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me6ano podjetje. De zelo kmalu smo zaòeli
predstavitve floristov na odru pred obisko-
valci in pripravili tekmovanje za mlade
cvetliòarje in vrtnarje. Na razstavnem delu
je bilo sprva v ospredju cvetje, predvsem
okrasno cvetje, zdaj pa Flora ponuja celo-
vito ponudbo za urejen okrasni in ze-
lenjavni vrt, vrtno orodje in mehanizacijo.
Danes sta v ospredju samooskrba in do-
maòa pridelava, sejemsko dogajanje pa do-
polnjujejo 6e aktualne delavnice, predava-
nja in svetovanja za strokovno javnost in
l j u b i te l j e.

Sejem Flora, ki bo potekal skupaj s
sejmoma Poroka in Altermed, odpi-
ra vrata Ee ta konec tedna. V òem
bo letos poseben?
L e to 6nja Flora bo vsekakor posebna, saj
praznuje svoj dvajseti rojstni dan. Ob tej
priloEnosti se bomo zahvalili partnerjem,
ki so nam v teh letih stali ob strani. Uspelo
nam je pritegniti nekaj novih ponudnikov,
vraòajo pa se tudi taki, ki jih nekaj let ni
bilo. Na sejmu bodo sodelovali tako rekoò
vsi domaòi ponudniki, ki na tem podroòju
nekaj pomenijo. Predstavili bodo zadnje
trende, napovedujejo pa tudi ugoden na-
kup najbolj6ih semen, sadik in zeli6ò, sad-

nega in okrasnega drevja. Izbirati bo moò
med trajnicami in enoletnicami, ekolo6ki -
mi sadikami zelenjave in ekolo6kimi di6av -
nicami ...

Sejem Poroka pritegne predvsem
mlade? Ali obisk z leti nara6òa in
zakaj bi ga svetovali paru, ki se
namerava poroòiti?
D eleE obiskovalcev, ki sejmi6òe marca obi-
6òejo zaradi ponudbe sejma Poroka, v zad-
njih letih nara6òa. V Sloveniji je sicer kar
nekaj dogodkov, ki posku6ajo posnemati
na6 sejem Poroka, a to morda 6e krepi nje-
govo vlogo najveòjega in najpomembnej-
6ega tovrstnega sejma. Ponuja namreò naj-
bolj celovito ponudbo izdelkov in storitev

za poroko. Bodoòe neveste lahko na njem
spoznajo najbolj6e cvetliòarje, ki predsta-
vljajo svoje kreacije na promocijski razsta-
vi poroònih 6opkov. Letos bomo na njem
pripravili tudi dve veliki modni reviji,
predstavitev Slovenske poroke, òez vikend
pa bo potekalo 6e veliko nagradno Ereba -
n j e.

V sodelovanju s æebelarsko zvezo
Slovenije boste sejem Flora nad-
gradili 6e s sreòanjem òebelarjev
ApiSlovenija .
Tudi 38. ApiSlovenija, ki ga pripravljamo v
sodelovanju s æebelarsko zvezo Slovenije,
kot najveòje sreòanje òebelarjev in vseh
ljubiteljev òebel v regiji letos prina6a 6te -
vilne novosti. Mednarodna prodajna raz-
stava se seli v veòjo sejemsko dvorano D, v
kateri se bodo letos predstavili tudi ponu-
dniki medovitih rastlin, najmlaj6i obisko-
valci pa bodo v otro6kem kotiòku slikali na
panjske konònice.
Ne smemo pa pozabiti 6e na na6 sejem Al-
termed. Letos bo v veòji sejemski dvorani
K, v treh dneh pa bo v njegovem sklopu
pripravljenih veò kot sto predavanj in
predstavitev zdravilnih tehnik in zdravega
kuhanja, ki jih bodo v Eivo izvedli najveòji
mojstri zdravega Eivljenja. Posebna pozor-
nost bo letos namenjena konoplji.

 Na6i trije spomladanski sejmi
Flora, Poroka in Altermed

skupaj s sreòanjem òebelarjev
ApiSlovenija obiskovalce vabijo
s sloganom Pojdimo v pomlad!
Ta ponazarja moò sejmov, ki v

deEelo prikliòejo pomlad.�

N OV I C E
E U RO PA
DONNA
REVIJA ZA ZDRAVE IN BOLNE
LETNIK 15 - PRILOGA NIKE
11. 3. 2015, 5TEVILKA 57
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Divljenje je òudna stvar S borba za
uspeh, sreòo in ljubezen, za zdravje
in ne nazadnje za Eivljenje samo. O

tem lahko veliko pove uspe6na 6p ortna
kotalkarica Lucija Mlinariò, ki se je Ee zelo
zgodaj spopadla z rakom dojk. Vajena
trdega dela in odrekanja se je z optimiz-
mom in ciljem premagati in zmagati po-
gumno podala v boj z boleznijo, o kateri
mnogi 6e vedno noòejo niti govoriti.
Zato je prav, da o tem redno pi6emo tudi
v Novicah Europa Donna. In veliko se je o
raku, ki postaja prava epidemija sveta,
govorilo in pisalo tudi minuli teden, ko
smo v Sloveniji obeleEili teden boja proti
raku. Naj tu izpostavimo le nekaj podat-
kov, ki jih zbira drEavni register raka:
samo lani je za rakom na novo zbolelo
pribliEno 14.300 ljudi, veò kot polovica za
enim od petih najpogostej6ih rakov S za
rakom debelega òrevesa in danke, prosta-
te, pljuò, dojk ali koEnim rakom. Kot opo-
zarja predsednica Zveze slovenskih dru6-
tev za boj proti raku Marija Primic Da ke l j,
se bo zaradi vse veòjega deleEa starej6ih
6tevilo novih primerov raka 6e poveòeva-
lo, zato so 6e kako pomembna prizadeva-
nja, da bi bili bolniki deleEni celostne
obravnave. Tu smo namreò na nekaterih
podroòjih 6e vedno na zaòetku.
æeprav se vòasih zdi, da Eivimo v druEbi,
ki je povsem zagledana v mladost in ne
Eeli govoriti oziroma razmi6ljati o smrti in
umiranju, smo tudi o tem spregovorili z
mag. Matejo Lopuh, dr. med, specialistko
anesteziologije in intenzivne medicine ter
vodjo Centra za interdisciplinarno zdra-
vljenje boleòine in paliativno oskrbo. Kot
boste prebrali, sogovornica paliativno os-
krbo razume kot boj za Eivljenje, boj za

vsako uro, minuto,  boj za kakovostno
Eivljenje, za lepe spomine, ki ostanejo
svojcem, za njihov obòutek, da so svojim
najbliEjim zmogli stati ob strani. Kajti vsa-
ka izguba Eivljenja za trenutek upoòasni
òas, da skoòimo z norega vrtiljaka Ei-
vljenja, ki nas sili, da Eivimo drug mimo
druge ga.�
Dalostno je, kako malo se zavedamo svoje
sreòe, svojega zdravja, ljubezni bliEnjih in
Eivljenja. Spregledamo 6ele, ko nas priza-
deneta bolezen ali smrt. Ali se bomo tedaj
v borbo spustili sami ali poiskali pomoò
bliEnjega ali popolnega tujca, je odvisno
od nas, a breme teEkih bolezni pogosto
postane (pre)teEko, da bi ga nosili sami.
De veò kot trideset let je zato tistim, ki
zbolijo za rakom, namenjen program or-
ganizirane samopomoòi Pot k okrevanju.
Vodi ga najstarej6e zdruEenje za onkolo6-
ke bolnike, ki zdruEuje bolnike z razliòni-
mi vrstami raka, bolnikom pa v njem
pomagajo ob pomoòi strokovnjakov uspo-
sobljeni prostovoljci z lastno izku6njo ra-
ka .
Mnogi pravijo in tudi verjamejo, da danes
svet ni lep. Pa vendar S òe ima6 moEnost
pogovarjati se in zaòutiti energijo 6tevil -
nih bork in borcev, ki so uspe6no prema-
gali rak ali bitko z njim 6e bijejo, zaòne6
gledati na Eivljenje s popolnoma drugaò-
nimi oòmi. Morda celo ugotovi6, da vòasih
zado6òa Ee, da si na obraz nadene6 nas -
meh S svet takoj postane lep6i, svetlej6i in
laEji, bolj prijazen in bolj potrpeEljiv. Nas-
mehnimo se torej in zadihajmo s polnimi
pljuòi. Zaòutimo pomlad in Ei vl j e n j e !

Z NASMEHOM
V POMLAD

Naslovnica, Foto: Thinkstock
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Vi d n e j 6o vlogo v dru6tvu poòasi
prevzema sekcija mladih. Kaj pravi-
te na to?
Vemo, da je med obolelimi tudi veliko
mladih Eensk. Prav je, da se angaEi ra j o,
prispevajo svojo energijo in voljo, spod-
budijo druEbeno komunikacijo in obliku-
jejo projekte, ki ozave6òajo in povezujejo
tudi mlaj6e òlanice na6e druEbe. Zelo poz-
dravljam idejo, da o svojih izku6njah z
rakom dojk spregovorijo tudi znane mla-
de Slovenke, ki s svojo zgodbo vlivajo
pogum. Strokovnjaki napovedujejo, da
lahko s sodobnim Eivljenjskim stilom v
bliEnji prihodnosti priòakujemo 6e veò te
bolezni tudi med mlaj6imi. Upam, da ni
nujno tako, da lahko z zavestnim prizade-
vanjem za zdrav Eivljenjski stil in kakovo-
stno Eivljenje ta trend na srednji rok spre-
menimo. Seveda pa je v tem trenutku zelo
pomembno, da druEba usmeri òim veò
sredstev in moòi v zgodnje odkrivanje in
najb olj6e moEno zdravljenje te bolezni.
Verjetno bi prizadevanja morala iti tudi v
smer zniEanja starostne meje za organizi-
rano presejanje pod petdeset let.

S plakati proti
predsodkom o
lu s kav i c i
D ru 6tvo psoriatikov Slovenije je
pripravilo plakatno akcijo, s katero
Eeli predvsem mlade ozave6òati o
luskavici. Z akcijo Eeli pregnati
predsodke glede manjvrednosti
obolelih ter stereotipe glede
nalezljivosti, prav tako pa pripomoòi
k graditvi osebnostne podobe
bolnikov, da bi se kljub bolezni v
d ruEbi poòutili dobro in sprejete.
Luskavica je dedno pogojena bolezen,
ki prizadene predvsem koEo bolnikov,
v pribliEno dveh odstotkih pa tudi
sklepe. V Sloveniji s to boleznijo Eivi
pribliEno 40.000 ljudi. Veliko
psoriatikov bolezen skriva, saj so
prav zaradi videza najveòkrat izloòeni
iz druEbe, ker nepouòeni nanje
gledajo kot na nekak6ne gobavce,
navajajo v dru6tvu, ki v Sloveniji Ee 36
let zdruEuje bolnike z luskavico.
Pravijo tudi, da mladi 6e moòneje
obòutijo tegobe te bolezni in se
zaradi stereotipov ter predsodkov 6e
bolj skrivajo pred drugimi, zato je ta
akcija namenjena zlasti mladim.
V kampanjo so vkljuòili televizijskega
voditelja ter igralca Lada Bizoviòarja,
ki so ga fotografirali z mlado
bolnico, ki se ji luskavica moòno vidi
predvsem po obrazu. Plakate bodo
razobesili po vseh srednjih in visokih
6olah v Sloveniji ter vseh bolni6nicah
in zdravstvenih domovih. Petdeset
veòjih plakatov pa bodo razobesili v
osmih mestnih obòinah po vsej
S lov e n i j i .

Zdravljenje redkih bolezni: dan za dnem,
z roko v roki

Noviòke 

Ob dnevu redkih bolezni, ki ga obeleEuje -
mo zadnji dan februarja, danes na Brdu
pri Kranju poteka prva nacionalna konfe-
renca za to podroòje. Kot je v uvodu
poudarila ministrica za zdravje M i l o j ka
Kolar Celarc, tudi v Sloveniji Ee leta
obravnavamo 6tevilne redke bolezni, a
nas òakajo 6e 6tevilni izzivi za ureditev
celostnega sistema zdravljenja.
V zadnjih letih je glas bolnikov z redkimi
boleznimi izrazito vplival na evropske
zdravstvene politike. V Sloveniji je minis-
trstvo pripravilo naòrt dela na podroòju
redkih bolezni, letos pa k njegovi imple-
mentaciji tudi aktivno pristopilo. Obliko-
vana je bila delovna skupina, sestavljena
iz zdravstvenih strokovnjakov in pred-
stavnikov bolnikov, ki naj bi pospe6ila
uresniòitev plana.
 Kljub temu, da se velika veòina redkih
bolezni Ee mnoga leta obravnava v Slove-
niji, smo na tem podroòju nekako na
zaòetku, tako kot vsa Evropa z izjemo
Francije in Bolgarije,� je pojasnila minis-
trica in dodala, da nas òakajo 6tev i l n i
izzivi, kot so ustanovitev nacionalne in-
formacijske toòke ter vzpostavitev registra
redkih bolezni in nacionalnih referenònih
ce n t rov.
Redke bolezni so bolezni, ki prizadenejo
najveò pet oseb na 10.000 prebivalcev,
vendar to ob doslej odkritih 7000 do
8000 razliònih boleznih v Sloveniji lahko
pomeni veò kot 100.000 bolnikov. Gre za
raznoliko skupino bolezenskih stanj, ki
imajo pogosto skupne znaòilnosti kroniò-
nega, napredujoòega, degenerativnega in
vòasih Eivljenjsko ogroEajoòega poteka.

Za mnoge izmed teh bolezni je potrebna
zahtevna zdravstvena obravnava. Izdatki
za zdravila, namenjena zdravljenju redkih
bolezni, so lani v Sloveniji dosegali 22
milijonov evrov, kar je za 15 odstotkov veò
kot leto pred tem. Za veòino redkih bolez-
ni ni razvitega uòinkovitega zdravljenja in
je to namenjeno predvsem izbolj6eva n j u
kakovosti Ei vl j e n j a .
L e to 6nja konferenca, ki jo skupaj z minis-
trstvom soorganizirata Dru6tvo bolnikov s
krvnimi boleznimi in Kliniòni in6titut za
medicinsko genetiko, ponuja priloEnost
za strokovno razpravo in prikaz novosti
pri strokovni obravnavi nekaterih bolezni.
Obenem je priloEnost za iskanje odgovo-
rov na vpra6anja bolnikov pri iskanju
zdravstvene oskrbe in uveljavljanju pravic.
 Podajmo si roko in skupaj stopimo na
pot, za katero upam, da bo bolnikom
prinesla nove moEnosti diagnostike, zdra-
vljenja, sledenja, pa tudi rehabilitacije,� je
zbrane strokovnjake, predstavnike dru6-
tev in bolnike na dana6nji konferenci
pozvala ministrica, ki je prepriòana, da je
mogoòe samo s sodelovanjem urediti ce-
losten sistem zdravljenja redkih bolezni
tako, da bo bolnik zadovoljen in aktiven
ter enakovreden òlan druEb e.
Tudi geslo leto6njega dneva redkih bolez-
ni je Dan za dnem z roko v roki.  Le na tak
naòin bomo lahko premagovali vse teEa-
ve, s katerimi se bolniki z redkimi bolez-
nimi tako v teku Eivljenja kot v teku
zdravljenja sreòujemo,� je dodala predse-
dnica Dru6tva bolnikov s krvnimi bolezni-
mi Slovenije Majda Slapar. Dru6tvo je Ee
v preteklih treh letih organiziralo sreòanje
ob dnevu redkih bolezni, letos pa ga prviò
ob eleEuje z nacionalno konferenco. (kea)

Sredi 80. let prej6njega stoletja je Da-
nica Purg sprejela izziv in ustanovila
prvo mednarodno menedEersko 6o-

lo pri nas. IEDC Poslovna 6ola Bled se je
pod njenim vodstvom razvila v prepozna-
no, mednarodno uveljavljeno 6olo, ki se
postavlja ob bok vrhunskim poslovnim
6olam, izbor utemeljujejo v zdruEenju Ma-
nager. Do zdaj je 6olo na Bledu obiskalo
veò kot 73 tisoò slu6ateljev iz 78 razliònih
d rEav, dr. Danica Purg pa je moòan peòat
pustila tudi kot prva predsednica zdru-
Eenja Europa Donna.

Bili ste prva predsednica zdru-
Eenja Europa Donna. Kako je bilo
takrat in kako je danes?
Leta 1997 smo zaòeli orati ledino in naòr-
tovati osnovne aktivnosti pisarne Europa
Donna S telefon, telefaks, pridobivanje
sredstev za usposabljanje na podroòju od-
krivanja raka dojk, zaòetek izdajanja òaso-
pisa, promocija Europe Donne v medijih,
sodelovanje na mednarodnih konferen-
cah evropskega zdruEenja, zavzemanje za
uvedbo organiziranega presejanja v na-
cionalni zdravstveni program ... æe se
prav spomnim, smo najveò dela posvetile
razvoju ozave6òenosti na tem podroòju.
Ko danes spremljam to zdruEenje, me
veseli, da dosega odliòne rezultate. Dr.
Mojca Senòar me s svojim timom res nav-
du6uje. Kot biv6a predsednica sem sròno
vesela, da se gibanja za zdravo Ei vl j e n j e,
ustrezno diagnostiko, zdravljenje in reha-
bilitacijo Eensk z rakom dojk ne da veò
ustaviti. Pozdravljam vztrajna prizadeva-
nja, ki v vseh teh letih potekajo na po-
droòju poveòanja diagnostiònih zmoEnosti
z nakupom novih aparatov in 6irjenja de-
javnosti Dora, kot tudi projekte druEenja
in podpore med Eenskami, kot je na pri-
mer vseslovenski tradicionalni tek in ho-
ja, ki povezujejo, ustvarjajo veliko pozitiv-
ne energije in ozave6òajo. Ta, pozitivna
energija gotovo vpliva na to, da lahko
Eenska z izku6njo raka preide od 6o ka ,
obupa in negotovosti do nove volje in
veselja do Eivljenja. Veliko pozitivnih pre-
mikov je bilo narejenih.

5tudentje so vas ob va6em prazni-
ku presenetili z roza pentljo, de-
nar pa namenili Europi Donni. Ste
bili prijetno preseneòeni?
Moram reòi, da me zaposleni in 6tudenti
na na6i poslovni 6oli veòkrat prijetno
presenetijo. Ponosna sem nanje, ker
imajo socialni òut in obòutek za lepoto.
Konec lanskega leta so zaposleni tako
dali pobudo, da denar namesto za novo-
letna darila namenimo otrokom v varni
hi6i. Podiplomski 6tudenti MBA pa so
me ob koncu 6olskega leta presenetili s
òudovitim darilom, ki ga res nisem pri-
òakovala S v lepi 6katlici je bil prekrasen
okrasek z roza pentljo. Bila sem ganjena
do solz. Ne samo zaradi pozornosti,
temveò predvsem zaradi dejanja, dona-
cije Europi Donni. Sreòna sem, ko vi-
dim, da je okoli mene veliko mladih
ljudi, ki jim zanima kaj veò kot le skrb
za lastno udobje. (vl)

æestitamo Dr. Danica Purg, direktorica IEDC - Poslovne 6ole Bled

VELIKO POZITIVNIH
P R E M I KOV
Konec januarja je dr. Danica Purg, prva predsednica zdruEenja Europa Donna, danes pa direktorica
in dekanja IEDC Poslovne 6ole Bled, prejela priznanje za Eivljenjsko delo na podroòju menedEm e n ta
za leto 2014. Nagrado ji je podelilo zdruEenje Manager.

Voditeljstvo s peòatom
Danica Purg je prejemnica 6tev i l n i h
priznanj. Leta 2001, ko jo je revija
Business Horizons uvrstila na lestvico
sodobnih gurujev razvoja
mene dEmenta, jo je predsednik
Republike Slovenije odlikoval s
òastnim znakom svobode za njen
prispevek k razvoju menedEmenta v
Sloveniji ter srednji in vzhodni Evropi.
Mednarodna akademija za
mene dEment ji je dodelila laskavi
naziv dekanja leta 2010, leto pozneje je
prejela 6e zlati red za zasluge
Republike Slovenije. Danica Purg pu6òa
peòat v menedEerskih krogih tudi kot
avtorica in soavtorica veò knjig in
òlankov, kot je Leaders and Teams -
The Winning Partnership, prispevala pa
je tudi posebno poglavje o slovenskih
skritih zmagovalcih v knjigi Hermanna
Simona. S svojim delom je vplivala na
rodove slovenskih menedEerjev in na
njih prenesla ambicijo voditeljstva.

Dr. Danica Purg, prva predsednica zdruEenja
Europa Donna

Majda Slapar
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Sp o6tovana òlanica, spo6tovani òlan
zd r u Eenja Europa Donna, vabimo
vas na 17. redno letno skup6ò i n o,

ki bo v sredo, 18. marca 2015 ob 15. uri v
Jakopiòevi dvorani Zavoda za zdrav-
stveno zavarovanje Slovenije, Miklo6iòe -
va 24 v Ljubljani.

Dnevni red
1. Otvoritev skup6òine
2. Predavanje strokovnega direktorja

O n ko l o 6kega in6tituta, dr. Janeza
Dgajnarja: Novosti pri kirur6ke m
zdravljenju raka dojk

3. Izvolitev delovnega predsedstva in
delovnih teles skup6òine

4. Letno poroòilo za poslovno leto 2014
5. Poroòilo nadzornega odbora
6. Razprava o letnem poroòilu za

poslovno leto 2014
7. Sklepanje o letnem poroòilu za

poslovno leto 2014
8. Delovni program in finanòni naòrt za

poslovno leto 2015
9. Razprava in sklepanje o delovnem

programu in finanònem naòrtu za
leto 2015

10. R azno
DruEenje

Veselimo se, da bomo skupaj ocenili
dosedanje delo in pripravili naòrt dela
za vnaprej.

P red s ed n i ca :
prim. Mojca Senòar, dr. med., l.r.

Povabilo S ku p 6òina

Predstavljamo vam gospo Bredo FinEga r , ki je
pripravljena sodelovati z nami in voditi
skupinsko druEenje ob pogovorih tako o
bolezni kot o drugih vsakodnevnih teEavah, s
katerimi se sooòate. Breda FinEgar je po
osebni Eivljenjski izku6nji pred 6tirinajstimi
leti sama doEivljala, da se ji je sesul svet.
 Obòutki nemoòi, obupa, Ealosti in tesnobe so
me du6ili in poòutila sem se, kot da sem v òrni
luknji. Iz nje nisem videla najmanj6e luòi. Po
letu, ko je bil vsak dan neskonòno dolg, sem
se v prizadevanju, da se prebijem skozi dan,
odloòila poiskati pomoò. Potrebovala sem jo
Ee zaradi svojih dveh sinov.
Kar nekaj truda sem morala vloEiti, da sem se
prikljuòila Eeleni terapevtski skupini. Pri
iskanju informacij mi je bila ponujena
brezplaòna individualna strokovna pomoò, ki
sem jo z veseljem sprejela. Obenem sem eno
leto obiskovala brezplaòna predavanja dr.
Gosteònika. Tako se je zaòela pot moje osebne
spremembe in rasti. S pomoòjo uòiteljev sem
kmalu pred seboj videla obzorje, ki se je 6i r i lo
iz dneva v dan. Moje doEivljanje in pogled

nase, na druge in svet se je spreminjalo in
svoje obòutke ob tem najlaEje opi6em s
stavkom: Eivljenje je lepo. De takrat sem
sklenila, da se bom uòila in da bom, ko
pridobim dovolj znanja, tudi jaz pomagala
drugim. Pred skoraj petimi leti sem prebolela
raka, zato vem, kaj vse òlovek ob tem doEivlja ,
in s kak6nimi obòutki, òustvi in odloòitvami se
mora sooòiti. Denske, ki zbolijo za rakom
dojke, so v prizadetosti svoje Eenskosti 6e

FIDES ZAHTEVE POSTAVIL
ZELO RESNO
Ministrica za zdravje Milojka Ko-

lar Celarc se je na sestanku s
predstavniki zdravni6ke zborni-

ce in sindikatov dogovorila, da bodo sku-
paj pregledali obstojeòe standarde in nor-
mative za posamezne poklice v zdravstvu
in jih uskladili. Po njenih priòakovanjih bi
lahko osnutke pripravili do poletja. Po
sestanku so vsi izrazili zadovoljstvo.
Kolar Celaròeva je v izjavi za medije po
sestanku povedala, da bodo sprva analizi-
rali Ee pripravljene standarde in normati-
ve, ki so nastali v preteklih letih, potem pa
jih bodo delovne skupine za posamezno
podroòje nadgradile in uskladile. Glede
plaò v zdravstvu je dejala, da se bodo po-
novno sestali s predstavniki ministrstva za
javno upravo, ki je pristojno za podroòje
sistema plaò v javnem sektorju. Po njenih

besedah bo treba odpreti kolektivno po-
godbo za zdravstvo in urediti podroòje na-
grajevanja ter uvedbe variabilnega dela
plaòe glede na uspe6nost in kakovost.
Ministrica sicer ni Eelela govoriti o kon-
kretnih datumih in rokih, je pa obljubila,
da bodo delo zelo pospe6ili.  Mislim, da bi
lahko osnovne predloge pripravili do po-
letja. Potem se bomo dogovarjali in uskla-
jevali,� je povedala.

Modra knjiEica v predalu
Predsednik zdravni6kega sindikata Fides
Konrad Ku6trin je sestanek ocenil za bolj-
6ega, kot je priòakoval, saj so se tudi kon-
kretno dogovarjali.  Upam, da bosta za-
gon in volja za delo tudi vnaprej tak6na,
kot sta bila izkazana danes,� je dejal.
Spomnil je, da je modra knjiEica nastala
Ee leta 2008 in da odtlej leEi v predalu.
 Noben minister je do sedaj ni resno vzel,
res pa je, da se je v tem òasu zamenjalo
veliko ministrov in jih niti nismo mogli
dohajati. Nekateri, ki so Eiveli povpreòno
Eivljenjsko dobo partizanskega bolniòarja,
so o normativih govorili slabo, pa se je iz-
kazalo, da jih niso niti resno preuòili.�
Verjame pa, da ministrica misli popolno-
ma resno, saj da so tudi svoje zahteve pos-
tavili zelo resno. Od napovedanih pritis-
kov v primeru neuresniòitve njihovih zah-
tev v Fidesu ne odstopajo, saj so bili pred-

videni ukrepi neEni.  Imeli jih bomo v Ee-
pu in jih po potrebi potegnili ven,� je de-
jal.
Po pregledu in analizi se bo pokazalo, na
katerih podroòjih manjka zdravnikov in
kje jih je dovolj. Na osnovi tega bodo imeli
zdravniki veò òasa na voljo za obravnavo
bolnika, prav tako bodo lahko na podlagi
tega nagrajeni, bolje pa se bo lahko vodila
tudi kadrovska politika, ki se po njegovih
besedah sedaj dela precej na pamet.
A o posledicah teh standardov in normati-
vov se bodo potem pogovarjali, ko jih bo-
do aplicirali. Ministrica noòe predvideti,
koliko dodatnega kadra bo potrebno po
sprejetju standardov in normativov, prav
tako pa ni povedala, kako bodo za doda-
ten kader zagotovili sredstva. (sta)

ra n l j i v e j 6e. Moja Eelja in namen je, da bi v
skupini za psiholo6ko podporo spoznale, da
niste same in da so v stiski tudi drugi, da bi
d oEivele obòutek sprejetosti in spodbudo, da
je sprememba moEna. Da se boste nauòile,
kako se sooòiti in obvladati strah, krivdo,
jezo, Ealost, obup. Spoznale, kako prepoznati
prepriòanja, ki se jih ne zavedamo in nas
omejujejo, in s tem prepoznale moò, ki je v vas.
Vsako sreòanje bomo konòale z vajami in
tehnikami za spro6òanje .
5tiri leta sem se izobraEevala pri dr.
Milivojeviòu in postala transakcijski analitik
praktik. Pri dr. Kandis Blakely sem po
i zo b ra Eevanju iz terapije New decision
pridobila certifikat za NDT-praktika. Na teh
dveh pristopih, ki se dobro dopolnjujeta, bo
temeljilo delovanje skupine.�
Skupina bo potekala v Kranju ali njegovi
bliEnji okolici. æe vas udeleEba na taki skupini
zanima, nam pi6ite na naslov
europadonna@europadonna-zdruzenje .si,
s pripisom  Skupina v Kranju�. Prijavite se
lahko do 15. aprila 2015.

Noviòke 

FIHO Fundacija za financiranje
invalidskih in humanitarnih organizacij
v RS (logotip v priponki) in naslednji
tekst:
Programa Novice Europa Donna za
òlanice in òlane in druge, kot priloga
reviji Nika in Predavanja po Sloveniji in
svetovanja S osebna, telefonska,
elektronska, obiski bolnikov v
bo l n i 6nicah in Delovanje na drEav n i
ravni, sofinancira FIHO. Stali6òa
organizacije ne izraEajo stali6ò FIHO.
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Aktualna Teden boja proti raku

5TEVILO OBOLELIH ZA
RAKOM NARA5æA
Pi6e: Vesna Leviònik

Zveza slovenskih dru6tev za boj proti raku v sodelovanju z Onkolo6kim in6titutom ob leto6njem
tednu boja proti raku poziva k upo6tevanju dvanajstih priporoòil evropskega kodeksa proti raku, s
òimer bi lahko prepreòili tretjino vseh rakov. Onkolo6ki in6titut ob tem opozarja na pomanjkanje
kadra in prostorsko stisko ob hkratnem poveòevanju obsega dela.

Zveza slovenskih dru6tev za boj
proti raku Ee vrsto let v zaòetku
marca prireja slovenski Teden

boja proti raku. Gre za vrsto prireditev,
ki laiòno javnost seznanjajo predvsem z
moEnostmi prepreòevanja rakavih bole-
zni.
V Evropi in drugod po svetu so rakave
bolezni iz leta v leto veòji javnozdrav-
stveni problem. V Sloveniji je po ocenah
Registra raka Republike Slovenije leta
2014 za rakom na novo zbolelo Ee pri-
bliEno 14.300 ljudi, veò kot polovica od
njih za enim od petih najpogostej6ih ra-
kov: za rakom debelega òrevesa in dan-
ke, prostate, pljuò, dojk ali koEnim ra-
ko m .

Kljub temu da se ogroEenost z rakom
zmerno veòa, je najveòja v starej6ih le-
tih; od vseh rakavih bolnikov, zbolelih
leta 2011, jih je bilo kar 58 odstotkov sta-
re j 6ih od 65 let. Slovensko prebivalstvo
se stara, zaradi vedno veòjega deleEa
s t a re j 6ih pa je priòakovati, da se bo 6te -
vilo novih primerov raka 6e veòalo. Ob
tem je Maja Primic Da ke l j , predsednica
Zveze slovenskih dru6tev za boj proti ra-
ku, poudarila, da bo treba razmisliti tudi
o tesnej6em sodelovanju onkologov in
ge r i a t rov.

Prenovljeni evropski kodeks
Slovenski teden boja proti raku letos
poteka pod geslom Zdravje je Eivljenje S

up o6tevajte evropski kodeks proti raku.
S prenovljenim evropskim kodeksom
Eelijo prebivalstvo seznaniti s preventiv-
nimi ukrepi, ki lahko zmanj6ajo moEno -
sti za rakava obolenja. Kodeks so stro-
kovnjaki oblikovali leta 1986, lani pa so
ga posodobili in dopolnili, je na novi-
narski konferenci ob zaòetku tedna boja
proti raku povedala predsednica Zveze
slovenskih dru6tev za boj proti raku Ma-
ja Primic Da ke l j.
V Sloveniji bodo javnost s kodeksom se-
znanjali prek zloEenke z dvanajstimi
nasveti proti raku. Kot Ee prej6nja je tu-
di veòina novih nasvetov taka, da njiho-
vo upo6tevanje ne zmanj6a groEnje raka,
paò pa tudi drugih kroniònih bolezni,

DrEavni program za
obvladovanje raka
D rEavni program obvladovanja raka
(DPOR) je program dejavnosti, nalog in
ukrepov, ki so potrebni za uòinkovito
obvladovanje raka v Sloveniji. Njegov
koordinator Branko Zakotnik je
izpostavil tudi pomembne doseEke vseh
treh presejalnih programov:  Zora je
zmanj6ala incidence raka materniònega
vratu za polovico, pri udeleEencih
programa Svit pa je rak, omejen na
òrevo pri kar 70 odstotkih, prej je bil le
pri 12 do 15 odstotkih bolnikov. V letu
2011 pa tudi prviò opaEamo zmanj6ano
incidenco raka debelega òrevesa in
danke, ki je najpogostej6i rak v
S l ove n i j i . �
V leto6njem letu je bil sprejet tudi plan
DPOR 2016S2020, v katerem so med
najp omembnej6e izzive uvrstili
spremljanje bremena raka in primarno
preventivo.  Za uòinkovitej6e
prepreòevanje raka bi morali sprejeti in

uresniòevati strategijo in program
krepitve zdravja ter zmanj6eva n j a
neenakosti, za njegov uspeh pa bi
morali biti odgovorna vsa ministrstva.
Na podroòju cepljenja proti HPV je treba
zaradi nizke precepljenosti poveòati
aktivnosti na podroòju vzgoje in
i zo b raEevanja .�
Sogovornik je poudaril tudi pomen
sekundarne preventive, vkljuòno s
6iritvijo programa Dora po vsej Sloveniji.
 V sklopu diagnostike in zdravljenja bo
treba veò pozornosti nameniti
vzpostavitvi drugega radioterapevtskega
centra v UKC Maribor, kjer je oprema Ee
na mestu in bo treba bolnike iz vzhodne
Slovenije usmerjati tja.�
Ker rak pri nas ostaja zdravstveni
problem 6tevilka ena, bo treba poveòati
d e l eE javnih sredstev, namenjenih
raziskovanju raka. Treba pa bo
vzpostaviti tudi pisarno oziroma urad za
pridobivanje evropskih projektov s
podroòja raziskovanja raka.�

Po besedah generalnega direktorja Onkolo6kega in6tituta Ljubljana Janeza Rem6karja se je
obseg dela in6tituta lani poveòal za 18, 6tevilo zaposlenih pa le za pet odstotkov. In6titut je
kljub temu opravil vse delo, òakalne dobe ohranil v dopustnih mejah in posloval pozitivno.
Rem6kar je ob tem poudaril, da je in6titut samo pribliEno ustrezno financiran, saj ga
re6ujejo dodatne dejavnosti na trgu in pri raziskavah.

predvsem bolezni srca in Eilja, ki so tudi
najuso dnej6e. Po besedah Primic-Daklje -
ve si Eelijo, da nevednost prebivalstva o
nevarnosti rakavih obolenj ne bi bila veò
vzrok za bolezen ali smrt zaradi raka.
Kodeks med drugim priporoòa zdrav
naòin prehranjevanja, nekajenje, zmer-
no pitje alkohola in redno telesno dejav-
nost.  Denskam v menopavzi tudi svetu-
jemo, naj omejijo jemanje hormonskih

Branko Zakotnik, koordinator DPOR

Stat i s t i ka
Pri Eenskah je najveò raka dojk, na
katerega odpade skoraj 20 odstotkov
vseh oblik raka pri Eenskah, pri
mo6kih pa prednjaòi rak prostate, ki
pomeni skoraj 22 odstotkov vseh
novih rakov. Leta 2011 je zaradi raka
umrlo 5863 ljudi, kar okoli tisoò veò
kot leta 2001. 1119, kar je skoraj petina,
jih je umrlo zaradi pljuònega raka.
Zaradi raka na debelem òrevesju je
umrlo 480 ljudi, zaradi raka dojk 410,
zaradi raka prostate 387 in zaradi raka
Eelodca 380 ljudi.
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Gorazd Dominko, novinar:  Naj-
prej se pojavi zmeda v glavi S ne
smem zboleti, ko pa imam 6e to-

liko opraviti, toliko zabav obiskati, toli-
ko sveta videti ... Nato sledi zanikanje in
kup ljudi, ki ti ’svetuje’, kako se ga lotiti
in kak6ne alternativne metode so najbo-
lj6e, celo bolj6e od uradne medicine. Po
operaciji in òakajoò na zdravljenje, ki je
bilo zaradi zasevkov na bezgavkah nuj-
no, sem odpotoval òez luEo, si privo6òil
nekaj zabave, muzikalov in norega na-
kupovanja, po prihodu nazaj pa se je za-
òelo. V vsej kolobociji si v resnici sam in
seveda se spra6uje6, ali je to res to, kaj
natanko je bilo tvoje poslanstvo in ali ga
je zares konec. Je morda to karma in òe,
kako je moEno, ko pa vseskozi zbira6 za -
ma6ke za depriviligirane otroke ter slad-
koròke ob kavi za prijatelje z nizkim
osebnim dohodkom, Eivali v zaveti6òih
in brezdomce na cesti. Po streznitvi in
nesmiselnem prebiranju strokovne lite-
rature vidi6, da je vse skupaj prdec v ve-
ter in da onkologi povedo toliko, kolikor
v danem trenutku mora6 vedeti, te vodi-
jo skozi proces zdravljenja in, resnici na

ljubo, ne morejo odgovoriti na vpra6a-
nje, kako neprijetno bo zdravljenje.
Moje je bilo vse prej kot prijetno. Ob pr-
vem ciklusu je 6e 6lo, potem pa so se sla-
bo poòutje, ki spominja na maòka po 6ti -
rih dneh zabave z Eganjem, nenehno
bruhanje in nemiren prepoten spanec
vrstili kot po tekoòem traku. Vse druga-
òe di6i, zveni in se oku6a, pogoste so sol-
ze brez pravega razloga, poòutil sem se
kot Eenska na robu Eivònega zloma v
dneh pred menstruacijo. Sme6no, vem, a
drugaòe ne znam razloEiti. TeEko je bilo
tudi, ko so prijatelji ob petkih prihajali
na obisk, preden so od6li naprej, zabavi
naproti, pa tudi znanci, ki me zaradi
oòitno spremenjenega videza niso spoz-
nali na cesti, ko sem imel dobre dneve
in od6el na sprehod, niso pripomogli k
optimizmu.
Vseskozi sem delal, pisal, saj sem ven-
darle prekarec, torej odvisen od tega,
koliko sem sposoben delati, brez pravih
pravic, bolni6kega staEa ali kar je 6e ta-
kega. Kolumne v reviji Jana ’Diveti z ra-
kom’ so naletele na nepriòakovan odziv.
æe òesa, potem sem se od raka nauòil di-
scipline. Zdaj sem buden Ee okoli petih
zjutraj, saj so ob tem òasu na Onkolo6-
kem in6titutu menjali na6e prepotene
rjuhe. Tudi pregovor, da kar lahko stori6
danes, ne prelagaj na jutri, 6e kako drEi,
kajti nikoli ne ve6, ali bo jutri zate 6e ve-
dno tu. Postal sem manj ambiciozen in
predvsem hvaleEen za tisto, kar imam,
namesto da bi objokoval tisto, òesar ni-
mam.�

VSE DRUGAæE DI5I,
ZVENI, SE OKU5A

Janez Dolinar, televizijski in radijski
voditelj:  Rak! Beseda, ob kateri se
òlovek zdrzne, pravi 6ok pa doEivi ta-

krat, ko izve, da je za rakom zbolel sam
ali nekdo v njegovi druEini. De dolgo ve-
mo, da ta bolezen ni nujno smrtna, ven-
dar prina6a veliko negotovosti, strahu a
Minilo je nekaj veò kot deset let, ko sem
se sreòal s to boleznijo, pravzaprav smo
najprej izvedeli, da ima hòerka Ana raka
na 6òitnici. Takrat je imela manj kot dvaj-
set let. Sledila je operacija. O njenih ob-
òutkih seveda ne morem govoriti, òeprav
te izku6nje ne skriva, z vsakodnevnem
jemanjem zdravil pa se s spominom na
bolezen 6e sreòuje. Le dva dneva po tis-
tem, ko smo izvedeli za Anino bolezen, so
diagnozo povedali tudi meni. PribliEno
vse leto pred tem sem Ee imel teEav e,
redno obiskoval zdravnike, vendar si niti
v sanjah nisem predstavljal, da bi bilo
lahko tako hudo. Tisti òas je bil res nekaj
posebnega in marsikaj sem Ee pozabil S
hote ali nehote, tega ne vem. Ani za mojo
diagnozo (rak debelega òrevesa) najprej
sploh nismo povedali, toda slutila je, da je
nekaj hudo narobe. Soòasno sva bila v
bolnici, vsak v svoji stavbi, in komaj sem
uredil tako, da sem jo vsak dan vsaj za pol
ure obiskal, mami Bernarda pa je bila pri

njej vsaj trikrat dnevno. Vsak dan sem si
izmi6ljeval neke obveznosti, da sem upra-
viòeval kratek òas obiska. Sledilo je dolgo-
trajno zdravljenje, pri meni tudi kemote-
rapija in obsevanje in veòkrat sem pomis-
lil, da se vse samo poslab6uje. Nihòe ti ne
more zagotoviti, da se bo sreòno konòalo.
Vse skupaj se je neskonòno vleklo in Ei-
vljenje se je naenkrat zelo spremenilo.
Bolezen spremeni vsakdanji utrip, spre-
mljajo jo boleòine, prej zelo pomembne
stvari postanejo nepomembne in Eeli6 si
le zdravja. Okrevanje je pri meni trajalo
kar nekaj let in vesel sem, da je zdaj spet
vse normalno.
Nimam problemov s tem, da o bolezni
govorim, prav je, da o tem sli6ijo tisti, ki
so sami zboleli, predvsem pa se mi zdi
pomembno, da tisti, ki je bolan, verjame
in upa, da bo bolezen premagana. Iskreno
sem hvaleEen vsem, ki so mi naj tej poti
pomagali S zdravnikom za zdravljenje,
sestram za nego, druEini in prijateljem, da
so mi stali ob strani in mi po svojih
moòeh pomagali. Pomoò je tudi spodbud-
na beseda, objem, pogled. Skrbijo pa me
razmere v na6em zdravstvu. Vse manj je
denarja, òakalne dobe se Eal ne kraj6ajo in
vse veò stvari je samoplaòni6kih.� (du)

VERJETI IN UPATI, DA BO
BOLEZEN PREMAGANA
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Razmere v Podravju
Pogostost pojavljanja novih primerov
rakavih obolenj v Podravju nara6òa pri
obeh spolih, kar je drugaòe kot na ravni
d rEave, kjer bolj nara6òa obolevnost
mo6kih, vendar pa nara6òa manj od
slovenskega povpreòja. Po zadnjih
podatkih iz leta 2011 je bilo na novo
odkritih 1876 primerov raka, 1048 pri
mo6kih in 828 pri Ee n s ka h .
Kot je za STA pojasnila predstojnica
mariborske obmoòne enote
Nacionalnega in6tituta za javno zdravje
Olivera Stanojeviì, so bila na obmoòju te
regije po zadnji raziskavi Onkolo6ke ga
in6tituta pred 6tirimi leti pri mo6kih
najp ogostej6a na novo odkrita rakava
obolenja prostate, takoj za njim pa rak
debelega òrevesa in danke. Pri Ee n s ka h
so v istem òasu najpogosteje odkrivali

raka dojk, ki je v porastu, sledita pa mu
rak debelega òrevesa in danke, ki sta v
Podravju nad slovenskim povpreòjem, je
povedala Stanojeviìeva in dodala, da je
kljub tej rasti pri obeh spolih odzivnost za
nacionalni presejalni program Svit v regiji
niEja od slovenskega povpreòja.
Po njenih besedah je v Podravju, kot tudi
sicer v Sloveniji, zaznati rahel porast
pojavnosti pljuònega raka, kar velja
predvsem za Eenske. Posebna znaòilnost
Podravja v primerjavi s celotno drEavo pa
je veòletna veòja pojavnost raka Eelodca ,
kar velja za oba spola.
 Ta deleE iz leta v leto nara6òa na raòun
upada umrljivosti predvsem zaradi
sròno -Eilnih bolezni. Leta 2013 je v regiji
zaradi raka umrlo 1019 oseb, 588 mo6kih in
431 Eensk. Umrljivost zaradi rakavih bolezni
se sicer giblje okoli umrljivosti na drEav n i
ravni,� je 6e povedala Olivera Stanojeviì.

V obalno-kra6ki regiji je Ee vrsto let po
pojavljanju med oblikami raka tako med
mo6kimi kot Eenskami koEni rak, po
drugi strani pa Ee vrsto let v regiji
b eleEijo niEjo pojavnost raka prostate.
Sicer pa je tako kot nasploh v drEavi tudi
tej regiji rakavih obolenj vse veò,
ugotavlja Jadranka Vrh Jermanòiò z
Obalnega dru6tva za boj proti raku. Po
zadnjih podatkih iz Registra raka za leto
2011 je bilo v obalno-kra6ki statistiòni
regiji 346 novih primerov raka med
Eenskami in 395 med mo6kimi, pri obeh
spolih pa je bil na prvem mestu koEni
rak (75 primerov med Eenskami in 78
med mo6kimi). Med Eenskami je bilo 6e
veliko primerov raka dojk (72), pljuò (44)
in òrevesnega raka (33). Pri mo6kih so
raku koEe po 6tevilu primerov sledili rak
prostate (57), òrevesni rak (49) in pljuòni
rak (44). (sta)

Marija Primic Dakelj priòakuje, da se bo
zaradi vse veòjega deleEa starej6ih 6t e v i lo
novih primerov raka poveòevalo. Pri Zvezi
slovenskih dru6tev za boj proti raku
ocenjujejo, da je bilo leta 2014 Ee veò kot
14.000 novih bolnikov.

Aktualna Teden boja proti raku

zdravil za laj6anje teEav, saj so ta pove-
zana z nekaterimi vrstami raka,� je sve-
tovala, opozorila pa je tudi na uspe6nost
preventivnega cepljenja novorojenòkov
proti hepatitisu B in cepljenje deklic
proti HPV v 6estem, za zamudnice pa
tudi v osmem razredu osnovne 6o l e.
Strokovni direktor onkolo6kega in6titu -
ta Janez Dgajnar je med strokovnimi
novostmi na in6titutu, s katerimi izbolj-
6ujejo postopek zdravljenja raka, izpos-
tavil vpeljavo nekaterih novih tarònih
zdravil v sektor internistiòne onkologije
in nakup nove naprave za raòunalni6ko
tomografijo. Opozoril je tudi, da in6titut
ni doEivel druge faze gradnje, zato se
sooòa s prostorsko stisko, primanjkuje
pa tudi zaposlenih. Ob tem je Marija Pri-
mic Dakelj opozorila na nesmiselnost
doloòbe, po kateri nekaterih strokovnja-
kov ob Ee zagotovljenih sredstvih ne
smejo zaposliti, dokler in6titut ne izdela
finanònega naòrta.

Janez Dgajnar je med strokovnimi novostmi
na in6titutu, s katerimi izbolj6ujejo postopek
zdravljenja raka, izpostavil vpeljavo
nekaterih novih tarònih zdravil v sektor
internistiòne onkologije in nakup nove
naprave za raòunalni6ko tomografijo.
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V program Svit jih 
ponovno povabijo  

"ez dve leti.

Program Svit jih napoti na kolonoskopijo, 
ki se izvaja v 27 poobla#"enih 

kolonoskopskih centrih po Sloveniji.

Redno in sistematiòno testiranje bla-
ta na prikrito krvavitev vsaki dve
leti, je najbolj6i naòin, da bolezen

odkrijemo zgodaj ali da v celoti prepreòi-
mo razvoj raka na debelem òrevesu in
danki. Odzovite se na vabilo Programa
Svit, saj vam sodelovanje lahko re6i Ei-
vl j e n j e.

Rak na debelem òrevesu in danki
Rak na debelem òrevesu in danki (kolo-
rektalni rak) skoraj vedno nastane iz òre-
vesnih polipov. Polip je tkivna tvorba (ra6-
òa), ki vznikne iz sluznice in 6trli iz òre-
vesne stene ali stene danke v svetlino
ò reve s a .
Rak na debelem òrevesu in danki se razvi-
ja dolgo, zelo prikrito in brez oòitnih zna-
kov, zato je izjemno pomembno, da se
vabljeni v Program Svit na vabilo odzove-
jo in se testirajo vsaki dve leti. æe polipe

odkrijemo in jih pravoòasno odstranimo,
to obliko raka lahko prepreòimo. æe raka-
ve spremembe odkrijemo dovolj zgodaj,
je zdravljenje lahko zelo uspe6no, bolniku
pa ohranimo ne le Eivljenje, ampak tudi
kakovost Ei vl j e n j a .

Komu je Program Svit namenjen in
kako sodelovati
Program Svit je namenjen mo6kim in
Eenskam, ki na dom po po6ti prejmejo
vabilo s priloEeno izjavo za sodelovanje.
Sodelovanje v programu in morebitno na-
daljnje zdravljenje vsem, ki imajo urejeno
osnovno zdravstveno zavarovanje, krije
Zavod za zdravstveno zavarovanje Slove-
n i j e.
Kolonoskopija je preiskava, pri kateri
zdravnik specialist s posebnim medicin-
skim pripomoòkom, imenovanim endos-
kop, pregleda celotno debelo òrevo. Kolo-

noskopija debelega òrevesa in danke je
najp omembnej6a in najzanesljivej6a dia-
gnostiòna metoda, s katero lahko odkrije-
mo bolezenske spremembe na debelem
òrevesu in danki.

Uspehi Programa Svit
Po 6tevilu na novo obolelih je rak debele-
ga òrevesa in danke drugi najpogostej6i
rak v Sloveniji.
Po podatkih Registra raka je v letu 2009
za rakom debelega òrevesa in danke zbo-
lelo 1579 oseb. 791 jih je zaradi bolezni
umrlo predvsem zato, ker je bila bolezen
odkrita prepozno za uòinkovito zdra-
vljenje. Program Svit je pokazal pozitivne
uòinke Ee dve leti po tem, ko je zaòel
delovati, saj je po podatkih Registra raka
v letu 2011 za boleznijo umrlo 27 oseb
manj v primerjavi z letom 2010. Pojavnost
raka na debelem òrevesu in danki je do

leta 2010 nara6òala, leta 2011 pa je, pred-
vsem po zaslugi Programa Svit, zaòela
upadati (v letu 2011 je bilo registriranih 84
manj novih primerov raka debelega òre-
vesa in danke kot v letu 2010), saj smo s
pomoòjo presejanja zaznali in odstranili
Ee polipe, torej predrakave spremembe, in
s tem prepreòili nastanek bolezni.
Od zaòetka izvajanja Programa Svit (leto
2009) smo odkrili pribliEno 1700 prime-
rov raka. Ocenjujemo, da je med vabljeni-

mi, ki se v program ne vkljuòujejo, 6e veò
kot tisoò takih, ki bi jim raka lahko odkrili
v zgodnji fazi, òe bi se pravoòasno vkljuòi-
li v testiranje.
V letu 2014 je bilo v Program Svit pova-
bljenih 253.335 oseb, od katerih se jih je
152.475 odzvalo. Po doslej zbranih podat-
kih je bilo odkritih 159 primerov raka
debelega òrevesa in danke, 1887 oseb pa je
imelo napredovali adenom, kar pomeni
veòje tveganje za nastanek raka.

Aktualna Svit

SODELOVANJE V PROGRAMU
LAHKO RE5I DIVLJENJE

Zakaj je pomembno
s o d e lovat i
J oEica Mauòec Zakotnik, Nacionalni
in6titut za javno zdravje, vodja
programa Svit:  ZavrEeno vabilo je
zamujena priloEnost, da bi naredili
morda najpomembnej6i korak v
Eivljenju in si re6ili zdravje. PribliEno
40 odstotkov vabljenih se vabilu ne
odzove, za kar navajajo razliòne
razloge, a Eelimo si, da bi 6e enkrat
premislili in se odloòili sodelovati.
Testiranje v domaòem okolju je
namreò preprosto in hitro ter povsem
neprimerljivo s tistim, kar lahko
òloveka doleti, òe bolezen opazi 6ele ,
ko se Ee razmahne in se rak morda
celo raz6iri na druge organe.�

Marijan Gospiò:  Ob prejemu vabila v
brezplaòni Program Svit sem kar nekaj
òasa odla6al, preden sem se odloòil za
sodelovanje. Po opravljenem testu
sem dobil pozitiven izvid S v blatu so
n a6li kri. Danes sem zdrav. Imam dva
otroka in òe se na vabilo Programa
Svit ne bi odzval, bi bilo njuno
Eivljenje òisto drugaòno. Tudi òe je test
majòkeno neroden, je zelo
pomembno, da ga opravi6, ker je
drugaòe lahko prepozno.�

Predrakave spremembe in
zgodnje oblike raka na debelem
òrevesu in danki so lahko veò
let prikrite in brez oòitnih
znakov. Bolezen se razvija
poòasi, ogroEeni so tako mo6ki
kot Eenske, tveganje, da
zbolimo za rakom debelega
òrevesa in danke, pa se s
starostjo poveòuje. Veòina
obolelih je starej6ih od
petdeset let.
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Zahvaljujoò preventivnim progra-
mom lahko nekatere vrste raka
prepreòujemo in / ali zgodaj odkri-

vamo, torej zdravimo manj6e spremembe
ter s te ugodno vplivamo na izid zdra-
vljenja. Prav zato je osnovni cilj vseh treh
d rEavnih populacijskih presejalnih pro-
gramov, kot opozarja sogovornica, do. dr.
Mateja Krajc, dr. med., vodja Ambulante
za onkolo6ko gentsko svetovanje na On-
ko l o 6kem in6titutu, zmanj6ati umrljivost
zaradi teh rakov v populaciji.
De decembra 2003 je Svet EU sprejel pri-
poroòila o presejanju za raka, ki drEav e
òlanice obvezujejo k uvedbi presejalnih

Preventiva Presejalni programi

ZA NAJPOGOSTEJ5E RAKE
IMAMO UæINKOVITE
PRESEJALNE TESTE
Na podroòju boja proti raku v Sloveniji govorimo predvsem o preventivnih programih Zora, Dora in
Svit. Gre za drEavne programe, ki kot javnozdravstveni ukrep temeljijo na znanstvenih dokazih, da je
moò z nekaterimi preprostimi testi odkriti sumljive spremembe (predrakave spremembe ali zgodnje
oblike raka), 6e preden le-te povzroòijo kliniòne teEave, ki jih posameznik opazi sam.

programov za raka, in sicer pregledovanje
celic v brisu materniònega vratu za ugota-
vljanje predrakavih sprememb na mater-
niònem vratu (Program Zora), mamograf-
sko presejanje za zgodnje odkrivanje raka
dojk (Program Dora) in test blata na pri-
krito krvavitev za odkrivanje raka debele-
ga òrevesa in danke (Program Svit).  Ra-
ziskave so namreò pokazale, da je moEno
s temi presejalni programi, kadar se pre-
sejanja udeleEi zadosten deleE prebival -
stva (vsaj 70 odstotkov vabljenih), med
presejano populacijo zmanj6ati umrljivost
za temi raki, v primeru programov Zora
in Svit pa s presejanjem tudi zniEati po-

javnost ali incidenco teh rakov, saj odkri-
vamo in zdravimo lahko Ee predrakave
spremembe,� je povedala Mateja Krajc in
dodala:  Dal za ostale rake 6e ne poznamo
uòinkovitih testov, ki bi omogoòili pravo-
òasno odkrivanje predrakavih ali zaòetnih
rakavih sprememb v splo6ni populaciji.�
Korak naprej pri prepreòevanju in zgod-
njem odkrivanju nekaterih vrst raka pri
bolj ogroEenih posameznikih smo zagoto-
vo naredili zahvaljujoò odkritju genov, ki
so, v kolikor so okvarjeni (mutirani) ,
povezani z veòjo ogroEenostjo za doloòe-
ne vrste rakov. Na primer, òe je Ee n s ka
podedovala mutacijo na genu BRCA 1 in

BRCA 2, je bolj ogroEena za rakom dojk in
/ ali jajònikov.  Dejavnost onkolo6kega ge-
netskega svetovanja in testiranja od za-
òetka vkljuòuje multidisciplinaren pristop
k obravnavi bolnikov, kar zagotavlja pri-
merno in kakovostno obravnavo pacien-
tov. Svoje strokovno delo na tem podroòju
smo zaokroEili z izdelavo in objavo kliniò-
ne poti genetskega svetovanja in testira-
nja ter 6tevilnimi publikacijami na6e ga
strokovnega dela,� je 6e povedala Mateja
K ra j c .

Pojavljanje istih vrst raka
v druEini
PribliEno 10 odstotkov bolnikov z rakom v
druEinski anamnezi navaja pojavljanje is-
tih vrst raka v druEini. Takim rakom pra-
vimo druEinski raki, za katere poznamo
gen (ali gene), ki mutirani (okvarjeni) lah-
ko privedejo do bolezni, pa se imenujejo
dedni raki. Ti bolniki so ob postavitvi
diagnoze za deset do dvajset let mlaj6i kot
drugi bolniki z isto vrsto raka. Pri njih so
p ogostej6i bilateralni raki parnih organov,
soòasno pa lahko ponovno zbolijo za isto
vrsto raka ali rakom, ki je povezan z
doloòenim dednim sindromom.
 Z leti se je stopnjevalo zanimanje za ge-
netsko svetovanje in testiranje. Prva leta
obravnavali le nekaj posameznikov na te-
den, v zadnjih letih pa 6tevilo obravnava-
nih moòno nara6òa, zato se nam òakalna
doba za posvet iz meseca v mesec podalj-
6uje. V letu 2014 smo imeli Ee 950 posve-
tov. Zaradi novih znanstvenih spoznanj
smo dejavnost z dednega raka dojk in
jajònikov raz6irili 6e na druga podroòja
dednega raka. V ambulanti poleg druEin, v
katerih se pojavlja rak dojk in jajònikov,
obravnavamo tudi druEine s sumom na

dedni rak debelega òrevesa, dedni maligni
melanom, dedni rak 6òitnice, dedne poli-
poze, Peutz-Jeghers sindrom, Muir-Torre
sindrom, Li-Fraumeni sindrom in druge,
red ke j 6e dedne sindrome raka,� je pove-
dala sogovornica in izpostavila, da je na-
men onkolo6kega genetskega svetovanja
poiskati posameznike in druEine, v katerih
bi lahko bil vzrok za pogosto zbolevanje
za rakom deden, in jim glede na genetski
izvid in druEinsko anamnezo svetovati
najprimernej6e zdravstvene ukrepe.

Pazljivi tudi pri negativnih izvidih
Tako v Ambulanti za onkolo6ko genetsko
svetovanje testiranci pridobijo priporoòila
za spremljanje, zdravnik, ki jih spremlja,
pa se glede na zadnje kliniòne izvide
odloòi za morebitne spremembe.
 Pri visoko ogroEenih za raka, na primer
pri nosilcih mutacij, v primeru mutiranih
genov BRCA svetujemo meseòno samo-
pregledovanje dojk, polletni kliniòni pre-
gled dojk, letno mamografijo v kombina-
ciji z UZ preiskavo dojk in letno magnet-
no resonanco (MRI) dojk, izmeniòno na
6est mesecev. BRCA-pozitivnim omogoòi-
mo tudi preventivne operacije, in sicer po
predhodnem posvetu z zdravnikom iz
multidisciplinarnega tima za onkolo6ko
genetsko svetovanje. Nosilcem dednih ok-
var za raka na debelem òrevesu in danki
svetujemo letne kolonoskopije, pri Een -
skah pa 6e moEnost preventivnih gineko-
lo6kih operacij.
Vsak dedni sindrom za raka ima svoje
znaòilnosti. Priporoòila za spremljanje
oziroma presejanje posameznika potrdi
multidisciplinarni onkogenetski konzilij
na Onkolo6kem in6titutu, kjer se za posa-
meznike pripravi individualiziran pro-
gram spremljanja,� je povedala Mateja
Krajc in opozorila, da morajo biti zelo
pazljivi tudi pri negativnih izvidih. Ta je
informativen le, kadar je v druEini znana
genetska okvara, posameznik pa te muta-
cije ni podedoval.  Takrat vemo, da je
njegova ogroEenost za raka tako rekoò
enaka ogroEenosti njegovih vrstnikov, ki
raka v druEini nimajo. Pripravimo jim ma-
lenkost prirejeno spremljanje, kot velja za
splo6no populacijo. Kadar pa je posamez-
nik prvi, ki je testiran, in pri njem mutaci-
je ne najdemo, lahko sklepamo le, da za
rake v druEini niso krivi geni, za katere
smo opravili testiranje, prisotni pa so lah-
ko vsi drugi nevarnostni dejavniki za ra-
ka.� Takim posameznikom priporoòijo
preventivne preglede glede na druEi n s ko
anamnezo, tudi s pomoòjo izraòunov ma-
tematiònih modelov za izraòunavanje
o g ro Eenosti za raka. (vl)

Nova zgibanka: Kaj je
imuno onkolo gija
D ru 6tvo onkolo6kih bolnikov Slovenije je
pred kratkim izdalo novo zgibanko Kaj je
imunoonkologija. Namen bro6ure je
ra z loEiti bolnikom, kak6na je nova
imuno onkolo6ka terapija, kako se razlikuje
od obstojeòih oblik zdravljenja in kak6na
bo njena vloga v prihodnjih letih. Ker se
rakave celice zelo razlikujejo od
normalnih celic v telesu, jih imunski sistem
napade takrat, ko jih zmore prepoznati.
Vendar pa rakave celice pogosto izrabijo
razliòne moEnosti, da so videti kot
normalne, tako da jih imunski sistem vòasih
ne prepozna. Poleg tega se lahko, podobno
kot virusi, sòasoma spremenijo (mutirajo) in
se tako ognejo imunskemu odzivu. Naravni
imunski odziv na rakave celice pogosto
tudi ni dovolj moòan, da bi se jih ubranil.
Imuno onkolo6ka terapija aktivira òlovekov
imunski sistem tako, da je zmoEen
prepoznati in uniòiti rakave celice.

Mateja Krajc, dr. med., iz Ambulante za
o n ko lo 6ko genetsko svetovanje na
O n ko lo 6kem in6titutu
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æloveku je s pomoòjo znanosti in
te h n o l o 6kega napredka uspelo po-
dalj6ati Eivljenje, vendar pa je dalj-

6e Eivljenje s seboj prineslo tudi nove
probleme. Vse veò ljudi se sedaj sooòa z
napredovanimi kroniònimi boleznimi, kar
pomeni, da umiramo bolj poòasi in v bolj
zapletenih okoli6òinah. 5e pred òasom so
ljudje umirali kmalu po akutnem dogod-
ku, poleg tega pa so zdaj druEine majhne
in ni veò medgeneracijske izmenjave zna-
nja ter podpore velikih, veògeneracijskih
druEin, ki sta v teEkih trenutkih vredna
zlata. Umiranje je bilo v preteklosti veza-
no na domaòe okolje, medtem ko se da-
nes vse pogosteje umira v zdravstvenih
ustanovah. Razlog za to je tudi dejstvo, da
je vse veò ljudi samih.

Vse veòje potrebe po paliativni
oskrbi
Na paciente, ki umirajo, ne smemo gleda-
ti kot na medicinski neuspeh, temveò mo-
rajo biti deleEni uòinkovitega laj6anja te-
lesnih, socialnih, psiholo6kih in duhovnih
potreb ter teEav. Vse aktivnosti morajo
biti usmerjene v izbolj6anje kakovosti
preostalega Eivljenja. To je eno od naòel
paliativne oskrbe, ki ima v dana6nji druE-
bi bolj pomembno vlogo kot kdajkoli prej,
saj so potrebe po tovrstni oskrbi zaradi
n a ra 6òanja raka in drugih kroniònih bole-
zni, povezanimi z dalj6im Eivljenjem, vse
veòje. To naòelo je v svojem naj6i r6em
smislu sporoòilo druEbi o razumevanju
umiranja in smrti kot naravnega dela Ei-
vljenja, s òimer prispeva k zmanj6anju
predsodkov do neozdravljivo bolnih in

umirajoòih ter detabuizaciji smrti v na6i
druEbi in kulturi.

Paliativna oskrba ne zgolj v òasu
u m i ra n j a
Ob nedavnem neljubem dogodku na Kli-
niònem centru, ki je odprl temo evtanazi-
je, se je ponovno pokazalo, da mnogi ne
razumejo razlike med paliativo in evtana-
zijo. Poudariti velja, da paliativna oskrba
smrti ne pospe6uje niti zavlaòuje, temveò
se na osnovi strokovnih utemeljitev izva-
jajo le posegi, ki pacientom izbolj6ajo ka-
kovost Eivljenja.  Zelo pogosto se paliativ-
na oskrba ponuja kot alternativa ali celo
nadomestilo za evtanazijo. To seveda ni
niti pribliEno primerljivo ali zamenljivo.
Gre namreò za dve povsem razliòni stva-
ri,� poudarja mag. Mateja Lopuh, dr.

med, specialistka anesteziologije in inten-
zivne medicine ter vodja Centra za inter-
disciplinarno zdravljenje boleòine in pa-
liativno oskrbo. Ljudje se, razen tistih ne-
katerih posameznikov, ki se pojavljajo v
javnosti in 6e bolj begajo ljudi, po njenem
mnenju sploh ne zavedajo, kaj pomeni
ev t a n a z i j a .
Nedavno je v prostorih Slovenskega
zd rav n i 6kega dru6tva potekala okrogla
miza z naslovom  Poslanstvo, mesto in
razvoj paliativne oskrbe v Sloveniji S ali
res potrebujemo evtanazijo�, na kateri je
bilo med drugim povedano, da smrti ne
moremo prepreòiti, lahko pa prepreòimo,
da bi umiranje postalo trpljenje.
Ob tej priloEnosti, je na6a sogovornica, ki
je bila voditeljica priòujoòe okrogle mize
zapisala, da se je pomemben premik celo-
stnega pristopa k òloveku zgodil pred leti,
ko so prvi podvomili, da je uspeh zdra-
vljenja zagotovljen samo, òe je ozdravlje-
no telo. Po strogi obravnavi samo telesne-
ga, avtoriteti zdravnika, skoraj prepovedi
v p ra 6anj o bolezni in izidu zdravljenja ter
izkljuòevanju bolnika in njegovih svojcev
je prav paliativna oskrba ponudila moE-
nost drugaònega razmi6ljanja.  Ko ti osta-
ne bolj malo medicinskega orodja za oz-
dravitev bolezni, se mora6 zanesti na pov-
sem druge stvari, kot so obvladanje naj-
bolj moteòih simptomov, òutenje bolnika
in njegovih svojcev, hitro prepoznavanje
òustvenih stisk, v katere so ujeti, motiva-
cija za Eivljenje, za vsak dan, za vsak dih,
ki bolniku pripada. In glej, izkaEe se, da
so ta orodja celo moònej6a od tistih, ki so
nam sicer na voljo v obliki modernih
tehnologij in zdravil. Da bolniki tudi Eivijo
dlje, òe Ee zgodaj v poteku njihove bolez-
ni celostno pristopimo k njihovi obravna-
vi.
In tako je povsem zmotno govoriti, da je
paliativna oskrba usmerjena na obdobje
umiranja,� je 6e poudarila Lopuhova, ki
pomirja tudi tiste, ki se bojijo, da paliativ-
na oskrba bolnikom in njihovim svojcem
jemlje upanje.  Paliativna oskrba je boj za
Eivljenje, boj za vsako uro, minuto, za
kakovostno Eivljenje, za lepe spomine, ki
ostanejo svojcem, za njihov obòutek, da
so svojim najbliEjim zmogli stati ob strani.
Vsaka bolnikova zgodba je nauk, ki ga
predajamo naprej in po katerem se uòimo
Eiveti Eivljenja tu in sedaj. Vsaka izguba
Eivljenja za trenutek upoòasni òas, da sko-
òimo z norega vrtiljaka Eivljenja, ki nas
sili, da Eivimo drug mimo drugega kot
roboti. In se zavemo, da smo tukaj skupaj,
da je to, kar imamo, lepo in da na tem
svetu ni stvari, ki bi lahko nadomestila
edino pravo in vsemogoòno energijo S
ljubezen. Ljubezen do Eivljenja, do soòlo-
veka, do svojih najbliEjih, do vseh lepih in
manj lepih stvari.�

Drugaòen naòin razmi6ljanja
Paliativna oskrba pomeni aktivno celos-
tno pomoò pacientom vseh starosti z na-
predovalo kroniòno neozdravljivo bolez-
nijo ter njihovim bliEnjim. Slednjim tako
v òasu bolezni kot v procesu Ealovanja. Ni
opredeljena z vrsto obolenja, starostjo pa-
cienta, njegovim prepriòanjem in podob-
nim, temveò temelji na oceni stanja pa-
cienta s katerokoli neozdravljivo bolezni-
jo, prognozi njegove bolezni ter oceni
specifiònih potreb pacienta in njegovih
bliEnjih. Oskrba se lahko zaòne Ee kmalu
po diagnozi neozdravljive bolezni in pote-
ka med umiranjem, ob smrti in med Ealo -
va n j e m .
 Danes raje govorimo o paliativnem pris-
topu, da bi poudarili, da gre za drugaòen
naòin razmi6ljanja, kot smo ga bili vajeni
v medicini. æe smo bili nekoò osredotoòe-
ni predvsem na telesne simptome, posku-
6amo sedaj vsak telesni simptom vredno-
titi v luòi du6evnega in duhovnega stanja
bolnika v njegovem socialnem okolju. Pri
tem nam veliko pomagajo strokovnjaki z
drugih podroòij,� pravi na6a sogovornica
in hkrati poudarja, da ima izjemno po-
membno vlogo tudi bolnikova druEina
oziroma njegovi bliEnji.  Tak, drugaòen
pristop pravzaprav potrebujemo vsi, v pa-
liativnem pristopu pa zajema bolnika z
napredujoòo neozdravljivo boleznijo.�

Potrebna je visoka strokovna
usp osobljenost
Paliativna oskrba je uzakonjena kot te-
meljna pacientova pravica, kar drEavi nala-
ga dolEnost razvijati in zagotavljati tak6no
oskrbo. Za kakovostno paliativno oskrbo je
po mnenju sogovornice potrebna pred-
vsem visoka strokovna usposobljenost.  V
nasprotju s splo6nim prepriòanjem, da je
za paliativni naòin dela potrebnega le ma-
lo znanja, saj ’se tako in tako niò veò ne
dela’, je resnica drugaòna. Treba je zelo
dobro poznati bolezen, da ve6, kako se bo
obna6ala, kako bo prizadela bolnika, kak-
6ne teEave mu bo povzroòila ... Veliko zna-
nja je potrebnega, da obvlada6 s i m p to m e,
ko bolnik ne more veò zauEiti zdravil.� Za
kakovostno in celostno obravnavo teEav, ki
jih prina6a paliativna oskrba, je prav tako

potreben paliativni tim strokovnjakov, v
katerem so zdravnik, medicinska sestra,
p a t ro n a Ena medicinska sestra, socialni de-
lavec, kliniòni psiholog, delavni terapevt,
fizioterapevt, dietetik, izvajalec duhovne
oskrbe in prostovoljci. Obseg njihove po-
moòi je odvisen od potreb pacienta in
njegovih bliEnjih ter se stopnjuje od zaòet-
ka bolezni do smrti. Pri tem je zelo po-
memben enakopraven in aktiven odnos s
pacientom in njegovimi bliEnjimi, ki zago-
tavlja, da pacientove vrednote vodijo vse
kliniòne odloòitve.  Izredno pomembni so
tudi dobra organizacija vseh sluEb, medse-
bojno povezovanje in mreEenje,� pravi na-
6a sogovornica in dodaja, da za paliativno
oskrbo ni enako poskrbljeno po vsej Slove-
niji.  Po drEavnem programu je razvoj us-
merjen regijsko, regije pa si med seboj
niso enake Ee v osnovi in to velja tudi pri
razvoju paliativne mreEe. �

MreEa je povsem vzpostavljena
le na Gorenjskem
D rEavni program razvoja paliativne oskr-
be, po katerem bi se moralo v vsaki regiji
posebej zagotoviti delujoòo farmacevtsko
m re Eo, povezavo med izbranim zdravni-
kom, deEurno in patronaEno sluEbo ter
sekundarno medicinsko institucijo, je bil
sprejet Ee leta 2010. MreEa je danes pov-
sem vzpostavljena le v gorenjski regiji,
kjer se edini lahko pohvalijo z mobilno
enoto ter zadostnim 6tevilom strokovnja-
kov s tovrstnimi znanji. Sprva je delovala
samo na zgornjem Gorenjskem, sedaj pa
je povezana tudi s kranjskim zdravstve-
nim domom in deluje vse do Dirov, Med-
vod in Kamnika.  Mi delamo po drEav -
nem programu in smo uspeli vzpostaviti
vse elemente mreEe, vkljuòno z vertikalno
povezavo, to je mobilno paliativno enoto.
Na 6e delo ni zato plaòano niò drugaòe in
ne dobimo nobenih dodatnih sredstev. Je-
seni6ka bolni6nica in osnovno zdravstvo
Gorenjske sta Ee zgodaj prepoznala, da je
tak naòin dela za na6e bolnike izjemno
pomemben, òeprav nista dobila nobenih
dodatnih sredstev,� pravi Lopuhova in do-
daja, da so s svojim naòinom dela izjemno
zadovoljni, da pa vseeno nujno potrebuje-
jo okrepitve, predvsem kadrovske,�
Paliativna oskrba pravzaprav ni nekaj no-
vega S zdravila so bolj ali manj enaka kot
pred desetletji in enak je tudi princip
zdravljenja. Gre predvsem za drugaòen
naòin razmi6ljanja, pri katerem telesnega
simptoma ne vrednotimo samo s fiziòne-
ga vidika, ampak tudi v luòi duhovnih,
psiholo6kih in socialnih posledic.  Druga-
òen je tudi naòin dela. MreEni naòin dela
terja veò napora, zahteva pa tudi doloòe-
na finanòna sredstva, ki jih zaenkrat 6e ni,
predvsem pa se je treba veliko pogovarja-
ti, dogovarjati in usklajevati. Vsi, ki sode-
lujejo pri tem, morajo govoriti enak je-
zik,� 6e dodaja Lopuhova.

Aktualna Pal i at i va

PALIATIVNA OSKRBA JE BOJ ZA
KAKOVOSTNO DIVLJENJE DO KONCA
Pi6e: Irena Raòiò

V zahodnem delu sveta, v druEbi, ki je zagledana v mladost, sta smrt in umiranje temi, o katerih se
ne govori pogosto. Minljivost nas navdaja s strahom, a dejstvo je, da se vsak òlovek prej ali slej
znajde v sklepnem poglavju svojega Eivljenja .

 Zelo pogosto se paliativna
oskrba ponuja kot alternativa

ali celo nadomestilo za
evtanazijo. To seveda ni niti

pribliEno primerljivo ali
zamenljivo. Gre za povsem

razliòni stvari.�
Mag. Mateja Lopuh, dr. med.

Mag. Mateja Lopuh, dr. med., drEavna koordinatorica razvoja paliativne oskrbe
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Dru6tvo, ki pomaga onkolo6kim
bolnikom, vodi dolgoletna pred-
sednica prim. Marija Vegelj Pirc,

tudi ena od zasluEnih za njegovo ustano-
vitev. Kot nam je pred òasom v pogovoru
zaupala, se je s prostovoljstvom sreòala
Ee zelo zgodaj.  Na oddelku za psihoon-
kologijo na Onkolo6kem in6titutu Lju-
bljana, kjer sem delala, sem se pogosto
sreòevala z bolniki, ki so se dobro rehabi-
litirali in so zato Eeleli pomagati tudi
drugim. Po svetu je bila ta samopomoò
bolnikov obiòajna, pri nas nekaj novega,
neznanega, zato so temu sprva nasproto-
vali celo zdravniki,� je povedala Marija
Vegelj Pirc.

Prostovoljka na Onkolo6kem
in6titutu
Kot se dobrih trideset let nazaj spominja
Vegelj Piròeva, so bili pobudniki za usta-
novitev tudi drugih dru6tev bolnikov
predvsem zdravniki in posamezni bolni-
ki.  Sama sem Ee kot 6tudentka imela
Eeljo pomagati òloveku, bolniku v stiski.
Tudi takrat, v zaòetku osemdesetih let,
so bile teEave s sluEbo, podobno kot da-
nes,� se spominja sogovornica. æeprav je
imela 6tipendijo, ki ji je zagotavljala us-
meritev v pediatrijo in mesto prve, stalne
zdravnice v Mladinskem klimatskem
zd rav i l i 6òu Rakitna, se to ni uresniòilo.
Prehitela jo je kolegica.  Tako sem kot

Klepet Marija Vegelj Pirc, predsednica Dru6tva onkolo6kih bolnikov Slovenije

 NE BOJTE SE RAKA,
I5æITE GA!�
Pi6e: Vesna Leviònik

D ru 6tvo onkolo6kih bolnikov je decembra lani obeleEilo 30. obletnico programa organizirane
samopomoòi Pot k okrevanju. Gre za najstarej6e zdruEenje za onkolo6ke bolnike, ki zdruEuje bolnike
z razliònimi vrstami raka. Bolnikom pomagajo usposobljeni prostovoljci z lastno izku6njo z rakom, v
veliko podporo pa jim je tudi stroka.

prostovoljka zaòela na ljubljanskem On-
ko l o 6kem in6titutu,� je povedala in doda-
la, da je bila zadnja generacija, ki ji je bilo
dovoljeno volontirati.  Spomnim se tudi
enoletnega, obveznega neplaòanega sta-
Ea. Skratka, bili smo generacija, ki se je
borila za svoje pravice, vse je bilo sila
neurejeno,� danes s smehom pove Marija
Vegelj Pirc.
æez òas se je Mariji Vegelj Pirc ponudila
priloEnost, da lahko ostane in dobi zapo-
slitev na Onkolo6kem In6titutu.  Seveda
sem Eelela ostati, a hkrati Eelela tudi ne-
kaj narediti, spremeniti. Spremljala sem
razvoj psihoonkologije v razvitem delu
sveta, sledila potekom raziskav in vplivu,
ki ga psihoterapija lahko ima v sklopu

celostne obravnave bolnika,� je povedala
sogovornica, ki je svojo specializacijo
opravila prav na tem podroòju. A zaòeti
nekaj novega pri nas nikoli ni bilo lahko.
V svetu so Ee veliko pisali o organizirani
samopomoòi onkolo6kih bolnikov, pre-
den pa je sogovornici uspelo ustanoviti
podobno dru6tvo, je bilo treba spremeni-
ti mi6ljenje marsikaterega zdravnika.
Treba jim je bilo dopovedati, da pri sa-
mopomoòi ne gre za vme6avanje v stro-
kovne odloòitve o naòinu zdravljenja,
ampak za pomoò òloveku v stiski. To pa
bolniki 6e kako potrebujejo.  Samopo-
moò za Eenske z rakom dojke smo zaòeli
uvajati Ee v okviru oddelka za psihoon-
kologijo, ponudile pa so jo ozdravljene,
dobro rehabilitirane Eenske, ki smo jih
predhodno tudi usposobili za to delo.�
Prostovoljke so na bolni6kem oddelku
obiskovale na novo operirane Eenske, se
z njimi pogovarjale in jim svetovale, saj
so iz lastne izku6nje vedele, kaj bolnik ta-
krat potrebuje S predvsem dodatno
spodbudo za novo upanje.  Pred tridese-
timi leti je bil rak dojke teEko obvladljiva
bolezen. Nismo bili 6e zmoEni prepozna-
vati raka v vseh njegovih biolo6kih zna-
òilnostih in agresivnosti. Bolnice so izgu-
bile celotno dojko, vse bezgavke v paz-
duhi in pogosto 6e veliko prsno mi6i co.
Densko telo je bilo izmaliòeno, protez pa
ni bilo. To je bil tudi eden glavnih razlo-
gov, da se je bilo vredno boriti za òim bo-
lj6e zdravljenje in rehabilitacijo,� je pove-
dala Marija Vegelj Pirc, ter omenila, da je
bila ravno ta, nizka samopodoba Eensk
zaradi izmaliòenega telesa najpogostej6i
razlog, da so bolnice skrivale diagnozo,
stisko pa, tako kot telesno brazgotino, ki
jih je zaznamovala, nosile globoko v sebi.
 Medtem ko so prostovoljke po svetu
Eenskam pomagale z zaòasnimi proteza-
mi Ee takoj po operaciji, pri nas niti stal-
nih prsnih protez ni bilo. Prostovoljke so
same 6ivale Eepke, ki so jih polnile s pol-
nilom in jih dajale na novo operiranim
Ee n s ka m . �

V skupini bolnice iz vse Slovenije
Tako so poleg individualne pomoòi v òa-
su bivanja v bolni6nici hkrati nastajale
skupine za samopomoò.  Zelo kmalu se
je pokazala potreba po pisnih informacij-
ah za bolnike in ugotovili smo, da bomo
to laEe izpeljali kot dru6tvo. Prva predse-
dnica dru6tva je postala psihologinja
Marja Strojin. Poznali sva se 6e iz 6tu -
dentskih let, iz univerzitetne knjiEn i ce,
kjer smo 6tudirali. Marja je ravno med
ustanavljanjem dru6tva zbolela za rakom

debelega òrevesa. Ko sem jo obiskala na
oddelku, je bila kljub bolezni optimistiò-
na in dobre volje ter je ves òas bodrila se-
be in druge bolnice, da se ne bi predale.
In tako smo potrebovali tudi na òelu
dru6tva. Ker ji je bila ideja v6eò, je spreje-
la vlogo predsednice in med zdra-
vljenjem in tudi po njem aktivno 6irila
idejo dru6tva o samopomoòi, sprva le za
bolnice z rakom dojke,� se spominja da-
na6nja predsednica.
V skupino so se v Ljubljani vkljuòevale
bolnice iz vse Slovenije in poòasi so se
odpirale nove skupine v drugih krajih, ki
jih je ob podpori strokovnjakov vodila
m re Ea usposobljenih bolnic.
Tako se je iz prve ambulantne terapevt-
ske skupine leta 1984 formirala prva sku-
pina za samopomoò v Ljubljani in se zelo
hitro 6irila v Slovenj Gradec, Maribor, No-
vo Gorico, Celje in Novo mesto.  Pred tri-
desetimi leti so raka operirali povsod in
Ee takrat smo v dru6tvu poudarjali, da
potrebujemo prave referenòne centre, v
katerih bo moEna celostna obravnava
bolnika,� je povedala sogovornica.
Danes je program samopomoòi na-
menjen vsem rakavim bolnikom.  Zelo
hitro smo namreò ugotovili, da pomoò ne
potrebujejo le bolnice z rakom dojke,
temveò tudi drugi bolniki,� je povedala
Marija Vegelj Pirc.  Ob izdaji knjiEice za
bolnike z rakom na modih smo ustanovi-
li prvo mo6ko skupino, nato pa smo vse
skupine zaòeli odpirati za vse bolnike,
mo6ke in Eenske, z razliònimi vrstami ra-
ka. Tako so se skupinam poòasi zaòeli
prikljuòevati tudi mo6ki. Sprva smo bili
skeptiòni glede me6anih skupin bolnikov
a so se te izkazale za odliòne. Poleg tega,
da je osnovna problematika enaka, rak je
namreò za vse teEka bolezen, so ljudje
med seboj podelili stiske, ki jih doEivlja -
jo, in morda na nek naòin laEe razumejo
tudi svojega partnerja,� je povedala sogo-
vornica in poudarila, da v skupinah za
samopomoò niso prisotni prijatelji in so-
rodniki.  Bolniki se laEje odprejo, pove-
do, kaj obòutijo, in izpovedo morda tudi
tisto, òesar si doma, kjer so druEinski òla-
ni Ee tako prizadeti, ne upajo. Marsikate-
ra bolnica ravno zaradi podpore skupine,
v kateri je dialog odprt, iskren, brez ob-

sojanja, najde pogum, da se postavi zase
in se na primer loòi od moEa alkoholika.
Trenutno deluje v Sloveniji dvajset sku-
pin za samopomoò v okviru programa
Pot k okrevanju, v leto6njem letu pa se
bomo v okviru na novo ustanovljene
Sekcije za raka pljuò 6e posebej posvetili
tem bolnikom in in jih podprli s 6tevilni -
mi seminarji. Ravno strokovni del bo na-
menjen tudi svojcem in ne nazadnje
osebju, ki s pljuònimi bolniki in drugimi
bolniki z rakom dnevno dela. Vendar pa
prvotni namen ostaja tudi pri tem ostaja
programski S najprej pomagati bolniku.
Kljub dobremu delu, ki so ga v dobrih
treh desetletjih opravili prostovoljci
Dru6tva onkolo6kih bolnikov, pa pred nji-
mi ostaja 6e ogromno dela. Kot opozarja
predsednica dru6tva, bolnik z rakom 6e
vedno ni deleEen celostne obravnave.
 Veliko govorimo pacientovih pravicah,
pa vendar pacient prepogosto ostaja iz-
gubljen,� poudarja Marija Vegelj Pirc in
dodaja, da ob vseh informacijah, ki so
bolniku na voljo, marsiòesa pri sebi ne
razume in pogre6a pogovor s svojim
zdravnikom. De 6esto leto zapored so
prostovoljke dru6tva bolnikom in njiho-
vim svojcem na voljo v dru6tvenem in-
formacijskem centru poleg majhnega ba-
ra v prostorih ljubljanskega Onkolo6ke ga
in6tituta. Tak center je tudi v UKC Mari-
bor, za novo toòko pa se dogovarjajo 6e v
Novi Gorici, Celju in Slovenj Gradcu.
 Kmalu bo zaòel z usposabljanjem tudi
prostovoljec, ki bo na informacijski toòki
lahko pomagal bolnikom z rakom na
prostati. Zdravnik, ki v prvi vrsti skrbi za
diagnozo in naòrt zdravljenja, pogosto
misli, da je tudi za bolnika ob sooòanju z
rakom najpomembnej6a diagnoza, a bol-
nik tisti hip potrebuje veliko veò. Ne
znajde se v novi situaciji, ne ve, kaj mora
narediti, òe bo hospitaliziran, ali potre-
buje zobno 6òetko, kako naj pove otro-
kom, kako jih lahko zavaruje ... Na vsa ta
in 6e veliko veò vpra6anj teEko sam najde
odgovore. Bolniki so pogosto zbegani tu-
di zaradi preobilja informacij, ki so jim
danes na voljo v razliònih medijih in tudi
na svetovnem spletu. Tudi sami na na6ih
spletnih straneh redno objavljamo novo-
sti, ponujamo verodostojne informacije,�
je povedala sogovornica in dodala, da je
ob diagnozi stiska òloveka velika in vòa-
sih Ee samo stisk roke prostovoljca pos-
tavi vse na pravo mesto.  Predvsem pa bi
rada poudarila in ljudem sporoòila, naj se
ne bojijo raka. I6òite ga! Prej ko ga boste
odkrili, hitreje boste ozdraveli in s to iz-
ku 6njo morda celo obogatili svoje Ei-
vl j e n j e. �

 Ljudem bi rada sporoòila, naj
se raka ne bojijo. I6òite ga! Prej

ko ga boste odkrili, hitreje
boste ozdraveli.�


