilnih medicinskih aplikacij vidimo možnosti na dosegu tipk, tako da nam za vsako malenkost ni 
nezapolnjeno luknjo, katero lahko zapolnimo z našo idejo in s treba segati po miški. In zato imajo urejevalniki besedil kar 
tem pomagamo pacientom. veliko bližnjic oziroma kombinacij tipk, s katerimi lahko 
Zdravstveno osebje Bolnišnice Topolšica želi optimizirati proces nekatere pogosto uporabljane funkcije opravimo hitro in 
naročanja pacientov v bolnišnico in vzpostaviti uspešno učinkovito. In da jih ne boste iskali, smo jih pripravili v tabeli.
interakcijo med njim in zavodom, kot ponudnikom storitev. To 
je moč doseči z uporabo mobilne aplikacije, ki bo uporabniku 
zdravstvenih storitev kadarkoli in kjerkoli omogočala naročanje 
na termin. Po končani storitvi bo preko iste aplikacije obveščen 
o avtorizaciji svoje medicinske dokumentacije, v katero mu bo 
omogočen tudi vpogled. Prav tako bi občutno zmanjšali 
nepotrebne obiske v bolnišnici s pomočjo pravočasnega in 
hitrega  obveščanja o spremembi terminov. Bolnišnica 
Topolšica želi v ta namen izvesti projekt, kjer se bo zgradil 
sistem za obveščanje uporabnika o vsaki spremembi njegovih 
aktivnostih v bolnišnici. Namen projekta je zgraditi enostaven 
sistem komunikacije med ponudnikom in uporabnikom 
zdravstvenih storitev, s čimer se zagotovi zadovoljstvo in 
zaupanje pri uporabnikih, hkrati pa se racionalizirala proces 
naročanja pacientov v smislu ne izpadanja terminov in 
zmanjšanja stroškov pošiljanja med. dokumentacije. Nakazana 
rešitev, z uporabo ustrezne mobilne aplikacije, zmanjšuje 
možnost nepotrebnega večkratnega obiska bolnikov v 
zdravstvenih zavodih in s tem občutno racionalizira njihove 
poti. Starejšim osebam, s težavami pri zagotavljanju prevoza, 
je rešitev v korist pri finančni razbremenitvi in odvečnem 
naporu. Mobilni dostop in hitro obveščanje uporabnika o 
terminih oz. njihovih spremembah omogoča hitro reagiranje in 
lažjo organiziranost uporabnika, ter zmanjšuje obremenjenost 
težko bolnih ljudi z nepotrebno vožnjo do zdravstvenih zavodov. 
Prihranek stroškov se na eni strani odraža v smislu transporta, 
na drugi v smislu pošiljanja papirne dokumentacije, ter 
razporejanja resursov in izpadanja terminov. Ker je pošiljanje 
dokumentacije povezano tudi z velikimi stroški, se investicija v 
sistem lahko zelo hitro povrne.
Rezultati projekta so namenjeni najširši javnosti in so v javnem 
interesu, saj dosegajo celotno populacijo v Sloveniji, pa tudi 
tujine. Rezultati prinašajo obilo koristi vsem. Javni interes se 
izraža tudi v prenosu zdravstvene vsebine med stroko in ljudi, ki 
sicer imajo zelo omejen dostop do teh vsebin. 

Urejevalniki besedil so namenjeni pisanju in oblikovanju 

Kombinacija 
tipk 

Funkcija Opis 

Shift+F3 Spreminja 
velike črke 
in 
začetnice. 

Če se označena beseda ali del besedila 
začne z malo tiskano črko, ob prvi uporabi 
postavi vse prve črke besed v velike 
tiskane, ob drugi so vse črke velike, ob 
tretji pa vse male. Izredno uporabno, če 
ste po pomoti pritisnili CapsLock in je 
besedilo v kaosu. 

F4 Ponovi 
zadnjo 
funkcijo. 

To je ena najboljših bližnjic, poleg tiste 
Razveljavi. Pritisk tipke F4 bo ponovil 
praktično vsako vašo zadnjo potezo. Če ste 
brisali, pisali, oblikovali, vstavljali… vse. 
Edino z bolj zapletenimi oblikovnimi 
funkcijami tabel se ne razume najbolje, zna 
pa dodajati vrstice in stolpce ter še 
nekatere osnovne zadeve.  

Ctrl+H Odpre okno 
Najdi in
zamenjaj. 

Funkcije verjetno ni treba posebej 
opisovati, saj je ena prvih, pri kateri 
zadovoljno zavzdihnemo, ko spoznavamo 
delo z urejevalnikom besedil. Je ena tistih 
funkcij, ki upravičujejo obstoj urejevalnikov 
besedil. 

Alt+vlečenje 
miške 

Izbira 
prostega 
bloka 
besedila. 

Besedilo lahko izbiramo tudi navpično, in 
ne le vodoravno oziroma po vrsticah. Če 
pritisnemo tipko Alt in (šele) nato 
pritisnemo miškino tipko lahko izberemo 
poljuben pravokoten blok besedila. Pogosto 
pride prav, ko hočemo recimo odstraniti 
kakšne čudne znake pred besedilom, 
posebej presledke ali znake > iz 
elektronskih sporočil. 

Ctrl+S Shrani 
dokument. 

Če nočete česa izgubiti, naj vam bo ta 
bližnjica podobno kot dihanje – čisto 
samodejna. 
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MeMoS (Medicinski Mobilni P E T  N A J B O L J  U P O R A B N I H  
Sistem) WORDOVIH BLIŽNJIC
Marko Oberstar, Klemen Forneci, Klemen Forneci
Petra Kodrun Informatik
Služba za informatiko





Na dan 31.8.2012 nas je bilo v Bolnišnici Topolšica 
zaposlenih 246. V nadaljevanju so prikazani 
prihodi in odhodi zaposlenih po mesecih v letu 
2012.

 Irena MENIH, dipl. fizioterapevtka
 Jolanda KOTNIK, pripravnica – ZT
 Aleksandra GAVRIČ, pripravnica – 
 Teja REBERŠAK, pripravnica – 
 Tadeja SKORNŠEK, pripravnica – 
 Janja KOTAR, strežnica

Odhodi:
 Dragica VIDMAR, vzdrževalec perila – upokojitev
 Mojca HUDALES, 
 Tadej KRAMAR, pripravnik – zdravstveni tehnik
 Valerija LOZIČ MILJANČIČ, pripravnica – 
 Suzana BUTINAR, pripravnica – 
 Alenka ŠULER, dipl. delovni terapevt

 Silvo MEDVED, delovodja 
 Olgica BEĆAREVIĆ, 
 Tadej KRAMAR, 

Odhodi:
 Staša MRAVLJAK, pripravnica – 

 Staša MRAVLJAK, srednja med. sestra
 Urška PAPLER, dipl. medicinska sestra
 Ljiljana LEDINA, dr. med.,
 Lucija POLAK, delovni terapevt
 Alenka MEH, pripravnica – srednja med. sestra
 Daša HOLEŠEK, pripravnica – srednja med. sestra
 Mario KOS, pripravnik – zdravstveni tehnik

JANUAR:

Zaposlitve:

Zaposlitve:

Zaposlitve:

  

? Dijana BURZIĆ, ZT
? Kaja TEPEŽ, ZT
?Marija ARITONOVIĆ, dr. med. – zdravnik po opr. 

sekund.
? Prim. Leopold REZAR, dr. med., spec. interne med. in 

pnevm. – direktor
? Anuška LUKAČEK, pripravnica – ZT

? ?Dijana MAKSIMOVIĆ, pripravnica – ZT
? ? Argjend GASHI, pripravnik – ZT   
? ZT
? ZT Odhodi:
? ZT ? Jolanda KOTNIK, pripravnica – ZT
? ? Aleksandra GAVRIČ, pripravnica – ZT

? Teja REBERŠAK, pripravnica – ZT
?Tadeja SKORNŠEK, pripravnica – ZT

?

? ZT
?

? ZT
? ZT
?

Odhodi:
? Janja KOTAR, strežnica
? Martina CIGALE, strežnica

?

? ZT
? ZT ? Vladimir KRSTEVSKI, dr. med. – specializant klinične 
? mikrobiologije

? ? Anita URBANC, vzdrževalec perila
? ZT

Odhodi:
? Jože KODRUN, voznik – upokojitev
? Sandra ŠABANOVIĆ, zdravstveni administrator
? Maja ŽAGAR, dipl. delovni terapevt

? JUBILEJNE NAGRADE V OBDOBJU  
?

? OD 1. 1. 2012 DO 31. 8. 2012   
?

?
Za 10 let:?

? ?

? Danijel NIKIĆ, pripravnik – zdravstveni tehnik int. med.
? Sebastjan JELEN, tehnik zdravstvene nege

Za 20 let:
? Majda KOČAR, dr. med., spec. int. med.
? Bojan DELOPST, tehnični delavec

?Dejan ARITONOVIČ, dipl. fizioterapevt    
? Danica SLADIČ, strežnica
? Stanka JAMNIK, tehnik zdravstvene nege

Odhodi:
? Alojzija PETEK, ZT – upokojitev

Za 30 let:
? Dragica VIDMAR, vzdrževalec perila
? Tatjana PODREČNIK, dipl. medicinska 

sestra  
Vsem jubilantom čestitamo!

FEBRUAR:

MAREC:

JUNIJ:  

JULIJ:

AVGUST:

APRIL:

Zaposlitve:

Zaposlitve:

Zaposlitve:

 Jasna DOBELŠEK FURST, dr. med., spec. 
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KADROVSKE INFORMACIJE
Duška Lalek, univ. dipl. prav.
Vodja Splošno pravno-kadrovska služba



da so fige vir kalcija;KUHINJA SE VAM PREDSTAVI
da zrele fige, preden se pokvarijo ali zavrejo, bodisi 

hitro pojesti ali pa jih predelati v različne slastne jedi kot je npr. 
V Bolnišnici Topolšica dnevno oskrbimo s hrano do 120 FIGOVI ČANTI;
bolnikov, zanje pa pripravimo 25 različnih kombinacij da fige pospešujejo prebavo;
diet. Vsakemu bolniku dnevno nudimo 5 obrokov da čistijo sečne poti ter koristijo jetrom in žolčniku;
(zajtrk, dopoldanska malica, kosilo, popoldanska da priporočajo uživanje fig za odpravljanje 
malica, večerja), pri vsakem obroku pa je možno hemeroidov;
naročiti še različne dodatke. da vključevanje fig v prehrano znižuje previsok krvni 
Zaposlenim v bolnišnici nudimo dnevno najmanj 2 tlak.
obroka tople malice in solatne krožnike po izbiri.

Hrana za bolnike je pripravljena tako, da pokrije njihove 
dnevne potrebe po energiji in hranilih. Jedi so manj slane, brez 
ostrih začimb, koncentratov in manj mastne, pripravljene iz 
dnevno svežih, kakovostnih živil. Kruh in ostala živila za zajtrk 
so zaradi higienskih standardov pakirana individualno. Vsa 
hrana je pripravljena s toplotnimi postopki, ki so v zdravi 
prehrani dovoljeni in med katere ne spadata praženje in cvrtje 
v globoki maščobi. Vse jedi so pripravljene v skladu s 
smernicami bolnišnične prehrane, ki jih predpiše Ministrstvo za 
zdravje.
Jedilnike za različne vrste diet sestavljajo dietetičarka v 
sodelovanju s tehnologom in vodjo kuhinje. Hrano pripravlja 
10 kuharjev in kuharskih pomočnikov, ki so vsi strokovno 
usposobljeni za pripravo dietnih jedi.
V kuhinji se redno sestaja HACCP ekipa, v kateri so tudi člani z 
drugih področij dela.

Vsi v kuhinji pa se trudimo, da bi se s kakovostno in 
okusno pripravljeno hrano čim bolj približali potrebam, 
željam in okusom bolnikov. Prav vsak bolnik v Bolnišnici 
Topolšica ima vse možnosti, da dobi takšno hrano, kot jo 
glede na zdravstveno in prehransko stanje potrebuje in 
tudi želi. Največkrat se rešitev in s tem zadovoljstvo 
bolnika s prehrano skriva v pravilni izbiri diete, saj lahko 
na ta način rešimo marsikatero nezadovoljstvo 
bolnikov, naveličanih ali nevajenih določenih jedi. Naša 
kuhinja nudi celo paleto različnih diet, dodatkov in 
možnih prirejenosti posameznih obrokov. Naloga naše 
dietetičarke pa je, da na osnovi pogovora z bolnikom in 
ponujenih diet izbere in naroči zanj najbolj ustrezno 
vrsto prehrane. Prilagajamo se tudi željam glede 
vegetarijanske prehrane, kadar je to način 
prehranjevanja naših bolnikov.

Priprava hrane za bolnike je timsko delo, ki zahteva visoko 
strokovno usposobljenost zaposlenih tako v zdravstveni negi 
kot v kuhinji ter pravilno organizacijo dela in skrb za stroške, 
pri čemer pomaga tudi podjetje SODEXO, d. o. o., ki je zunanji 
strokovni sodelavec.

ZANIMIVOSTI  IZ  PODROČJA  
KULINARIKE

FIGA – smokva (Ficus carica)

Zakaj ravno fige?
Mesec september je v znamenju svežih fig. Zato smo izbrali 
ravno ta sadež, da vam ga predstavimo, vas seznanimo z 
zanimivostmi ter napišemo recept, ki bo prišel prav pri pripravi 
mesa na žaru, pečenkah in seveda ribah.

ALI STE VEDELI...
 da živilska industrija pridobiva encime za mehčanje mesa iz 

ananasa(encim bromelain), papaje (papain), kivija (actinidin) 
in tudi fig (encim ficin)? Zato naslednjič lahko poizkusite in 
sveže meso natrete s figami in pustite čez noč marinirati v 
hladilniku. Ali pa jih nekaj dodate tudi v golaž;

?

?

?

?

?

?

FIGOV ČATNI

Sestavine:
?1 žlica oljčnega olja
?2 rdeči čebuli
?300 g rjavega sladkorja
?150 ml balzamičnega kisa
?lupina in sok limone
?sol, poper
?850 g svežih fig
?1,5 dcl terana
?1 cimetova palčka
?1 zvezdasti janež

?Priprava:
?Čebulo narežemo na lističe in jo stresemo v posodo z debelim 
dnom, v katero smo stresli sladkor. Pražimo. Fige operemo in 
očistimo, razrežemo na osem delov in dodamo na čebulo. V 
posodo dodamo še vse druge sestavine in ob nizki temperaturi 
ter z mešanjem dušimo 1 uro.
?Če čatni ne potrebujemo takoj, še vročega shranimo v 
kozarčke za vlaganje in dobro zapremo.

?Zanimivost: Indijci pogosto pripravljajo čatnije, ki so 
aromatični in pogosto zelo pekoči.

Zaupaj svoji osebni moči. To je vse, kar v tem skrivnostnem 
?

svetu sploh imaš.
(Carlos Castaneda)
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KUHINJSKI KOTIČEK
Peter Blaj
Vodja kuhinje



Jutro, ura je pravkar odbila šest. Delavci v pralnici že pridno 
zasedajo svoja delovna mesta. Do malice ni pripeljano nič 
vozičkov za perilo v pralnico. Po malici se kar naenkrat pojavi 
ogromno belih vozičkov. Delavka v pralnici vzklikne: »Pa Jožek! 
Kje hodiš tako dolgo? Stroji so prazni, prebrati je treba, kdaj 
bomo zdaj mi to naprej spravili?« Sledi moder odgovor Jožeka: 
»Ja pa kaj, za vse sem sam. Sam vozičke gor pa dol vozim, one 
pa na oknu slonijo in se mi se mi dol smejijo«.

tudi nekaj slabih. Zdaj je napočil čas, da uživaš v zasluženi 
penziji, da kar se da dobro in uspešno zastopaš stranko 
»Nimam časa«, in da se takrat, ko boš sedel v senci s kozarcem 
rujnega v roki, spomniš na sodelavce, ki listajo po koledarju in 
gledajo, kdaj bo polna luna.

18. avgusta leta 1954 se je v Skornem nad Šoštanjem rodil 
Kodrunov Jožek. Po radoživem in vragolijah polnem otroštvu se 
je odločil, da šola ni njegova prva izbira, zato se je zaposlil v Slika: Najbolj vzdržljivi sodelavci in Jože (avtor: mag. 
Gorenju. Po nekajletni dobi gorenskega viličarista se je odločil, Brigita Putar)
da je čas za spremembo. Čas za nekaj novega. Sprememba je 
prišla leta 1986. Poiskal si je novo službo. Službo v Bolnišnici 
Topolšica. Izkušnje si je začel nabirati kot šofer traktorja, leto 
kasneje pa je »napredoval« v šoferja kombija. Po »Kadar je vaš um naravnan na pozitivne stvari, 
pripovedovanju sodelavcev je bilo njegovo delo zelo, kako naj se počutite močni, lahki, žareči, veseli, srečni, zadovoljni, 
rečem, zanimivo. Včasih je bilo bolj na hitro, včasih pa bolj na pogumni in sposobni dobro opravljati svoje delo, 
počasi. Včasih te je priganjal s svojim prihodom, včasih pa si dosegati zastavljene cilje in napredovati na svoji poti do 
čakajočim strankam že vse izgovore natvezil, da npr. kombi ni uspeha. 
potegnil več kot 20 km/h. Posebno je treba izpostaviti lunine William Walker Atkinson
mene. Nikoli nam ni bilo potrebno gledati po koledarjih, v 
kakšnem stanju je luna. Pogledal si samo Jožeka in če si dobil 
občutek, da ti je obstala kri v žilah,  potem je bil čas polne lune. 
Da pa ne bi govorili samo o hitrosti kombija in o luni, moramo 
poudariti, da je Jožek ena taka dobričina. Nikoli mu ni bilo težko 
dati kakšen prispevek ali pa komu pomagati. Če si ga obiskal, te 
je pogostil kot gospoda. Še posebno pri pijači, saj si njegov dom 
zapustil kot čudak. Svet je bil takrat oglat in ne okrogel. 
Dogajale so se čudne stvari. Možgani so šli svojo pot, noge pa še 
bolj svojo, ampak kljub temu si ta obisk imel v lepem spominu 
ne glede na to, da se pol dogajanja itak nisi spominjal.
Jožek! Letos 31. avgusta si dopolnil 40 let, 9 mesecev in 11 dni 
delovne dobe. V tem času si doživel veliko lepih trenutkov, pa 

Slika: Alenka bere govor Jožeku (avtor: mag. Brigita 
Putar)

Slika: Jože ob slovesu z direktorjem in vodjo 
vzdrževanja (avtor: mag. Brigita Putar)   
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PRIGLASITEV V STRANKO »NIMAM ČASA«
Alenka Godec, vzdrževalec perila



»Na kratko vas obveščam o izhodiščih in stališčih sindikata v 7. BOLNIŠNIČNE ŠPORTNE IGRE zvezi z napovedanimi ukrepi vlade o nadaljnjem zniževanju plač 
javnih uslužbencev in napovedih zmanjševanjih števila javnih Boštjan Rožič, dr. med., spec. int. 
uslužbencev (kar pomeni odpuščanje v javnem sektorju). 

med. Stališče našega sindikata in članov KSJS je, da moramo 
vztrajati na stališču, da v primeru nadaljnjih restriktivnih 

Letošnje 7. bolnišnične igre so že petič potekale na Otočcu. Tudi ukrepov na področju plač v javnem sektorju in odpuščanju 
letos so bile enodnevne. Ni kaj, tudi tu se pozna recesija. Kljub javnih uslužbencev ne sodelujemo v socialnem dialogu z 
temu udeležencem ni manjkalo pozitivne energije in športnega vlado, in da bomo zavrnili vsa pogajanja o nadaljnjem 
duha, poleg vsega pa smo imeli še izredno lepo vreme. zniževanju plač v javnem sektorju.
Po slovesni otvoritvi je sledila predstavitev ekip. Tudi letos je Vlada nam še ni posredovala predlogov zakonov o delovnih 
sodelovala ekipa iz Bolnišnice Topolšica. Res je, da nas je razmerjih (ZDR) in o pokojninsko invalidskem
sodelovalo le 11, a smo bili kljub temu med najbolj zavarovanju, vendar so iz izhodišč za reformo trga dela oz. 
prepoznavnimi udeleženci, za kar gre zasluga predvsem naši vladnih izjav razvidne namere vlade. 
ženski balinarski ekipi. Pri predlogih sprememb zakona o pokojninskem in invalidskem 
Sodelovali smo tudi v naslednjih disciplinah: pikado, zavarovanju moramo biti pozorni predvsem na zaostrovanje 
badminton, lokostrelstvo, moška odbojka in košarka. Vsi smo pogojev za predčasno upokojevanje, ki jih najavlja vlada. 
se borili po najboljših močeh, bili smo požrtvovalni, ves čas pa Zavzemali se bomo za možnost ohranitve dodane dobe iz 
nas je spremljal pregovor: »Pomembno je sodelovati in ne naslova študija, služenja vojaškega roka in starševstva, pri 
zmagati!«. čemer so možna pogajanja o variantnih predlogih kot je 
Izjemen uspeh je dosegel Marko Oberstar z 2. mestom v možnost dokupa let pod ugodnejšimi pogoji idr. Vztrajali bomo 
absolutni moški konkurenci v lokostrelstvu, zaradi česar ima na prehodnih obdobjih za uveljavitev sprememb.
sedaj nov vzdevek: Robin Hood. Pri predlogu za spreminjanje ZDR so možna pogajanja o 
Po končanem tekmovalnem delu je sledilo druženje, seveda predlogih vlade za poenostavljenje odpovednih rokov in novo 
tudi tradicionalno kopanje v Krki. obliko pogodbe o zaposlitvi, čeprav menimo, da bi bilo možno 
Zvečer smo se po razglasitvi rezultatov zabavali predvsem na dograditi le formalni postopek sklepanja pogodb o zaposlitvi za 
plesišču, nato pa smo se v jutranjih urah polni lepih spominov in določen čas. Predlogi vlade o uvedbi enotne pogodbe o 
vtisov vrnili domov. zaposlitvi pomenijo, da delavec v prvem obdobju zaposlitve 
Ob koncu se še enkrat zahvaljujemo vodstvu bolnišnice, ki nam skorajda ne bi imel nikakršne zaščite pred odpovedjo, tudi po 
je udeležbo omogočilo. Vsekakor pa ostaja želja, da se daljšem obdobju zaposlitve pa bistveno manj kot doslej. 
naslednjih iger udeležimo v še večjem številu. Sindikati se bomo uprli predlogom delodajalcev, ki 

Športni pozdrav!

SINDIKALNE NOVICE SZSV-BT
Suzana Platovšek, predsednica SZSV-
BT Srečanje članov in družinskih članov v Izoli - junij 

2012

V letošnjem letu smo v 
našem sindikatu izvedli že 
k a r  n e k a j  a k t i v n o s t i  
(smučanje na Gol teh,  
obdaritev ob 8. marcu, 
očiščevalna akcija, stavka, 

izlet v Sarajevo, izlet v Izolo, piknik, razdeljevanje Tuševih 
nalepk, počitniška letovanja, solidarnostne pomoči, čestitke ob 
rojstnem dnevu).
V mesecu septembru se bomo pridružili sindikatu nege, ki bo 
izvedel pohod na Mozirsko kočo, mi pa bomo izvedli še 
kostanjev piknik.
Letos je vlada sprejela zakon o uravnoteženju javnih financ. 
Predstavniki sindikatov so na pogajanjih dosegli kar nekaj 
uspehov. Vseeno pa je zakon posegel v naše plače in regrese. 
Informacije o spremembah in novostih ste sproti prejemali.
Najnovejše, kar se napoveduje v septembru, je reforma o trgu 
dela in pokojninska reforma. Sindikat nas je o tem obvestil, v 
nadaljevanju je povzetek.

ki ukinjajo obveznost delodajalca do obveščanja delavca o 
predvidenem prenehanju zaposlitve in predlogom za odpravo 
plačanega časa za malico.
Pri spremembah zakona o pokojninskem in invalidskem 
zavarovanju pa je potrebno najti kompromis med zavrnjenim 
ZPIZ 2 in zahtevami sindikatov. Pri tem bodo branili pravice 
delavcev do predčasnega upokojevanja in za upoštevanje let 
študija, služenja vojaškega roka in starševstva kot pogoja za 
pridobitev pravic do predčasne upokojitve.
Najostreje protestiramo proti nadaljnjim enostranskim 
posegom vlade v zakonodajo na področju javnega sektorja!«
NE POZABITE NA POPUST V TUŠU – Še vedno velja. V 
primeru težav se obrnite na brezplačno telefonsko 
številko 080 13 10.
Prav tako imate člani našega sindikata SZSV ter ponekod 
tudi vaši družinski člani popuste v določenih toplicah. 
Pokazati morate le našo člansko izkaznico (obvestilo ste 
že prejeli).
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oktobru delavci Sindikata zdravstvene nege v sodelovanju z SINDIKALNE NOVICE SDVZN Društvom medicinskih sester, babic in zdravstvenih tehnikov 
Velenje odpeljali na tridnevni izlet v Prago.Lilijana Žerdoner, predsednica 
Naše druženje, smeh in zabava so nam v veliko pomoč, da lažje 

SDVZN opravljamo svoje delo, hkrati pa si nabiramo moč, s katero 
bomo lahko lažje prestali ukrepe in reforme, ki nam jih 
pripravlja naša ljuba vlada. Znano je, da je hoja v gore zelo koristna 
Upamo, da jih bomo z našo voljo in javno podporo vsaj za naše telesno in duševno zdravje in 
deloma omilili.nam ga pomaga ohranjati. Hoja v gore je 

seveda tudi odlična priložnost za porabo 
odvečnih kalorij in izgubljanje neželene 
telesne teže, dodatne prednosti pa so še 
svež zrak, čudovita narava in prekrasni 
razgledi. Hoja v hrib nam izboljša tudi 
mišični tonus in splošno fizično 

pripravljenost. Na pljučnem oddelku smo se delavci 
zdravstvene nege odločili, da bomo povečali zmogljivost pljuč in 
učvrstili mišice. 

KOTIČEK VESELJA

Enkrat na teden si po končani službi privoščimo krajši vzpon na 
okoliške hribe. Tako smo se odpravili na pot čez Lom, povzpeli 
smo se na Smrekovec, Uršljo goro, obiskali smo Paški Kozjak, 
prehodili Kožljev vrh. Idej nam še ni zmanjkalo.
Med hojo se pogovarjamo, smejemo, uživamo. Občudujemo 

čudovito naravo, živali, ki jih ob poti srečujemo, gobarimo, 
iščemo redke borovnice, skratka počnemo vse, kar nam je ljubo 
in zabavno. Seveda vedno poskrbimo za dobro malico, ki si jo na 
osvojenem vrhu privoščimo. Občasno se nam pridružijo tudi 
drugi sodelavci in tako se število pohodnikov veča, naše 
druženje pa je vedno bolj pestro in zabavno. 
V Sindikatu delavcev v zdravstveni negi smo se odločili, da se 
bomo v mesecu septembru odpravili na pot po Golteh. Pridružili 
se nam bodo tudi delavci Sindikata zdravstva in socialnega 
varstva.
Da pa ne bomo hodili samo po hribih, se bomo v mesecu 

Gradbene delavce so poslali na teren. Delo ni zahtevalo večje 
strokovnosti, zato naj bi bili brez mojstra, a delati bi morali 
nekaj ur dlje.
"Zato si kar sami vpišite, koliko ur ste delali," so jim naročili 
v upravi. In enemu od njih je naneslo skupaj petindvajset 
delovnih ur za en dan.
"Ampak, kako si to naračunal, petindvajset ur... v enem 
dnevu!?" ga je mojster ob pregledu začuden vprašal.
"Nič se nisem zmotil. Toliko znese zato, ker nisem šel nič 
malicat!“

Dobra prijateljica mi je zaupala: "Kadar sem bolna, je za 
mojega moža najhuje! Takrat mu ne morem postreči, ne 
morem mu vsega prinesti na mizo in za njim pospraviti, zato 
zelo trpi, ker se ves tisti čas tako močno smili samemu sebi!“

Kje pa je pacient iz sobe sedem?" je doktor vprašal glavno 
sestro.
"Tako visoko vročino je dobil, da sem ga odpeljala v sobo 
dva, kjer leži pacient z ozeblinami!“

Cesto je prečkal okulist, ko so nenadoma zacvilile zavore in 
avto je komaj še uspel ustaviti pred pešcem.
"Ste slepi!" se je okulist zadrl na voznika.
"Ne, saj nosim očala, ki ste mi jih vi predpisali, gospod 
doktor!“

Doktor je pregledal pacienta in mu rekel:
"Vaš utrip je pa zelo počasen!"
"Nič hudega, saj se mi nikamor ne mudi!“

Indijec je prišel k odvetniku zaradi vložitve vloge za razvezo 
zakona. 
"In zakaj se želite ločiti?" ga je ta vprašal.
"Jaz sem kmet. Če zasadim mango, potem tudi dobim 
mango, če zasejem riž, potem tudi žanjem riž!"
"No, človek, pridite že končno k bistvu!"
„No, ja, jaz sem zaplodil Indijčka in ne Kitajčka!“

Če te v srcu zaščemi in zaboli,
če te v prsih stisne,
če ti konice prstov odrevenijo,
če občutiš močno potrebo po masiranju prsi,
če se ti pamet zameša,
vedi da to ni ljubezen,
to je INFARKT.

Učiteljica v šoli:
"Mravlje delajo več kot pol dneva brez odmora. Vsak dan."
"Kaj nam to pove?"
Buček:
„To nam pove, da imajo slabo organiziran sindikat!"
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Nekega sončnega dne ob koncu službe sem se podala na obisk 
med naše sodelavce vzdrževalce. Enota vzdrževanja se nahaja, Na koncu so me zaprosili, da zapišem še naslednje, in sicer so 
kot radi rečemo, v dolini. Njihova stavba je dislocirana od dali pobudo za naslednjo akcijo.
bolnišnice, je pa v bližini pralnice, ob kateri se nahaja tudi 
mizarska delavnica. Pred delovnimi prostori naših vzdrževalcev Dragi zaposleni!
sem naletela na vozni park bolnišnice. Opazila sem kombije za Zbiramo in iščemo (stare) zaloge keramičnih ploščic za 
prevoz hrane za bolnike, kombije za prevoz perila in obnovo kopalnic v naši bolnišnici!
transportno vozilo za daljše relacije. Če jih kdo od vas ima, naj, prosimo, donira. Vzorci 
Ker sem bila z vodjem vzdrževalne enote Bojanom Ovčjakom ploščic, ki jih sprejemamo, so naslednji:
dogovorjena, da se oglasim, so me v delavnici že pričakovali.
Po pozdravu je pogovor kar stekel, moj namen je bil pridobiti 
njihov pogled na potek sanacije in prenovo bolnišnice. 
Vzdrževalci so mi zaupali, da so aktivno sodelovali že pred 
pričetkom sanacije, saj je bilo potrebno izprazniti tretje in 
četrto nadstropje, sodelovali so pri koordinaciji, kompletni 
demontaži obstoječega, to prenesli na transportna sredstva in 
shranili v primerne prostore. V tem času so imeli tudi nekaj 
mlade moči, saj so pomagali študentje iz občine Šoštanj. Pred 
postavitvijo gradbenega odra so se projektno lotili tudi 
prestavitve »trgovskega centra - KIOSKA« izpred bolnišnice na 
parkirno mesto, da ne ovira sanacijskih del na bolnišnici. Ob 
vsem tem delu, demontažah, rušenju, se je Bojanu porodil 
sledeči rek: Če hočeš postati mlinar, počakaj na rušenje zunaj 
in praha bo dovolj tudi na pohištvu!
Naši vzdrževalci neprestano sodelujejo in koordinirajo delo 
okrog bolnišnice, zato v obdobju sanacije uporabljajo obvezna 
zaščitna sredstva na gradbišču – ČELADE.
Vzdrževalci pa se že od začetka sanacije sprašujejo, kaj pomeni 
ta znak na sliki!

Za vas smo bili in smo vedno tu:
VZDRŽEVALNA ENOTA BOLNIŠNICE TOPOLŠICA
Bojan Ovčjak, Bojan Delopst, Drago Tajnik, Ivo Delopst, Marjan 
Brglez, Dani Švener, Silvo Medved 

Enota vzdrževanja razpisuje nagrado za posameznike, ki ta 
znak prepoznajo in objavijo na oglasnih deskah bolnišnice (da 
se bo predpis znaka upošteval). Nagrajen bo tisti, ki bo 
sposoben vsem zaposlenim ta znak obrazložiti in doseči pri 
sodelavcih, da bodo predpis, ki ga znak narekuje, upoštevali. 
Ko bo to doseženo, se posamezniki zglasite v enoti vzdrževanja 
po nagrade.

Zastavila sem jim vprašanje: kako vidite Smrečino v 
prihodnosti?
Bojan: Bolj porušeno.
Marjan: Potrebno bo veliko vložiti in to čim prej, da ne bo večje 
škode.
Bojan (vodja): Skeptičen, denar je sveta vladar. Upam, da bo 
vodstvo bolnišnice skupaj z vodji projektov uspelo energetsko 
sanacijo pripeljati do zastavljenih ciljev.
Silvo: Navdušen nad možnostjo obnove, če se bo le lahko 
uredilo.

Kako vidite enoto vzdrževanja v prihodnje?
Bojan: Boljše ni, kot je naša, potrebovali bi funkcionalne 
sanitarije in kakšen tuš, želeli bi biti bližje bolnišnici zaradi 
potreb in intervencij – tako smo pa v dolini. Skrbi pa nas, kje pa 
bi potem bili avtomobili, 20 let smo že tu, vseskozi pa se govori 
o prestavitvah.

Slika: Vzdrževalna enota bolnišnice Topolšica

Kadar si nečesa res želiš, stremi vse stvarstvo k temu, da bi 
se ti sanje uresničile.

(Paulo Coelho)
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POGOVOR Z ZAPOSLENIMI
VZDRŽEVALNA ENOTA – POGLED NA PRENOVO BOLNIŠNICE
mag. Brigita Putar



O B J A V A  R E Z U L T A T O V  
NAGRADNEGA NATEČAJA

Uredniški odbor je prejel pet predlogov imen za naše glasilo in 
sicer:

-TopBol – top bolnišnica, predlog je podala Biserka Simčič
-PLANIKA – predlog je podala Irena Menih
-OBNOVA – predlog podala Zinaida Biščić
-NAŠ DIH – predlog je podala Tatjana Perko
-TOPLIČNIK – predlog podala mag.Brigita Putar

Izmed prejetih predlogov je uredniški odbor dne 13. 9. 2012 
izbral ime TOPLIČNIK avtorice mag. Brigite Putar. Nagrajenki 
čestitamo in ji podarjamo dobrote iz naše kuhinje.

Slika: podelitev priznanja nagrajenki (avtor Tatjana Perko)

Navodila avtorjem, piscem v 
glasilo TOPLIČNIK

Prispevke naslovite na e-mail boltop.novice@b-
topolsica.si. Prosimo, da nam prispevke pošljete v 
elektronski obliki (na CD-ju, po e-mailu). 
Prispevki naj vsebujejo strokovne in akademske naslove 
avtorjev ter naziv oddelka oz. službe, v kateri so zaposleni. 
Tabele in slike priložite ločeno na koncu besedila. Na 
fotografijah, ki niso v elektronski obliki, na hrbtni strani s 
svinčnikom označite naslov članka, h kateremu jih prilagate. 
Na koncu svojega prispevka navedite vire iz katerih ste črpali 
vsebino za prispevek.
Prispevke za naslednjo številko zbiramo do 30. novembra 
2012.
Vljudno vabljeni k sodelovanju!

SUDOKU

N a t e č a j  z a  N A J B O L J Š O  
FOTOGRAFIJO ZA NASLOVNICO 
GLASILA TOPLIČNIK 

Vsako dobro glasilo potrebuje tudi lepo naslovnico. Zato vas 
vabimo k sodelovanju pri oblikovanju naslovnice našega glasila 
TOPLIČNIK.
Objavljamo natečaj ZA NAJBOLJŠO FOTOGRAFIJO.
Najlepša in najbolj izvirna fotografija bo »sladko« nagrajena. 
Nagrada za avtorja izbrane fotografije so dobrote iz naše 
kuhinje.
Predloge zbiramo do vključno 30. novembra 2012. Vaše 
predloge pošljite na e-mail naslov boltop.novice@b-
topolsica.si.
V komisiji za izbor NAJBOLJŠE FOTOGRAFIJE sodeluje 
uredniški odbor.
Prosimo, da poleg vaše fotografije navedete tudi:

da gre za natečaj za NAJBOLJŠO FOTOGRAFIJO, IME IN 
PRIIMEK avtorja fotografije.

Veliko sreče
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