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PRVA ZDRAVSTVENA ASISTENCA

rje

03

o v ' brezpla¢nik februar 09

Depresija ni bavbav
in psihiatri niso inkviz

Preventivno odkrivanj

revija za aktualna zdravstvena vprasanja



Uuvo dn Zk IVito Vidmar, dr. med., spec. internist

V skrbi
za zdravje

Z veseljem ugotavljamo, da je nasa mlada revija »dr.«

Kazalo

intervju

asist. Valentin Sojar,

dr. med., MBA, specialist kirurg

na Slovenskem Ze razvila mo¢ne korenine, s katerimi si
vztrajno utira pot do vas, zvestih bralcev, ki ste Zeljni
predvsem prakti¢nih aktualnih nasvetov iz sveta zdravja

in aktualne medicine. Opazili smo, da je povedano §tevilo
izvodov povzrocilo pravo poplavo novega zanimanja in

idej zvestih bralcev in nasih zdravnikov, ustvarjalcev revije
»dr.«. V skrbi za zdravje nasih bralcev se Zelimo z vsebino
revije umestiti v sredi$¢e primarne preventivne zdravstvene

tema meseca

Tesnoba

g 1 J—
Panicni napa
| [y S

Depresija: Andrej Karoli

1 4 zdravniki svetujejo

Gerb in Zgaga

1 6 dnevnik resevalca

Avsenikova na Golici
preko Imperie

dejavnosti in osve$¢anja in s tem prispevati k izboljsanju
zdravja populacije drzavljanov nase drzave.

V uvodnem prispevku je sodeloval nag priznani strokovnjak,
zdravnik Valentin Sojar, specialist abdominalne kirurgije, ki
se Ze vrsto let uspesno ukvarja z zelo zahtevnim podro¢jem
kirurgije: transplantacijo jeter. V imenu uredni8kega odbora
se mu iskreno zahvaljujem za sodelovanje in mu Zelim
uspesno nadaljevanje zdravnigke in znanstvene kariere.

Osrednja tema meseca je namenjena bolj turobnim zimskim
mesecem, tistim mesecem, v katerih se veliko ljudi sre¢uje

z razli¢nimi psihi¢nimi teZavami in motnjami. Temo smo
poimenovali: »Tesnoba - pani¢na motnja, ki jo je slikovito
orisal priznani psihiater Klemen Rebolj, dr. med..

Izdajo smo tudi tokrat popestrili z rubriko Dnevnik
redevalca. V njej predstavljamo in opisujemo lepe in
nekoliko manj lepe trenutke reevalca v resevalni sluzbi. S
to tematiko Zelimo poklic reevalca osvetliti tudi z vidika
humanosti in pomo¢i so¢loveku. Mladim bralcem bi radi
prikazali, kako pomembno in cenjeno je tudi v tem lepem
poklicu biti dober ¢lovek.

Bralkam in bralcem Zelim prijetno branje. V urednistvu
pri¢akujemo vage predloge, mnenja in razmisljanja z
zeljo po krepitvi medsebojnega dialoga. Vabimo vas

k sodelovanju in sooblikovanju vsebin pri nastajanju
prihajajocih stevilk revije »dr.«

BREZPLACNA OGLASNA PRILOGA

Dr. revija je brezpla¢nik, ki ga izdaja Prva zdravstvena asistenca,
storitveno podjetje, d. o. 0., Savska 3, 1000 Ljubljana.

Naklada: 52.000 izvodov

Odgovorni urednik:Vito Vidmar, dr. med.

Uredniski odbor: Jernej Kradevec, Vito Vidmar, Spela Predan
Lektura: Rutil - Tanja Tomsi¢

Oblikovna zasnova in postavljanje revije: NUIT, d. o. o.

Tisk: Delo d. d.

Oglasno trzenje: dr-revija@pza.si

Ponatis celote ali posameznih delov je dovoljen le s pisnim privoljenjem PZA.
Tekstov in fotografij ne vratamo.
Besedila, ki jih naro¢ijo oglagevalci, so posebej oznacena.

dr.- revija za aktualna zdravstvena vpradanja



intervju

IMaja Zajc, foto: M. Barbi¢

asist. Valentin Sojar,

dr. med., MBA, specialist kirurg

Valentin Sojar je ze ve¢ kot 15 let ¢lan kolektiva Klini¢nega oddelka za abdominalno kirurgijo. V
zadnjem ¢asu je tudi koordinator transplantacijske dejavnosti za celoten Univerzitetni klini¢ni center,
kar pomeni, da je vkljucen v izvajanje transplantacijskega programa po vsej Sloveniji. Del svojega
poklicnega ¢asa posveca tudi raziskovanju, uvajanju novih metod pri zdravljenju in sodelovanju pri
razli¢nih projektih. Pred ¢asom je v prijetni in produktivni interdisciplinarni ekipi soustvarjal izvirni
racunalniski program za nacrtovanje in simulacijo operacijskih posegov na jetrih, kar je tudi njegovo
ozje podro¢je dela. Bil je eden od zacetnikov zahtevne laparoskopske kirurgije v trebusni votlini. Tako je
prvi v Sloveniji laparaskopsko operiral jetra ter bil med prvimi, ki so laparaskopsko operirali trebusno
slinavko. Trenutno na kliniki naprej razvijajo zahtevnej$o laparoskopsko kirurgijo jeter.

Presaditev
organov -

dar zivljenja

Kaj pomeni abdominalna kirurgija? S kak$snimi boleznimi se
srecujete kot specialist za abdominalno kirurgijo ?
Abdominalna kirurgija pomeni, da k nam v ambulanto in na
oddelek prihajajo bolniki s kirurgkimi boleznimi prebavil. Osebno
sem na na$i kliniki v ekipi, ki se pretezno ukvarja s kirurgijo jeter,
zol¢nih poti in trebusne slinavke, sem ¢lan ekipe za presaditev
jeter. Bolniki in bolnice, ki jih zdravim, imajo najpogosteje

rakavo bolezen. Najpogosteje operiramo bolnike z metastazami

v jetrih. Glavni znak bolezni, s katerimi se srecujem, je zlatenica,
ki je posledica motenj v odtoku Zol¢a. Lahko re¢em, da je ve¢ina
bolnikov, ki jih zdravim, hudo bolnih. Operacije, ki jih opravljam,
so ve¢inoma veliki posegi, ki trajajo ve¢ ur in so naporni za
bolnika in zahtevni za kirurga. Pogosto po operacijah ravno zato
nastanejo zapleti, ki so lahko tudi hudi in neposredno ogrozijo
zivljenje bolnika. Pogosto od bolnika in tudi od svojcev po pogovoru
pred operacijo sligim, da popolnoma zaupajo v pravilnost mojih
odlo¢itev. To pomeni stra§ansko odgovornost, ki je brez znanja,
izku$enj in nenazadnje objektivnega zaupanja v svoje sposobnosti,
ne bi mogel prenesti. Pri tem je izrednega pomena tudi zaupanje

v kolege kirurge in zaupanje celotni ekipi med samo operacijo ter
kasneje na oddelku.

Zakaj potrebujejo bolniki vaso pomo¢?

Kaj pomeni za nekoga presaditev organa?

Pogosto se spradujem, koliko je vredno ¢lovesko Zivljenje. Pa ne
v denarju, temve¢ v skupnem naporu, ki je vloZen za neposredno
resitev ali podalj$anje Zivljenja. Presaditev organa je verjetno
eden od najradikalnejsih posegov v ¢lovesko telo, s katerim, za
ceno re$enega zivljenja, uporabimo dele telesa umrle osebe. V to

dr.- revija za aktualna zdravstvena vpradanja

radikalnost so vkljuceni svojci umrlega, zdravniki in sestre, ki so
umrlega zdravili, bolnik, ki ¢aka na presaditev, tisti, ki opravijo
odvzem, in tisti, opravijo presaditev organa. Vsi, prav vsi nasteti,
moramo trdno verjeti, da je presaditev organa sprejemljiv in
upraviéen nacin zdravljenja. Kaj neposredno pomeni presaditev

za bolnika? To vprasanje je preve¢ enostavno, da bi nanj znal
odgovoriti. Statisti¢no pomeni, da smo nekomu z verjetnostjo 80
odstotkov resili, ali ‘samo’ podaljsali zivljenje. Kaj pa to pomeni
materi ali o¢etu nedoraslih otrok, 20-letni mladenki ali 19-letnemu
fantu, ki sta nenadoma na smrt zbolela, ali bolniku, ki mora trikrat
tedensko vet ur lezati v eno uro oddaljenem dializnem centru, tega
pa najbrz ne more nihée prav povedati.

Kaj vam predstavlja presaditev organa?

Presaditev organa je kot hoja po rezilu noza. Na eni strani je smrt

in na drugi strani je Zivljenje. Nekdo umre in zato lahko nekdo

Zivi. Smrt - rojstvo. Kaj je bolj pomembno v takem trenutku? S
kak$nimi nameni, s kaksno pravico smo si ustvarili tak svet, ki
sprejema presaditev kot brezpogojno dobro. Dar Zivljenja! Ali ni
nekaj ¢udovitega, da v najteZjem trenutku izgube moza, Zene, sina,
héere najdem cilj, ki nekomu, anonimnemu, pomeni Zivljenje? Ali ni
to tisti pravi dar zivljenja? In kdo smo mi: zdravniki, sestre, ki ta dar
naredimo resni¢en? Smo zaradi tega ¢udodelci, boljsi strokovnjaki,
ali nas to dela druga¢ne, predvsem boljse ljudi? Nedvomno
neposredno zavedanje povezanosti in dotikanje smrti in Zivljenja
pusti neizbrisen pecat. Predvsem pa prosim in upam, da ta Smrt in
to Zivljenje nikogar ne pustita neprizadetega.

Leta 1995 je bil v UKC Ljubljana izvedena prva
transplantacija jeter. Z letom 1998 pa je v polnosti zazivel
program presaditve jeter. Kaj vam osebno pomeni ta poseg?
Transplantacija jeter je eden od najzahtevnejsih operacijskih
posegov sploh. Biti ¢lan ekipe, ki je sposobna presaditev jeter v
celoti izpeljati tako, kot se to izvaja v najve¢jih svetovnih centrih,
je poseben privilegij. V Sloveniji, v UKC Ljubljana, je presaditev
jeter danes rutinski poseg. Ne glede na to, se ga celotna ekipa
vedno znova loteva s skrbjo, z odgovornostjo in s spostovanjem.
Transplantacija jeter meni osebno pomeni v svojem bistvu
izpopolnitev mojega zdravni$kega poklica, ker zahteva poglobljeno




strokovno znanje, vztrajnost in natanénost, sposobnost
organizacije, sprotno re$evanje morebitnih zapletov in sposobnost
poglobljenega sodelovanja med ¢lani ekipe ter popolno predanost.

Kateri so glavni razlogi za transplantacijo jeter?

Glavni razlog za zdravljenje s presaditvijo jeter je kon¢na odpoved
organa zaradi kroni¢nih bolezni jeter, ki so posledica virusnih
okuzb, prirojenih motenj in okvar zaradi toksi¢nega delovanja
alkohola in drugih snovi. Priblizno 15 odstotkov bolnikov, ki
potrebujejo presaditev, zboli nenadoma in brez presaditve organa v
nekaj dneh zaradi odpovedi organa umre. Velika ve¢ina bolnikov je
pred presaditvijo hudo bolnih, s prizadetostjo ledvic, plju¢, s hudo
misi¢no oslabelostjo, z motnjami psihi¢nega stanja. Na kratko lahko
reemo, da jih je ve¢ina na smrt bolnih. Ve¢ina bolnikov, ki ¢aka na
presaditev jeter, brez posega v dveh letih umre.

Kako izgleda transplantacija jeter (od klica naprej)?

Ko prejmemo klic, da je nekje umrli darovalec, ki ima primerna
jetra za presaditev, na ¢akalni listi izberemo najprimernejsega
prejemnika, predvsem glede na nujnost presaditve. Bolnika
povabimo v bolnico in ga na poseg dokon¢no pripravimo. Med tem
poteka odvzem organa in zadnji pregledi, ki ugotavljajo primernost
organa za presaditev. Ti postopki, od obvestila do zacetka
presaditve, trajajo obi¢ajno 10 do 12 ur. V tem &asu je potrebno tudi
prepeljati organ z mesta odvzema do Ljubljane. Organ po Sloveniji
potuje z avtom, po Evropi pa s posebnim letalom. Optimalen ¢as od
odvzema do trenutka, ko organ ponovno zaé¢ne delovati, je 10 do

14 ur. V priblizno petini primerov se zgodi, da tik pred za¢etkom
operacije ugotovimo, da organ ni primeren za presaditev. Zgodi se
tudi, da je bolnik Ze v narkozi, ko dokon¢no potrdimo neprimernost
organa. Zdi se nenavadno, vendar ti neprimerni organi po
presaditvi ne zaénejo delovati in bolnik zaradi tega lahko umre.

Koliko operacij (presaditev) opravite letno in kaksna je
njihova uspesnost?

Lani smo opravili 22 presaditev jeter, presaditev ledvic pa skoraj

60 in src 6. Skoraj 80 odstotkov bolnikov po presaditvi zivi ve¢

kot 5 let. Povpreéna starost bolnikov je 45 let, priblizno enako je
mogkih in Zensk. Skupno smo presadili 115 jeter 107 bolnikom, kar
pomeni, da smo 8 bolnikom jetra zaradi razli¢nih vzrokov presadili
dvakrat. Najmlajsi bolnik ob presaditvi je imel 16 let in najstarejsi
63 let. Bolnica, ki smo ji jetra presadili leta 1995, Zivi dobro. Ne
glede na to, da velika veéina bolnikov po transplantaciji dobro
okreva, vsakemu bolniku pred presaditvijo povemo, da lahko umre
zaradi same presaditve, ali zaradi moznih hudih zapletov ob posegu.

Kaksna je starostna omejitev bolnikov(navzdol in navzgor),
ki so Se kandidati za transplantacijo jeter pri nas?

Pri nas opravljamo presaditev pri vejih otrocih in do starosti 65
let, izjemoma tudi vec.

Koliksna je ¢akalna doba na transplantacijo jeter? Ali je
bolnik delezen posebnih (pred)priprav na tako zahteven
poseg?

Bolniki na presaditev, ko so Ze uvriceni na ¢akalno listo, ¢akajo od
enega dneva do enega leta in ve¢. Cakalna doba je odvisna od krvne
skupine, velikosti, tudi od vrste in resnosti bolezni. Preden bolnika
uvrstimo na ¢akalno listo, opravimo §tevilne preglede, zato da
izklju¢imo vse mozne bolezni, ki bi pomembno vplivale na rezultat
zdravljenja. Poseben razlog za to previdnost je pomanjkanje
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organov za presaditev. Kljub dobri organizaciji predvsem pri
ugotavljanju moznih umrlih darovalcev, skoraj 20 odstotkov
bolnikov na ¢akalni listi umre, ne da bi do¢akali presaditev. Taka
priprava na uvrstitev na ¢akalno listo traja dva do tri mesece.

Bi Slovenci morali pogosteje razmisljati o darovanju
organov? Ali v Sloveniji lahko pride do trgovanja in
nepravilnega ravnanja na podrodju transplantacije
organov?

Slovenci smo o darovanju organov po smrti kar dobro obve$c¢eni

in smo naklonjeni darovanju. Sama organizacija darovanja, za
katero skrbi zavod Slovenija - transplant je dobra, pregledna in
kakovostna. Ugotavljanje moznih umrlih darovalcev je zahteven

in profesionalen proces, ki zahteva osve$¢enost lai¢ne javnosti

ter veliko angaZiranost vklju¢enih strokovnjakov. Menim, da v
Sloveniji ni mogo¢a trgovina z organi, mogoce pa je, da bi Slovenci
odpotovali v tujino zaradi potrebe po presaditvi. Kot je meni znano,
je pred leti en bolnik na tak nadin od3el v Azijo, se vrnil v domovino
in nato, zal, zaradi $tevilni zapletov po presaditvi, umrl.

Izvorne celice so trenutno zelo pomembne pri znanstvenih
in medicinskih raziskavah. Hkrati pa sprozajo tudi resne
debate glede upravicenosti oziroma eti¢nosti takih raziskav,
predvsem, kar se tice njihovega pridobivanja. Kaksen je vas
pogled na tovrstno pridobivanje oziroma »vzgajanje« novih
organov za nadomestitev slabih (poskodovanih)?
Raziskovalni projekti na tem podro¢ju dejansko odpirajo $tevilne
dileme in vprasanja predvsem na ravni splosno ¢lovegkih vrednot
in odnosa do Zivljenja. Danes Ze obstajajo protokoli za pridobivanje
in raziskave teh celic na pravi naéin. Potrebno je predvsem skrbeti,
da bi tehnologija ne postala oroZje za izsiljevanje in orodje za
bogatenje. To je naloga politi¢nih in strokovnih skupnosti.

Kaksni so nadrti in resitve v prihodnosti na podrocju
transplantacijske dejavnosti?

Trenutna Zelja je, da bi uspeli izkoristiti vse moznosti pri
pridobivanju organov od umrlih darovalcev in v nekaterih primerih
izkoristili moznost darovanja od zivih darovalcev. Zelimo si, da bi
vsi presajeni organi dobro delovali, in to dolgo. V to so usmerjene
trenutne aktivnosti. Kak$na bo prihodnost? Ne vem, mozZnosti je
veliko.

Vkljuceni ste v razlicne delovne, projektne skupine,
aktivno sodelujete pri usposabljanju mladih zdravnikov

in specializantov kirurgije, kot predavatelj se udelezujete
raznih domacih in mednarodnih strokovnih srecanj, ste pet
do Sest krat mese¢no dezurni in desetkrat v pripravljenosti
za transplantacijsko dejavnost, hkrati pa ste tudi srecno
poroceni in oce petih otrok. Kako je sploh mogoce opravljati
toliko razli¢nih dejavnosti?

Res mi moje poklicno delo vzame veliko ¢asa, ki ga opravljam z
veseljem in z Zeljo po znanju. Res pa je tudi to, da ne igram tenisa
ali golfa, ne hodim v fitnes, tudi nisem ¢lan ‘elitnih’ klubov in

ne hodim na slavnostne sprejeme. Zato se zelo veselim svojih
prostocasnih trenutkov, ki jih sprogéeno prezivim v druzbi druzine
in $tevilnih prijateljev, ki sem jim hvaleZen za podporo pri mojem
delu.

Kaj bi sporocili nasim bralcem?
Carpe diem za to, da bo§ s svojim trudom polepsal dan drugim.
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PACIEN?
Facent d.o.o., Ljubijana
Savsita cesta 3, [ubljana

info{pacient.si
www, pacient.si

Speciahisticne ambufante
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Hievialagia
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Balezni dogk
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Splogna ambulanta
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resevaln prevor

01/280 30 70

Ortopedska ambulanta

AKCIJAV MESECU MARCU!

25% popust za UZ pregled otroskih kolkov
10% popust za ortopedski pregled

10% popust za ortopedski pregled

V Ljubljani

V Centru za diagnostiko in zdravljenje Pacient.
Pacient, Savska cesta 3, 1000 Ljubljana

Tel.: (0)1 280 30 52, info@pacient.si, www.pacient.si

V Mariboru

V diagnosti¢cnem centru Sanabilis

Sanabilis, Ulica Heroja Brati¢a 6, 2000 Maribor

Tel.: (0)2 235 21 50, info@sanabilis.si, www.sanabilis.si
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IKlemen Rebolj, dr. med., specialist psihiater, foto: corbis

Stanje duha:
Tesnoba in panika

Multimedijski pripomocek
»ITis — panicna motnja«

Multimedijski pripomocek Tris — pani¢na motnja
predstavljajo priroc¢nik, film in vodeno sproscanje.
Namenjen je bolnikom s pani¢no motnjo in
njihovim svojcem ter vsem, ki se poklicno sre¢ujejo
s tesnobnimi ljudmi.

Priro¢nik in izobraZzevalno—dokumentarni film
podajata osnovne informacije o pani¢ni motnji in
zdravljenju tesnobe. Védeno spros¢anje omogoca
sprostitev in z zdravilnimi sugestijami podpira
druga terapevtska prizadevanja za dolgoro¢no
izboljsanje pocutja.

Akcija velja
do 31.3.2009.
Redna cena 63,00€
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Narocanje na
012803080alina
info@ro-ma.si
Prodaja: RO&MA d.o.0.,
Savska cesta 5,

1000 Ljubljana
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»TRIS lahko
narocite tudi preko
brezplaénega SMS
sporocila. Posljite
SMS s kljuéno
besedo TRIS in
vasimi podatki
na3131.

TRIS boste prejeli
na posredovani
naslov s placilom po
povzetju.

Primer: TRIS Janez
Novak, Ljubljanska
cesta 1, 2000 Maribor«
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Pred vec kot sto leti so danski popotniki na Grenlandiji
porocali o nenavadnem sindromu nekaterih eskimskih
lovcev. Ko so v svojem kajaku na mirni gladini morja
cakali na tjulnje, so naenkrat zaceli tezko dihati,
razbijalo jim je srce in preZzemal jih je hud strah

pred smrtjo. Uspeli so sicer priti na kopno, vendar si
vecinoma niso vec¢ upali na lov. Nekateri si po izkusnji
na morju niso drznili niti zapustiti svojega igluja.
Opisano stanje so poimenovali »kajak angst, torej:
strah v kajaku.

Ob koncu devetnajstega stoletja so bili simptomi tesnobe tudi
v najbolj razvitih deZelah sveta razumljeni kot telesna bolezen.
Priznane zdravniske avtoritete tistega ¢asa so jih opisovale kot
»sindrom napetosti«, »razdrazljivo srce«, »nevrocirkulatorni
sindrom, spremljajoco vrtoglavico pa so pripisovali motnjam
notranjega usesa.

Stevilna odkritja znanstvenikov v dvajsetem stoletju so postopoma
spreminjala medicino in z njo tudi razumevanje duevnih motenj.
Danes vemo, da so pojavne oblike zgoraj opisanih sindromov
tesnobe predvsem posledica spremenjenega delovanja avtonomnega
Zivénega sistema, torej ziv¢evja, ki ni pod kontrolo nage volje.

Avtonomno Zivievje brez nase vednosti uravnava $tevilne procese
v telesu in omogoca njihovo dinami¢no ravnovesje. Ob razli¢nih
spremembah v organizmu ali v okolici, poskrbi za ustrezen odziv
in zagotavlja prilagoditev telesa na te spremembe. Aktivno je tudi
takrat, ko nas je strah in ko smo izpostavljeni resni¢ni nevarnosti.
Konkretno ogrozujoc¢o okolis¢ino, ko nas npr. napade pes,
prepoznamo s ¢utili in jo ocenjujemo v svojih mislih. Avtonomno
Zivéevje poskrbi za ustrezne spremembe v telesu. Tako se lahko
odzovemo na zaznano nevarnost na najbolj$i mozen nacin: napnejo
se misice, mo¢nej$e delovanje srca omogo¢i njihovo zadostno
prekrvavitev, ¢utila postanejo bolj ob¢utljiva, lahko te¢emo ali se
borimo ...

Ob dozivljanju tesnobe oziroma anksioznosti pa sicer nismo
izpostavljeni resni¢ni zunanji nevarnosti, vendar kljub temu
dozivljamo strah. V svojih mislih in predstavah obicajno razvijamo
¢rne scenarije. Spremenjeno delovanje avtonomnega zivénega
sistema povzrodi telesne spremembe oziroma simptome. Kadar je
le mogoce, se izognemo okoli§¢inam, ki si jih razloZzimo, kot nam
nevarne. Ker otitne nevarnosti ni, nage stiske ne razumejo niti
najbliZji, zato praviloma predolgo ostajamo v objemu tesnobe ¢isto
sami.

1

asnoba ¢
agorafobija

Ze leta 1871 je Westphal opisoval klini¢ne primere, v katerih ljudje brez spremstva niso zmogli preckati
dolocenih prostorov. To tezavo je poimenoval agorafobija (»agora« v grscini pomeni trg). Opisuje, kako

‘

ti ljudje »niso zmozni hoditi po dolo¢enih ulicah ali trgih, ali pa so pri tem hudo prestraseni in tesnobni.
Pozneje so agorafobijo kot strah pred odprtimi prostori razsirili na strah pred (vsemi) javnimi prostori.

Pani¢na motnja in agorafobija pogosto pomembno vplivata na
socialno Zivljenje bolnika. Strah pred pani¢nim napadom zelo
spremeni naéin zivljenja: bolnik ne hodi v trgovine, restavracije,
kino, v skrajnem primeru ostane zaprt v svojem stanovanju.
PriloZnosti za sre¢evanje z ljudmi ter vzpostavljanje osrecujocih
odnosov in dozivljanje zadovoljstva, je vedno manj, kar je lahko
usodno predvsem za mlade ljudi, ki nemalokrat ostajajo sami s
svojo boleznijo.

Zdravljenje

V sodobnem zdravstvu je presezeno Descartesovo dualisti¢no
lo¢evanje dusevnega in telesnega. Povezana in prepletena med
seboj predstavljata dusevno in telesno celoto, kar omogo¢a tudi
w¢inkovitost razli¢nih terapevtskih ukrepov. Bolnikom s pani¢no
motnjo pomaga zdravljenje z zdravili in razli¢ni psihoterapevtski
pristopi. Ve¢ini zadostuje ambulantna obravnava. Tisti s
pridruzenimi dusevnimi ali telesnimi motnjami ter samomorilno
ogrozeni pa vsaj na zafetku potrebujejo zdravljenje v bolni$nici.

Zdravila

Zdravilo prve izbire za zdravljenje pani¢ne motnje je antidepresiv,
saj ta izboljsa klini¢no sliko oziroma omili ali odpravi simptome
pani¢ne motnje. Najprej zmanj$a pogostost in jakost pani¢nih
napadov, ¢ez ¢as pa omogo¢i tudi umik tesnobe, pri¢akovanja in
neustreznega izogibnega vedenja. Redno uzivanje antidepresiva

ugodno vpliva tudi na morebitne pridruZene simptome depresije
in drugih anksioznih motenj. Predvsem na zacetku zdravljenja

z antidepresivi, ko so simptomi tesnobe praviloma mo¢nejsi,
pomirjujoci u¢inek antidepresivov pa $e ni izrazen, lahko bolniki
jemljejo tudi pomirjevala, najbolj pogosto benzodiazepinske
anksiolitike. V nasprotju z antidepresivi, ki potrebujejo za
terapevtski u¢inek nekaj tednov, za¢ne anksiolitik delovati

takoj, ko ga telo vsrka, to je priblizno pol ure po zauZitju. Namen
uZzivanja anksiolitikov je takoj$nje zmanj$anje tesnobe in olajsanje
bolnikovega trpljenja.

Psihoterapija

Psihoterapevtsko obravnavo praviloma svetujemo bolnikom, pri
katerih zdravljenje z zdravili ni bilo dovolj u¢inkovito, in tistim, ki
odklanjajo jemanje antidepresiva.

V svetu in tudi pri nas je najbolj priljubljena in u¢inkovita
psihoterapevtska metoda za zdravljenje bolnikov s pani¢no

motnjo kognitivno—vedenjska psihoterapija. Glede na raznolikost
osebnosti bolnikov, njihovih Zelja, predstav o psihoterapevtskem
zdravljenju ter vzrokov za nastanek in razli¢nih klini¢nih slik
pani¢ne motnje, nekaterim bolj ustrezajo oziroma pomagajo drugi
psihoterapevtski pristopi. Tako so pri obravnavi bolnikov s pani¢no
motnjo $e vedno nepogresljive razli¢ice psihodinamske oziroma
analitske psihoterapije, razli¢ni sistemski pristopi in $tevilne smeri
humanisti¢ne psihoterapije.



simptomi predstavljajo najve¢jo mozno tesnobo.

Panicni napad - simptomi

Za pani¢ni napad so zna¢ilni simptomi, povezani z delovanjem srca in
ozilja (hitrej$e in mocnejse bitje srca, povedan krvni tlak), simptomi,
vezani na dihala (otezeno in plitko dihanje, ti¢anje v prsih, ob¢utek
dusenja ter posledi¢no hitro in globoko »varovalno« dihanje oziroma
hiperventilacija), simptomi, podobni nevrolodkim (vrtoglavica,
drhtenje oziroma tresenje, ob¢utki mravljin¢enja, drevenenja in
elektriziranja), simptomi, povezani s prebavili (ob¢utek slabosti in
boletine v trebuhu, ti$¢anje na blato in vodo ter siljenje na bruhanje),
potenje ter vrote-hladno oblivanje. Opisanim telesnim znakom

so lahko pridruzeni ob¢utki vrtenja, negotovosti, omedlevanja,
derealizacije (spremenjeno doZivljanje sveta), depersonalizacije
(spremenjeno dozivljanje samega sebe), strah pred izgubo kontrole,
norostjo in smrtjo.

Znacilnosti panicnega napada

Za pani¢ni napad je znacilen nenaden zacletek in hitro stopnjevanje
simptomov tesnobe, ki doseZejo svoj vrh obi¢ajno v prvih desetih
minutah in redko trajajo dlje kot pol ure. Bolnika praviloma
spremljajo obéutki grozeée nevarnosti in mo¢ne potrebe po umiku

iz okolis¢in, v katerih je dozivel pani¢ni napad. Pogostost napadov

je lahko razli¢na, kar pomeni, da nekateri bolniki doZivijo po ve¢
napadov na dan, drugi pa le en napad v nekaj mesecih. Ve¢ina
bolnikov s pani¢no motnjo (priblizno 70 %) ob¢asno dozivi tudi no¢ni
pani¢ni napad, kar pomeni, da jih zgoraj opisani telesni in kognitivni
simptomi tesnobe prebudijo iz spanja. Nekatere simptome, ki so
znatilni za pani¢ni napad, lahko opazujemo tudi pri obi¢ajni telesni
aktivnosti.

dr.- revija za aktualna zdravstvena vpradanja

Eskimske lovce, ki so na popolnoma mirni gladini morja ure in ure ¢akali v brezvetrju, je po
I opisu danskih popotnikov nepri¢akovano pretresel nenaden strah v kajaku; danes bi rekli,
da so doziveli pani¢ni napad. Izraziti obcutki strahu ter stevilni mozni telesni in kognitivni

Panicna motnja

Za pani¢no motnjo so znacilni nepri¢akovani pani¢ni napadi, ob
katerih bolnik ne prepozna konkretnega sprozilca. Za postavitev
diagnoze sta potrebna vsaj dva nepri¢akovana napada v razdobju
enega meseca, vendar jih ima ve¢ina bolnikov precej ve¢. Za bolnika s
pani¢no motnjo so, poleg izrazenih telesnih simptomov ob pani¢nem
napadu, znatilna tudi napa¢na (katastrofi¢na) prepri¢anja, da bo
izgubil kontrolo, znorel ali celo umtl. Po prvih pani¢nih napadih
bolnik zaradi preZivete groze in nepoznavanja narave dusevne motnje
razvije strah pred ponovnim napadom. Med napadi bolnik trpi
zaradi tesnobe pri¢akovanja, ki sicer ni tako izrazita kot ob pani¢nem
napadu, je pa zato dolgotrajna. Vse bolj je pozoren na znake in
simptome morebitne tesnobe in bolj je zaskrbljen in nemiren, z

zlo slutnjo, da bo morda Ze naslednji pani¢ni napad zanj usoden.
Strokovnjaki domnevajo, da je zaradi zvisane ravni te difuzne
tesnobe pri¢akovanja zmanjsan tudi prag za pani¢ni napad.

Vetina bolnikov s pani¢no motnjo postane bolj pozorna na telesne
obcutke, zaradi ¢esar razvijejo povetano obcutljivost Ze za najmanjse,
povsem obicajne telesne spremembe. Zato nekateri opustijo
dejavnosti, npr. spolnost, telesno aktivnost ali uzivanje nekaterih
zivil, ki povzrocajo podobne telesne spremembe, kot jih zaznavajo

ob tesnobi. Mnogi se izogibajo krajem oziroma okolis¢inam, kjer (ali
v katerih) so Ze doziveli pani¢ni napad, ali pa mislijo, da bi ga lahko.
Zivljenje bolnikov s pani¢no motnjo je navadno zelo osiromageno na
mnogih podrogjih. So telesno in dusevno manj dejavni, morebitne
druge pridruzene anksiozne motnje in depresija pa $e dodatno
zmanjsujejo kakovost njihovega bivanja. Mnogi ne zmorejo opravljati
pridobitnega dela in so finan¢no odvisni od pomo¢i drugih.
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Clovesko telo, 3e posebej crevesje,
naseljujejo koristne bakterije. Ceprav se
slis$i nenavadno, sta nade zdravje in pocutje
v veliki meri odvisna prav od njih. Te
dobre bakterije ali probiotiki preprecujejo
rast in razvoj, za nas organizem Skodljivih
bakterij, vzpodbujajo nas imunski sistem
in nam pomagajo pri razgradnji hrane.
Pozitivno delujejo na nase zdravje, Ce jih
zauzijemo dovolj. Koristni ucinki so razli¢ni
in odvisni od rodu, vrste in seva. Zmotno
je misljenje, da ima samo en bakterijski
sev vse dobre ucinke. Za bakterije je
pomembno, da prezivijo prehod skozi
zelodec. Veliko klasi¢nih sevov bakterij v
jogurtu ni odpornih na prebavne sokove
v zelodcu. Ker so koli¢ine nepredvidljive,
so znanstveniki zaceli razvijati seve s
to¢no dolocenimi lastnostmi.

Novost v lekarnah je Yogermina 100, ki
vsebuje 12 humanih probioti¢nih kultur,
ki so obicajno navzoce in koristne v
nasih prebavilih. So dvojno zas¢itene, da
prispejo ohranjene skozi zelodec v ¢revo.
Yogermina pomaga med zdravljenjem in

PR ¢lanek: BIO MEDICO TRENDI d.o.o., www.bio-medico.si

ZA ZADOVOLJSTVO IN USPEH V ZIVLJENJU
JE POMEMBNA TUDI UREJENA PREBAVA
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po zdravljenju z antibiotiki, pri prebavnih
motnjah, ob preobcutljivosti na gluten
ali laktozo, pri tezavah s kvasovkami,
pri  obcutljivem Zelodcu, gastritisu,
kolitisu, vetrovih, napenjanju, obcutku
napihnjenosti, razdrazenem crevesju,
diareji ali pri lenem crevesju. Yogermina
je koristna tudi v stanju psihicnega ali
fizicnega stresa. Vpliva na obnovo dobre
crevesne mikroflore in je koristna kot
pomoc za povecanje imunske reakcije.
Prispeva tudi k ohranjanju in boljSemu
delovanju aktivnosti nasega organizma, ki
vplivajo na stanje in lepoto koze.

Yogermina vsebuje najvecjo
koncentracijo probioticnih kultur,
in sicer 100 milijard venem
odmerku. Ze v enem tednu pomaga
normalizirati prebavo in okrepiti
imunski sistem. Vprasajte zanjo v
svoji lekarni Se danes!




tema meseca

Andrej Karoli:
Depresija ni
bavbav in
psihiatri niso
inkvizitorji

Andrej Karoli je nedvomno eden najvidnejsih slovenskih radijcev.
Njegovim hudomusnim, inteligentnim in humornim dovtipom
smo se vsi ze nasmejali. Ce ne drugje, ko smo poslusali radio med
voznjo v avtomobilu. Za svoje delo je prejel ze marsikatero prestizno
nagrado. Vendar pa se je za vsem tem uspehom skrivalo nekaj, kar je
zasencilo vse uspehe, vso sreco in vse veselje, ki bi ga moral obcutiti
ob sadovih svojega dela. Andrej je spoznal, da trpi za depresijo.

Kdaj ste si priznali, da imate problem?
Po priblizno dveh mesecih kroni¢ne utrujenosti in motenj spanja in
takoj po pogovoru s psihiatrom.

Kaksna je bila pot, ko ste zaceli spoznavati, da je nekaj
narobe, pa do tega, da ste poiskali pomo¢?

Obisk pri splosni zdravnici, izvidi »bp« (brez posebnosti, op.avt.),
obisk pri nevrologu, izvidi »bp, obisk pri psihiatru, izvid depresija.
Takoj po diagnozi sem se sprijaznil z dejstvom, pot pred tem je bila
bolj ali manj posledica lastnih odlo¢itev in pomo¢i najblizjih.

Ko ste prejeli pomog, ste zaziveli na novo -

kaj pa je bilo treba spremeniti?

Pravzaprav skoraj vse ... Postaviti prioritete: najprej zdravje, potem
pa uzitki. Po nasvetih zdravnika sem si sestavil sezname opravil za
vsak dan posebej. Po opravljenem sem seznam »odkljukal« in zvecer
zadovoljen legel k pocitku. Ne sicer takoj, po priblizno $tirih tednih,
sem zacel opazati spremembe na bolje. Absolutno pa je najvec
koristi pri meni »prinesel« rekreacijski tek. Rekreacija, ki sem jo
sovrazil od trenutka, ko sem shodil, mi je spremenila Zivljenje ... Ko
sem voljo pripravil do akcije, je bilo naprej dokaj preprosto.

Za vas je znano, da niste jemali zdravil, torej je bila moc volje
in samoprepricevanja pri vas dovolj trdna?

Pri meni se je izkazala za dovolj. Nikakor pa ne skusam

odvracati ljudi od zdravil, predvsem zato, ker nisem strokovnjak.
Strokovnjakom je v tem primeru treba zaupati. Zdravila so bila
ponujena, vendar se je izkazalo, da je §lo brez njih. Ampak e
enkrat: to je moj primer in vsak je edinstven!

Kaj je vplivalo na to, da ste zapadli v depresijo? Kaj je bil pri
vas najvedji razlog? So bili to pritiski na delovnem mestu?

dr.- revija za aktualna zdravstvena vpradanja

Moja zgodba se lahko preprosto strne v stavek: opravil za 36 ur se
ne da strniti v 24 ur, kolikor jih ima dan. In to je trajalo kar nekaj
let, neuresniceni naérti pa so pripeljali do (preve¢) razolaranj in
nenazadnje tak$nega stanja duha in telesa.

Kaksne so bile posledice vasega stanja tesnobe?
Vrtoglavica, nespecnost, fizi¢na in verbalna agresivnost, ki pa se
nikoli nista izrazili navzven. Drugade zapisano: vpil in mahal z
rokami sem globoko v sebi.

Kako si zdaj pomagate? Rekli ste, da gibanje zelo pripomore
k bolj zdravemu duhu. Nam lahko priporocite, kako se
sproscati?

Sluzba je sluzba, ostalo je sprostitev, no vsaj v ve¢ini primerov. Tek,
tenis, sprehodi, igra z otrokoma, pogovori z domacimi, dolgocasno,
ampak u¢inkovito. Kraji za sprostitev ... kamorkoli, a obvezno
sprosceno.

Kako naprej? Se vase zdravljenje nadaljuje?

Poslugam svoje telo. Kako poslusati, so me naudili strokovnjaki. Ko
zasli§im kaj neuglagenega, ukrepam, se sprostim, na prej opisane
nacine ...

Ste razmisljali, da bi in kako bi pomagali drugim s
podobnimi tezavami?

Najbolj$a pomoc¢ je po navadi oble¢ena v belo. Do tam pa ¢lovek
mora priti sam. Ko nekaj ne »§tima« in ne »$tima« dolgo (kar je
relativno), je treba poiskati pomo¢ tam, kjer je na voljo. In depresija
ni bavbav in psihiatri niso inkvizitorji. Ce je koga strah povedati,
kaj je narobe, naj pomisli tole: zdravniki so zavezani k mol¢e¢nosti,
privos¢ite si jih.
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zdravniki svetujejo

IManfred Mervic, dr. med., specialist internist gastroenterolog

Zgaga in GERB

Kaj je gastroezofagealna refluksna bolezen (GERB)?

To je bolezen, ki nastane zaradi vratanja Zelod¢ne vsebine v poZiralnik.
Kisla zelod¢na vsebina draZi sluznico poziralnika in lahko povzro¢i
vnetje. Redko nastanejo celo razjede na sluznici poziralnika.
Najpomembnejsi vzrok prekomernega vracanja zelod¢ne vsebine

v poziralnik je nepravilno delovanje misice, spodnje zapiralke
poziralnika. Tezave lahko povzroca tudi hrana, ki zmanjsa tesnjenje
spodnje poziralnikove zapiralke. Taka hrana je na primer: kava,
¢okolada, alkohol, leéniki in orehi. Podoben u¢inek ima tudi nikotin.
Povecano vradanje zelod¢ne vsebine v poziralnik lahko povzroéa tudi
dvigovanje tezkih bremen, uzivanje obilnih obrokov hrane in lezanje
takoj po jedi. Tudi pri ljudeh, ki imajo hiatalno kilo poZiralnika, je GERB
verjetnejda bolezen. Gre za eno od najpogostejsih kroni¢nih tezav, za
katero iz leta v leto trpi ve ljudi.

Kaj je zgaga?

Zgaga je najpogostejsi simptom GERB. Je peko¢ ob¢utek ali nelagodje
v predelu za prsnico, ki se $iri od zlicke proti zrelu. Pojavi se kmalu po
obroku hrane. Ocenjujejo, da ima tezave z zgago vsak deseti clovek.

Kako zdravimo GERB?

Danes imamo na voljo u¢inkovita zdravila za zdravljenje GERB. To so
zaviralci protonske ¢rpalke, ki jih predpise zdravnik na recept. Tezave
pa lajsajo tudi antacidi in zaviralci H2 receptorjev. Te lahko prosto
kupimo v lekarni. Z zdravili zmanj$ujemo kislost zelod¢ne vsebine in
s tem draZece delovanje, ne vplivamo pa na vracanje Zelod¢ne vsebine
v poziralnik. Pomembno vlogo pri lajsanju tezav ima tudi sprememba
nacina Zivljenja. Zdravljenje GERB je ponavadi dolgotrajno in lahko
traja vec let.

Kaj lahko storimo sami?

Sami lahko spremenimo nac¢in Zivljenja. Uzivamo manj$e obroke
hrane veckrat na dan in se izogibamo hrani pred spanjem. 1z jedilnika
izklju¢imo Zivila, ki nam povzrocajo tezave. Opustimo kajenje in
skrbimo za primerno telesno teZzo. Spimo s privzdignjenim vzglavjem.
Pri blagih teZavah lahko pri¢nemo tudi s samozdravljenjem.

dr. svetuje

Kdaj moramo nujno k zdravniku?
K zdravniku morajo nujno vsi, ki imajo kateregakoli od
nastetih alarmnih znakov:

krvavitev iz prebavil,

tezko poziranje in zatikanje hrane,

hujsanje,

vztrajno bruhanje,

stalna boleéina v zgornjem delu trebuha.

Bolnike z alarmnim znakom in tudi tiste, ki imajo dolgotrajne
tezave in jim zdravila ne pomagajo, bo osebni zdravnik napotil
na preiskave. Z njimi bo potrdil diagnozo, ocenil resnost
bolezni in izklju¢il zaplete.

Brezplac¢na stevilka: 080 81 00 ali www.pza.si

IJoze Vidmar, dr. med., spec. sploéne medicine, foto: corbis

Hripavost

Zvok glasu je odvisen od velikost in od oblikovanosti grla in predvsem
od napetosti glasilk. Kadar pride do okvare glasilk, se glas spremeni,
pogosto postane hripav. Tako motnjo govora lahko povzroci nepravilna
uporaba glasilk, ¢e npr. preglasno in dolgo govorimo, kri¢imo ali
pojemo. Se pogosteje lahko zaradi prej nastetega dobimo okvaro
glasilk in Zrela, razne bolezni ali poskodbe. Najbolj pogosti vzroki

za kratkotrajno hripavost so virusna in druga vnetja v zrelu. Trajno
hripavost lahko povzro¢i npr. poskodba Zrelnega Zivca, kar se v¢asih
primeri pri operaciji zleze $¢itnice. Dolgotrajno hripavost, pogosto tudi
brez drugih bolezenskih znakov, povzrodi rak na glasilkah.

dr. svetuje

Ko traja hripavost dlje kakor 2 tedna, obi¢ite svojega
zdravnika! To velja Se posebej, ¢e ste kadilec.

Brezplac¢na stevilka: 080 81 00 ali www.pza.si
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Cetrto zaporedno tekmovanje redevalcev (brez zdravnika), ki
vsako leto poteka v idilitcnem italijanskem obmorskem mestecu
Imperia (v bliZini San Rema), je pred kratkim preplavila pesem Na
Golici. Pacientovi redevalci, ki so tam nastopali na mednarodnem
tekmovanju MEC (Medical emergency contest), so zmagali po dveh
dneh preizkusenj in si za zmago - v stilu slovenskih §portnikov - po
zvoc¢nikih v svojem resevalnem vozilu zavrteli zmagovito slovensko
skladbo Avsenikovo Na Golici.

Slovenija ima priznano dobre resevalce. Odli¢ni so na svetovnem in
na evropskem prvenstvu ter na §tevilnih drugih tekmovanjih. Zadnje
tekmovanje, ki so se ga udelezili, je bilo tekmovanje redevalcev MEC.
In zmaga je bila naga!

»Prvo mesto Pacient, d.o.o.,« je zadnji dan tekmovanja po italijansko
prebral ime Pacienta uradni napovedovalec in trije Pacientovi
reSevalci Matjaz Mikuz, Tine Juvan in Tony Del Fabro so dvignili
roke.

»Nas cilj je bil biti e boljsi od nase ekipe, ki je Pacient in Slovenijo
zastopala lani. Vzrok je bil tudi v tem, ker je bil med lanskoletnimi
tekmovalci tudi na$ instruktor, Anze Jurgalevski. Premagati
ucitelja je e kako poseben draz,« so v 3ali na odru za zmagovalce
pripovedovali Pacientovi resevalci.

Trojka se je tri dni pred tekmovanjem zbrala na parkiri§¢u Pacienta
v Ljubljani in sedla v avto §t. 55, volkswagnov transporter, sodobno
opremljen re$evalni avto. Cilj: Imperia, Italija.

»Kje pa je Imperia?« je vprasal prvi. »Daj garmina,« je rekel drugi.

Ura je bila okoli dveh pono¢i in fantje so zaceli pot, ki se je ob koncu
izkazala za zmagovalno.

dr.- revija za aktualna zdravstvena vpradanja

¥y

Spela Pzedan

Po sedmih urah poti so prispeli. Ura je bila 9 zjutraj in malce so se ze
spradevali, kaj jim je bilo treba iti na pot tako zgodaj. Do spoznavnega
vecera je bilo se dolgo!

Odpravili so se na lokalno reevalno postajo, od tam pa v hotel in
malce po mestu. Zvecer je bila na vrsti zabava na plaZi in spoznavni
vecler. »Na parkiri§¢u pred diskoteko so bili parkirani sami resilci,« se
spominja Matjaz Mikuz. »Karabinjerji so malce ¢udno gledali, ampak
vse skupaj je bilo precej zabavno.«

Paralelni »slalom«

Tekmovanje se je zafelo ob 10. uri zjutraj naslednjega dne. Na
startu je bilo 11 ekip iz Francije, Nemcije, Italije in ena iz Slovenije.
Tekmovanje je potekalo paralelno tako, da so organizatorji pripravili
poligon za 3 ekipe, ki so se spopadale z enakimi nalogami isto¢asno.
Vsaka seveda na svoji progi.

Prvi dan: epileptik in prometna nesreca

»Team Pacient getready,«je napovedal napovedovalecin trije resevalci
so se pripravili, da ste¢ejo v resilni avto in prvi nalogi naproti. Enako
sta na drugih dveh progah ¢akali e dve ekipi. Ko so zaceli, jih je
pot pripeljala do provizori¢nega parka in klopce, na kateri je sedel
gospod. »Vse, kar smo videli, je bil treso¢i gospod, ki je imel poleg sebe
tablete. Treba je bilo postaviti diagnozo in ga oskrbeti.« Slovenci so
se usteli zgolj v tem, da bolnika niso takoj polozili s klopce na nosila,
da bi tako prepre¢ili morebitni padec in dodatno poskodbo. »Napaka
je bila, ker sem se postavil za bolnika in se ga mo¢no oklenil, tako
da se ni mogel premakniti. Oskrbeli smo ga, a smo storili napako.
Morali bi ga poloziti na nosila,« je pripovedoval Matjaz Mikuz.

Prometna nesreca je $la brez tezav. »Dobili smo motorista, ki ga je
povozil lahki tovornjak in vse naredili prav.«

NAROCISE NA

BREZPLAC
REVIJOdyr.

Revija dr. je mese¢nik, v katerem najdete
mnogo zdravstvenih nasvetov, ki vam
pomagajo, da se pri nevarnostih bolezni
dovolj hitro odzovete in preprecite morebitna
obolenja vas, vasih otrok in vasih najblizjih.

Zelite brezplacen izv¢

Posljite SMS sporocilo s klju¢no besedo PZA na

se narocite na brezpla¢no revijo dr. Obenem boste do 4 krat

zdravnikov.

S prijavo se strinjate, da vas do 4x mese¢no obve§¢amo
preko SMS sporoéil. Cena SMS-a je 0,49 eur.

S tem se strinjate s splo$nimi pogoji objavljenimi na
www.pza.si. Odjava PZA STOP na 3131. Izvajalec storitve
je Sedem d.o.0., Ljubljamska cesta 13b, 1236 Trzin.
Kontakt: dr-revija@pza.si.

Po prvem dnevu so bili zaradi napake pri oskrbi epileptika na ¢etrtem
mestu, vsi tekmovalci pa so prvi dan koncali na sprejemu, ki so ga
pripravili organizatorji.

Drugi dan: noseénica in porezana roka

Naslednji dan se je v hudi vro¢ini tekmovanje nadaljevalo s prvo
nalogo: oskrbeti nose¢nico, ki ji je prezgodaj odtekla porodna
tekotina. »V pravilnem poloZaju, na levem boku, smo jo odpeljali.
Brez napakel«

Vedja tezava je bila druga naloga: porezana roka. »Rane so bile
izredno realisti¢ne, prav tako tudi igralci, ki so jih organizatorji najeli
za to tekmovanje. »Ranjenci« so pricali, bili v $oku, brizgali s krvjo, ki
s0 jo imeli preko majhne ¢rpalke speljano iz navidezne rane. Ce ne bi
imeli pravilne opreme, torej o¢al, bi nam igralec kri brizgnil natan¢no
v odi. Prav to se je zgodilo eni izmed nemskih ekip. In to je bila zanje
takoj napaka z minus to¢kami,« se spominja Matjaz.

Finalni obracun - Italija, Francija in Slovenija

Drugi dan smo naredili vse prav, tako da smo skrivaje pri¢akovali
uvrstitev v finale, kjer nastopajo samo prve tri ekipe. »Po koncu
uvodnega kroga so nas vse povabili v Sotor in zaleli brati rezultate.
Zaceli so seveda pri 11. mestu. Pri petem smo pomislili, da bi zdaj
morali biti nekje Ze mi,« pripoveduje Matjaz.

Bili so drugi, kar je pomenilo: finale. Pacientovi fantje so bili zadovoljni,
saj so vedeli, da, ne glede na vse, lahko zasedejo vsaj tretje mesto in
so torej ze izpolnili Zeljo, s katero so prisli: premagati lanskoletno
ekipo, ki je bila ¢etrta. Takoj so si zadali nov cilj: zmagati!

PRVA ZDRAVSTVENA ASISTENCA

Ker je Zivljenje eno samo!

Naloga za zlato: streljanje
Zadnja naloga je bila pomo¢ ranjenim po streljanju. Tekma pa spet
- kot vse - paralelna.

»Treba je bilo v hiso, v kateri je bilo prijavljeno streljanje. Na scenariju
smo prebrali, da bomo prigli na kraj dogajanja pred prihodom
kogarkoli, tudi policije. Treba je bilo paziti na lastno varnost in
varnost bolnikov, ki smo jih morali enega za drugim prepeljati na
varno v bolnisnico. Sprva smo bili po¢asni. Ko smo prvega nalozili
na nosila, sta drugi dve ekipi Ze prihajali po drugega ranjenca. Nato
smo nehali opazovati druge in se osredoto¢ili na svoje delo. Ko smo
zadnjega prepeljali ¢ez ciljno ¢rto, smo ugotovili, da smo koncali prvi.
Ampak ¢asovnica je bila samo ena izmed ocenjevalnih tock.«

Na podelitvi so malce nelagodno pri¢akovali napovedovalca. Tretje
mesto: Francozi. »Ok, vsaj drugi smo ...« Drugo mesto: Italija ... »Kaj?
Prvi smo!!ll« Veselje je bilo neizmerno in iz Pacientovega resevalnega
avtomobila je zapela himna slovenskih $portnih uspehov, Avsenikova
Na Golici. Sledilo je polivanje s $ampanjcem in pa seveda: vrnitev
domov.

»Bili smo tako veseli, da smo se, kljub poznemu prihodu ob 3. uri
zjutraj, odlo¢ili pri¢akati nase sodelavce, se pohvaliti in jim takoj vse
povedati.«

Fantje so si dovolili malce $opirjenja pred instruktorjem, ki pa je bil
izjemno vesel. Cestitke tudi z nase strani!




PZA - uporabniki in izvajalci

Odkrivanje
osteoporoze

Preventivna dejavnost PZA!

V Prvi zdravstveni asistenci (PZA) izvajamo preventivni
program diagnosticiranja in zdravljenja OSTEOPOROZE.
Preventivna storitev, merjenje mineralne kostne gostote, je
za uporabnike PZA brezplacna. PZA je edinstveno podjetje
v Sloveniji, ki svojim uporabnikom nudi hitro dostopnost do
specialisticnih pregledov in preiskav brez napotnice.

PZA za placilo 24,85 EUR mese¢no nudi svojim uporabnikom:

« hiter dostop in obravnavo pri zdravniku-specialistu
(napotnica ni potrebna),

« diagnosti¢ne postopke,

« preventivne preglede,

¢ 24-urno zdravnisko pomo¢ na domu,

* 24-urno svetovanje zdravnika po telefonu,

«in reSevalne prevoze (tiste, ki jih zavarovalnice ne krijejo).

Kaj je osteoporoza?

Osteoporoza je bolezen kosti, ko le-te postanejo redkejse, krhkejse
in se lazje zlomijo. Gre za stanje zmanj$ane kostne gostote in
spremenjene mikroarhitekture kosti. Pri bolnikih z osteoporozo se
Ze ob majhni poskodbi, po sorazmerno neznem padcu s stojne visine,
lahko zlomijo vretenca, kosti kolka, roke ...

Komu priporo¢amo meritev?

Merjenje mineralne kostne gostote priporo¢amo vsem zenskam
z dopolnjenim 65. letom, Zenskam po menopavzi, tistim z rizi¢nimi
dejavniki, moskim z dopolnjenim 70. letom, odraslim z nizkoprazno
frakturo, odraslim, ki prejemajo zdravila, katera vplivajo na kostno
maso, odraslim z boleznijo, ki povzroéa izgubljanje kostne mase ...

Kateri so najznacilnejsi dejavniki tveganja za nastanek osteoporoze?
Vitka telesna gradnja, zgodnja menopavza (pred 45. letom),
premajhno uZivanje mleka in mle¢nih izdelkov, premajhna telesna
aktivnost, osteoporoza v druzini, pomanjkanje vitamina D, kajenje,
prekomerno uzivanje alkohola, pri moskih nizka koncentracija
testosterona, dolgotrajno zdravljenje z glukokortikoidnimi zdravili.

Ali ste vedeli?

Ena tretjina Zensk v Zivljenju po 50. letu utrpi osteoporoti¢en zlom.
Kar 50 % zensk, ki so v menopavzi vsaj 5 let in niso prekomerno
tezke, ima osteoporozo. Do 80. leta starosti ima osteoporozo

vsaka tretja Zenska in vsak §esti moski. Polovici starejde populacije
primanjkyje vitamina D.

Informacije za uporabnike!

Za uporabnike je storitev diagnosticiranja osteoporoze
brezpla¢na. Za dodatne informacije lahko poklicete brezplatno
telefonsko stevilko 080 81 00 ali si pogledate naso spletno stran
www.pza.si, na kateri najdete tudi pristopni obrazec.

dr.- revija za aktualna zdravstvena vpradanja

Kot uporabnica vasih storitev sem v reviji
dr. prebrala, da uporabniki pisejo o svojih
dobrih izkusnjah z vami. Pa naj vsem
povem tudi svojo izkusnjo.

Stara sem 67 let in sem va3a uporabnica prakti¢no od samega zaletka.
Na vaso storitev me je naro¢il moj sin Saso, ker ga je bilo strah, da kdaj
ne bo dosegljiv in bom nujno potrebovala zdravnisko pomo¢. Seveda
se je zgodilo to¢no to.

Nekega dne, ko je sin z druzino odsel na smucarske pocitnice, sem
tako hudo zbolela, da nisem mogla niti ven niti do zdravnika. Poleg
tega me je tako bolelo v kriZzu, da sem se zaradi hudih bole¢in z veliko
tezavo premikala. Tedaj sem prvi¢ poklicala tevilko Prve Zdravstvene
asistence. Moram vam povedati, da sem doZivela veliko presenecenje.
Pred klicem nisem dobro prebrala, kaj vse nudite. Vedela sem samo,
da potrebujem zdravstveno pomo¢, in sem upala, da me ne boste
odpravili zgolj z nasvetom. Prijazni zdravnik me je najprej sprageval
po simptomih. Nato je sam osebno v roku pol ure prigel z reevalnim
avtomobilom in z vso opremo, s katero so mi naredili vse potrebne
analize kar na licu mesta, v spalnici. Bilo je skratka enako, kot bi la

v zdravstveni dom, ampak seveda brez vrste, brez obla¢enja in tezke
hoje do zdravstvenega doma in brez ¢akanja na rezultate analize.

Ne morem vam povedati, kako sem bila navdu$ena nad storitvijo.
Popolna oskrba na domu! Zdravnik mi je dal zdravila, mi olajsal
bolecine v krizu in mi napisal tudi recept. Ko sta odsla, sem takoj
poklicala sina in se mu zahvalila. Tudi on sam je bil preseneéen in vam
je tudi napisal prijazno zahvalno pismo. Odtlej gre mirno na poditnice,

saj ve, da sem v dobrih rokah.

Hvala lepa vam, Prva zdravstvena asistenca!

Marinka iz Ljubljane

Veseli smo, da imamo zadovoljne uporabnike, in trudili

se bomo, da jih bomo imeli Se veé. Spostovane bralke,
spostovani bralci, pisSite nam o vasih izkusnjah z nami. Veseli

bomo prav vseh pisem: tistih z grajami in tistih s pohvalami.

Nas naslov je dr-revija@pza.si

Ce postanete uporabnik, boste za 24,85 evrov mese¢no lahko:

prisli do specialista brez napotnice
in zgolj v nekaj dneh:

imeli moznost do Stevilnih preventivnih pregledov in preiskav
lahko uporabljali 24 urno svetovanje zdravnika po telefonu

imeli moznost obiska zdravnika na domu

prisli do preventivnih programov (zgodnje odkrivanje raka

na debelem ¢revesu in danki, odkrivanje osteoporoze..)
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PRVA ZDRAVSTVENA ASISTENCA

Ker je Zivljenje eno samo!

Brezplaéni telefon:

MODRA STEVILKA

(((G0808100)

Ce boste postali uporabnik PZA na podlagi poslane in izpolnjene spodnje pristopnice,
vam podarimo en mesecni obrok. Akcijo nadaljujemo do 31. marca 2009.

Pristopnica
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