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NASE POTOVANJE V OCEH MODRECEYV

“Zivljenje je tisto, kar se ti zgodi, medtem ko si zaposlen z naértovanjem drugih stvari.” —
John Lennon

“Najboljsi nacin, da napoves prihodnost, je, da jo ustvari$.” — Abraham Lincoln
“Edini nacin, da naredi$ odli¢no delo, je, da ljubis, kar delas.” — Steve Jobs

“Zivljenje je ali drzna avantura ali ni¢.” — Helen Keller

“V zivljenju ne gre za to, da sebe najdes. Gre za to, da sebe ustvari$.” — George B. Shaw
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Tejo, GaSper in Tine - ustvarjamo Solsko kroniko

“Zivljenje je kot voznja s kolesom. Da ohrani§ ravnoteZje, se mora§ premikati naprej.” —
Albert Einstein

“Dva najpomembnejSa dneva v tvojem Zivljenju sta dan, ko si se rodil, in dan, ko ugotovis,
zakaj.” — Mark Twain

“Edini ¢lovek, ki je vreden tvoje ljubezni, je tisti, ki te bo nikoli ne pustil padati.” — Frida
Kahlo

“Ne ¢akaj. Nikoli ni pravi ¢as.” — Napoleon Hill

“Ali mislis, da lahko ali misli$, da ne mores, imas prav.” — Henry Ford

“Najboljse stvari v zivljenju niso stvari, so ljudje, ljubezen, spomini in smeh.” — Oscar Wilde
“Nih¢e ne more vrniti Casa. Izkoristi vsak trenutek.” — Audrey Hepburn

“Bodite sprememba, ki jo Zelite videti v svetu.” — Mahatma Gandhi

“Izberi delo, ki ga ljubis, in nikoli ve¢ ne bo§ moral delati niti dneva v svojem Zzivljenju.” —
Konfucij



SOLSKO LETO PISE POSEBNO ZGODBO

Kaj vemo o ¢asu? Da
Je zdajsnji, pretekli,

Nam gleda na ure, ne
in tece prehitro, ko

Najboljsi od ¢asov so

najlepsi pa Cas, ki

Lahko ga po svoje
lahko le skomignes pa

Zato si zelimo ve¢
Vec Casa za sanje, za
za urice polne prijetne

in tihe trenutke za

Kaj vemo o ¢asu ...

Zelimo si ¢as za otrosko veselje,
za druzbo, za igro, za noro zabavo,
za moznost, da v€asih res gremo po svoje
in polni nemira se zleknemo v travo.

Vse Zelje so skupne in tudi posebne.
Vsak nosi kaj v srcu, kar drugi ne Cuti.
Zivljenje je ¢udeZ in vse je mogode,
ko ptica mladosti razpira peruti.

(Feri Lainscek)

gre in mineva.
prihodnji in vecni.

mara zamude
skupaj smo srecni.

¢asi svobodni,

porabi$ ga zase.
delis in sestavis,
reces »ne-da-se«.
prostega Casa,
zdenje, cartanje,
blizine

samost in branje. ...


https://core.iprom.net/Click?mediumID=85&codeNum=3&siteID=2242&adID=889018&zoneID=324&RID=164449053716136848&resx=1840&resy=1009&kw=%5b%22ias_device_desktop%22%5d&ch=%5b%5d&tcf_ts=723310672535171254&redirect=https://cosmopolitan.metropolitan.si/podcast/polona-safaric-tepes/
https://core.iprom.net/Click?mediumID=85&codeNum=3&siteID=2242&adID=889018&zoneID=324&RID=164449053716136848&resx=1840&resy=1009&kw=%5b%22ias_device_desktop%22%5d&ch=%5b%5d&tcf_ts=723310672535171254&redirect=https://cosmopolitan.metropolitan.si/podcast/polona-safaric-tepes/
https://core.iprom.net/Click?mediumID=85&codeNum=3&siteID=2242&adID=889018&zoneID=324&RID=164449053716136848&resx=1840&resy=1009&kw=%5b%22ias_device_desktop%22%5d&ch=%5b%5d&tcf_ts=723310672535171254&redirect=https://cosmopolitan.metropolitan.si/podcast/polona-safaric-tepes/

SPOSTOVANI BRALCI!

Nase glasilo Utrip zivljenja ponuja nekaj mavri¢nih
utrinkov iz Solskih klopi, iz naSi uc¢nih baz in
obsolskem utripanju v dobro vseh nas. Celo leto so
naSi dijaki in dijakinje UspeSno pridobivali
najrazli¢nejSa znanja in ve$¢ine in jih radodarno delili
med nas. Skratka - dihali so s polnimi pljuci in trud je
rodil bogate sadove. Hvalezni smo vam za delitev

vsega dobrega. Prijazno vabljeni na listanje.

Urednica




S SKUPNIMI MOCMI NAM BO LEPSE

Spostovani!

Nekje za gorami je veter zaspal,

pod no¢nim oblakom pociva.

Zdaj hodim skoz roso po mir preko trav,

tolazbe si iSCem, kjer mesec svetal
razveSa med vejami mracnih dobrav

¢arobno sijoca prediva.

Takole je razmiS$ljala o miru pred 140 leti rojena
nasa pesnica Lili Novy, ki velja za eno najboljSih slovenskih pesnic in prevajalk poezije, za
katero pravijo, da je ljudi v hipu osvojila s svojo iskrivo gore¢nostjo in mirom, ki ga je
izzarevala ... Spada med redke slovenske knjizevnice, v Cast katere je bil postavljen doprsni

Kip in ga lahko vidimo na Starem trgu v Ljubljani. Bila je posebna.
Lansko leto je bilo za nas posebno ... Priprave in postavitev temeljna kamna ...

Tudi letosnje leto je posebno leto ... Zaznamujejo ga obletnice, ki so nam prinesle mir, zunanji

in notranji ...

Organizacija zdruzenih narodov, katera bedi nad svetovnim mirom, clovekovimi pravicami,
razvija prijateljske odnose med narodi in vzpodbuja druzbeni napredek, je leto 2025 med
drugim razglasila tudi za mednarodno leto miru in zaupanja ... In prav letos bo ta organizacija
dopolnila 80 let delovanja in prav toliko let bo tudi minilo od konca hude morije, 2. svetovne

vojne.

Za nas Slovence je letosnje leto jubilejno. Obelezili bomo na$ notranji mir, ki smo ga kon¢no
docakali tistega posebnega decembra ... Praznovali bomo namre¢ 25-letnico plebiscita, ki je
izrazil enotno zeljo, da dobimo svojo drzavo. Dobili smo jo, ker smo cutili prijateljstvo s

svojim narodom in zadihali mirneje ...

Z vsakim iskrenim prijateljstvom utrdimo temelje, na katerih po¢iva mir celega sveta, pa je

delal Mahatma Gandhi.


https://sl.wikipedia.org/wiki/Organizacija_zdru%C5%BEenih_narodov
https://sl.wikipedia.org/wiki/Mir_(dru%C5%BEbeno_stanje)

Ljudje pa dobro ¢utimo, da mir ni potreben le v glavi, potreben je v srcu, ne znamo ga razloziti,

ga pa ¢utimo. In takrat se poc¢utimo dobro.

Tako se z dobrimi Zeljami in
odprtim srcem oglasamo iz Srednje
zdravstvene Sole Murska Sobota.
Nasa ustanova ¢ez Sest desetletij
posilja med ljudi kader, obdan z
veliko mero humanosti in prav ¢as

zadnjih  let potrjuje, da so

zdravstveni delavci nuja za na$
obstoj. Lansko leto je bilo torej za

nas posebno ...

14. maja 2024 nas je z ekipo
obiskal takratni minister za
vzgojo in izobraZevanje, dr. Darjo
Felda, in nam podal veé

podrobnosti o projektu izgradnje

telovadnice ob nasi Soli.
Tako smo v jeseni res imeli slovesnost ob postavitvi temeljnega kamna. Tako boste mladina, ki se
odlocite za nadaljevanje svojega izobrazevanja pri nas, ¢ez Cas Ze urili svoja telesa v novi in lepi

telovadnici.

Kulturni program ob postavitvi

temeljnega kamna




Simbolni kamen

Pravi kamen, ki ¢aka na

otvoritev.

Z drZavno sekretarko in dijakom Crtom
kamen predajamo svojemu namenu ... Naj

raste v nas objekt ...




NASI PROGRAMI

V ustanovi se trudimo z izobrazevanjem mladih v 4-letnih programih zdravstvena nega in
kozmeti¢ni tehnik ter v 3-

letnem programu bolnicar-

negovalec do te mere, da so po
koncu izobraZevanja ustrezno
pripravljeni za v stop v delovni

proces in nadaljnje

izobrazevanje. Z ustanovitvijo

raznovrstnih projektov,
»ziveCih« v nasem Pomurju,

vzpodbujamo v mladih

ustvarjalnost, razvoj razli¢nih

sposobnosti, spretnosti in osebnostnih lastnosti, potrebnih za razvojno pot mladega ¢loveka.

Prijetno in koristno — spoznavanje evropskih drzav in njihove kulture z naravnimi danostmi ter
znanje in prakti¢ne ves¢ine pridobiva nasa mladina tudi na
tujem. Dijaki visjih letnikov nadgrajujejo dragocene izkusnje
in jezikovne
ves¢ine v domovih
za  starejSe  in

kozmeti¢nih
salonih v Avstriji,
Nemciji in na
Irskem.

Poslanstvo

tehnika/tehnice

zdravstvene nege

je humano, zahtevno in odgovorno, saj zahteva delo

z ljudmi, ki si zasluzijo potrpezljivost, sré¢nost in
strokovnost. Dijaki tako teoreti¢no znanje prenasajo
na delo z nebogljenimi malcki, ki jih hocejo le zase, na delo z bolj ali manj bolnimi odraslimi,

ki poleg osnovnih storitev ¢akajo vzpodbudno besedo, tolazilni gib, prijazen nasmeh ...



Tudi program bolni¢ar-negovalec je izziv zase, saj se
teorija moc¢no podkrepi s prakso v domovih za
starejSe in varstveno-delovnih centrih, po kon¢anem
Solanju pa se ponuja moznost zaposlitve tudi v obliki
dela na domu.

Kozmeti¢ne tehnice/tehnike odlikujejo osebnostne
kvalitete ter predanost stroki in etiki ter zelja po
izpopolnjevanju tako strokovno kot osebno. Po zakljucku

Solanja znajo strokovno negovati obraz in telo ter

opravljajo kozmeti¢ne storitve na podroc¢ju manikire,

pedikure, masaZe in li¢enja. S pomocjo znanja in strokovnosti ustvarjajo v kozmeti¢nih in

lepotilnih  salonih ter centrih
dobrega pocutja, pa tudi kot
svetovalci v drogerijah in
parfumerijah,  sodelujejo  z
zdravniki v dermatoloskih
ambulantah in ambulantah za
plasti¢no kirurgijo, usposobljeni
so za delo v specializiranih

pedikerskih salonih ali v savnah in

kopelih ali kot maskerji za oblikovanje fotografske, TV, filmske in gledaliSke maske. Lahko se

zaposlijo kot svetovalci za nakup negovalnih preparatov ali kot demonstratorji kozmeti¢nih

preparatov, ki za izdelovalca prikazujejo in pojasnjujejo razli¢ne nacine uporabe in tehnike dela

s temi preparati.

Veselilo nas bo, ¢e vas bo pritegnil in obogatil srednjesSolska leta prav kateri izmed programov,

ki vam jih ponuja nasa $ola. Sicer pa - naj bo pot, Ki si jo izberete, pravsnja za vas ...

Vse dobro!

Zlatka Lebar, ravnateljica



UTRINKI Z RAZLICNIH DELOVISC NASIH DIJAKOV IN
DIJAKINJ NAS PRAKTICNI POUK

Ob vstopu v 3. letnik nase prakti¢no znanje iz 1. in 2. letnika ponesemo v bolnisni¢no okolje.

Prakti¢en pouk opravljamo na treh razli¢nih oddelkih, to so: interni odd., kirurski odd. ter Dom

starejSih ob¢anov Rakican. V 4. letniku pa namesto doma za starejSe opravimo prakti¢en del na

negovalnem oddelku.

KAKO POTEKA
NAS DAN NA
PRAKSI?

S prakso za¢nemo ob
7. uri na dolocenem
oddelku, kjer smo

razdeljeni po
skupinah. Najprej si na
negovalni vozicek
pripravimo vse

potrebno za delo. Nato
sledi jutranja nega,
merjenje vitalnih
funkcij, deljenje
zdravil, pomo¢ pri
hranjenju in transport pacienta na raznorazne preiskave. Po zajtrku, ko smo z delom opravili, je
nasa naloga, da izpolnimo negovalno porocilo, ki ga na koncu preveri profesor. Po 10. uri sledi
malica v jedilnici bolniSni¢ne prehrane. Kadar zaklju¢imo z malico, se vrnemo nazaj na
oddelek, kjer najprej zamenjamo plenico, e je to potrebno. Po zaklju¢ku nasega dela imamo s
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profesorji refleksijo, kjer obenem vklju¢imo tudi zdravstveno stanje nasega pacienta, ki smo ga
obravnavali ta dan. Praksa se zakljuci predvidoma ob 12.30, lahko ze tudi prej, odvisno od
koli¢ine dela.

ZANIMIVOSTI PRAKSE

V 3. in 4. letniku
opravljamo PUD
(prakti¢no usposabljanje
pri  delodajalcu) brez
profesorjev, na vseh
oddelkih, ki jih ima nasa
splosna bolnisnica. To je
odlicna priloznost, da
podrobneje spoznas delo
srednje medicinske
sestre. V tem Casu, imas
moznost biti prisoten pri
razlicnih  bolni$ni¢nih
procesih, od carskih
rezov, porodov, vse do
ogleda poteka operacij,
endoskopskih preiskav,
ultrazvokov, obdukcij,
rentgenov in §e in Se.

Z izvajanjem prakse te morda v prihodnje pritegne delo na katerem izmed teh oddelkov. Zeliva
vam obilo uspeha in izkuSenj, ki vas bodo bogatile za nadaljnje delo v tem poklicu.

Dijakinji 4. a, Taira Celec in Ana Katarina Kociper
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BOLNICARJI- NEGOVALCINA PRAKTICNEM
USPOSABLJANJU

Pravkar smo se vrnili s
skoraj 7-mese¢ne prakse.
Jaz sem bila v Domu
starejSih v Murski Soboti.
Znanje iz Solskega kabineta
smo prenaSali na ljudi,
potrebnih naSe pomoci.
Zelo dobro pa nam je med
pridobivanjem prakti¢nih
vescin sluzil dober obcutek

empatije, odgovornosti,

poslusanja, komuniciranja

in socutja.

V teh letih Solanja smo se veliko

naucili. Vse od sploSne urejenosti

posameznika, pravilnih higienskih ukrepih, postiljanja,
nege telesa ... Pridobili smo znanje o tem, kaj potrebuje ¢lovek, ko postane nemocen. Delali
smo z varovanci, ljudmi s svojimi tezavami, strahovi in navadami. Ze v prvem letniku nas je
Cakala praksa v Domu starejSih Rakican, v drugem letniku pa Se v drugih domovih iz lokalnega

okolja. Bilo je zanimivo in pou¢no, za vse, ki radi delamo z ljudmi, pa tudi osrecujoce.

Neli Cep, 3. e
12



BOLNICARJI - NEGOVALCI: Praktiéno usposabljanje pri
delodajalcu (PUD)

ko v $oli pridobljeno strokovno znanje lahko utrdimo v praksi
ko teorija »0zivi«

ko se oblikuje poklicna usposobljenost dijaka

ko pridobivamo neprecenljive socializacijske spretnosti

ko je komunikacija »glavna nit«

ko spoznavamo pomen vrednosti za skupno odgovornost

ko ...

AN N N NN

.. Vse to in Se vec¢ je PUD.

PUD je torej pomemben in obvezni del izobrazevalnega programa v srednjem poklicnem in
strokovnem izobrazevanju, ki dijakom omogoca usvajanje ves¢in in spretnosti v realnem
delovnem okolju.

V Solskem letu 2024/2025 smo dijaki 3. letnika, izobrazevalnega programa BOLNICAR-
NEGOVALEC uspesno zakljucili predpisanih 912 ur PUD-a. Le-tega smo opravljali vdomovih
za starejSe, s katerimi je imela Sola sklenjene u¢ne pogodbe.

Z veseljem podajamo izku$nje s PUD-a:

»Na PUD-u mi je bilo vSec, ker sem se naucila veliko novega. Stanovalci so bili prijazni. Sem
pa spoznala, da moramo biti v tem poklicu potrpezljivi in imeti ob¢utek in skrb za €istoco, da
ne pride do prenosa okuzb.«

»Na delo, prakso mora$ priti naspan. Fizi¢no in psihi¢no pripravljen. Mora$ biti pozitiven,
dobre volje. Tudi, ¢e nimas dobrih dni, stanovalcem ne smemo pokazati, saj to vpliva na njih.«

»Na PUD-u mi je bilo vSe¢, saj so bili ljudje prijazni, komunikativni. Nekateri se znajo pohecati,
eni so pa bolj tiho. Lepo je, saj jim poskuSamo pomagati, ker sami ne zmorejo. Lep je obcutek
hvaleZnosti, lep nasmeh in objem.«

»Bila sem na praksi v Senecuri v Radizelu. Na zacetku je bilo zelo teZzko in naporno, ampak
sem hvalezna za to, ker so me naucili samostojnega dela in mi bo v prihodnosti, ko se bom
zaposlila, veliko lazje. Kabinetne vaje se ne morejo primerjati s tem. Komaj zdaj sem spoznala,
kaj pomeni ta poklic. Ko si v stiku s toliko ljudmi, se pocuti§ zelo odgovornega. Delo je tudi
fizicno naporno, vendar je vredno, ko se zaves, koliko dobrega naredis za ljudi. Ko stanovalcem
obicajen dan spremenis v nekaj posebnega.«

»Na praksi mi je bilo fajn, pa naporno. Ugotovila sem tudi, kako zelo so pomembni odnosi.«
»To je poklic, ki ga ho¢em opravljati.«

»Na PUD-u sem spoznala in videla, kako smo si ljudje razli¢ni in se seveda moras$ prilagoditi
in jih razumeti in s tem tudi njihove zahteve in zelje. Ker je to njihova zadnja postaja v zivljenju,
jim poskuSamo obogatiti dni, da se ne pocutijo osamljene. Ta poklic mi jez zelo vse€, saj rada
pomagam starejsim in jih vidim nasmejane. Se bolj pa imam rada, ko dobim kompliment od
njih, tako dobim $e ve¢ motivacije in volje za delo.«
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»Na prakso sem prihajala z mesanimi obcutki. Na zacetku me je bilo strah, da bom naredila kaj
narobe. Vendar mi je mentorica tokoj priskocila na pomo¢ in mi pomagala. Bilo je lepo, v¢asih
pa so nastopili tudi dnevi, ko je bilo manj lepo.«

»Prakso imam rajsi kot pouk v Soli, ker rada delam in pomagam. Z veseljem sem izvajala
osebno higieno pri stanovalcih, skrbela za njihovo urejenost in poskrbela za Cistoco okolice.
Tudi pomo¢ pri hranjenju tistih, ki sami niso bili zmozni, mi je bilo v zadovoljstvo. V spominu
pa so mi ostali posebni dnevi, ko so obelezevali rojstne dneve. Bilo nepozabno.«

SRCE NEGOVALCA - Izzivi in priloZnosti prakti¢nega pouka

Ko jutro se budi v tiSini,
negovalec vstopi v dan — z nasmehom, neznostjo in
skrbjo, da bo vsak trenutek dan.
Ce je naspan, lazje vidi, kje tezava, kje je strah,
Z mirno roko, mehkim glasom pomiri srca v oceh.

Srce ga vodi, a znanje usmerja.

Berem, da Cas ne teCe v
prazno,

berem, da spomini Zarijo,

da starost ni le tiSina in senca,
ampak svet, kjer zgodbe
Zivijo

14
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Srce negovalca je nezno, toplo, kot
sonce, ki greje ob mraku, a znanje
mu daje trdnost in mo¢, da pomaga
v vsakem trenutku.

Negujem s Cistimi rokami, a tudi s
toplim srcem.
Vsak dotik prinasa mir,
v o¢eh pa zari potrpljenje,
v dlaneh neZnost in iskren vir
moci.




Skrb za higieno ni le voda in
milo,

je skrb, spostovanje, ljubec
dotik ...

Skrb za lahkoten dan.

16



Priprava na delo ni le v uniformi, ampak v Zelji in volji, ki zarita,
v neznem dotiku, v prijazni besedi, ki zna utrujeno duSo ogreti.

Vsak dan se znova pripravim, da bom pomagal nekomu vstati, mu dal
spostovanje in svoj glas.

Dotik je zgodba, ki jo srce slisi, je
pogovor z duso, ki je zrasla,

je spostovanje, da cas ne zbledi in
da v njihovi modrosti najdemo svoj
mir.

Preprosto, enostavno,
neprecenljivo.
BliZji korak.
Modrost in mladost.

Prisréni in sréni dijaki 3. letnika, B-N na praksi
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ZDRAVSTVENA NEGA OD BLIZU

Prisel je cCas, ko se vsi iz objema otroStva in osnovnosSolskih dni
vzpenjate v srednjeSolsko, odgovorno in samostojno Zivljenje.
Pripravljeni boste sprejemati in nabirati nova znanja, izzive zivljenja
ter odgovornosti bodocega poklica, kasneje pa tudi nadaljnjega
Studija. Pred taks$no veliko odlo¢itvijo so bili vsi, tudi jaz, sedaj na
tem mestu stojite tudi vi, bodoc¢i srednjeSolci. Sama sem se odlocila
za to srednjo Solo, ker me veseli delo z ljudmi, saj rada pomagam
ljudem, ki so potrebni pomoci. Dijaki in zaposleni Srednje
zdravstvene Sole Murska Sobota
utripamo ob soboski bolniSnici in
domu starejSih obcanov. Ti ustanovi
spadata med nase poglavitne ucne
baze v Casu nasega izobrazevanja. V
tretjem in Cetrtem letniku namrec
obiS¢emo tako bolniSnico, kot tudi
dom starejsih, kjer pridobimo veliko

pridobiti le
in izkusnje na
nacin. Prav zato
in drugem
vaje le %
lutkah, to je pouk
nege. Ko smo
prvic, je vse to za nas bilo novo. Pred nami so
omare, polne enih rekvizitov. Bile so tudi
postelje, na njih pa so nas Cakale lutke, skoraj
Poleg tega je bilo v kabinetu Se veliko drugih
nam Se neznanih, vendar zanimivih. Z dnevom v
vedno bolj radovedna, in vedno bolj me je

novega znanja in izkuSenj. Vse to je za nas zelo pomembno. Na
zacetku, ko pa smo prestopili prag te Sole, smo morali najprej

0snovno znanje
malo drugacen
imamo v prvem
letniku  sprva
kabinetih  na
zdravstvene
prisli v kabinet
bile velike
bolniske
vecje od nas.
stvari,  takrat
dan sem bila
zanimalo  kaj

vse bomo delali in kak$ne dogodivs¢ine so pred mano. Z belo modro uniformo in logotipom
Sole na njej sem ponosno vstopila skozi vrata kabineta, vedozeljna in novim izku$njam naproti.
Na vaje moram vedno priti ustrezno pripravljena in urejena. Pri pouku zdravstvene nege se
vedno pocutim spro$éeno, saj je tudi komunikacija s profesorico zelo dobra, skratka pogovor
vedno steCe na lep in prijazen nacin. V prvih urah smo spoznali nacin postiljanja in urejanja
bolniskih postelj. Po praktiénem spoznavanju osnovnega udobja bolnikov smo presli na osebno
higieno in nego bolnika ali pacienta. Do sedaj smo se seznanili z umivanjem od glave do nog,
ter nego ustne votline. Kljub zahtevnemu, napornemu in odgovornemu delu, se veselim vseh
novih podvigov in novih znanj, ki $e jih bom pridobivala naprej tekom izobrazevanja skozi vsa

leta.
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Spoznala sem, da je delo srednjega
zdravstvenega kadra  vsestransko,
polno vzponov in padcev, a
nepogresljivo za delovanje
dolocenega oddelka. Pacienta
spoznavamo Vv najbolj ranljivem
obdobju, zato ga moramo obravnavati
z vsem spostovanjem. Dobro je, da
kar  ponotranjimo misel Johna
Watsona: »Bodi prijazen; vsak, ki ga
srecas, bije hudo bitko.« V casu
Solanja pridobivamo na samostojnosti,
razumevanju, potrpezljivosti, empatiji
in vse te wvrline so tudi sicer
nepogresljive v ¢lovekovem zivljenju.

Bogato znanje, ki ga
pridobivamo v c¢asu
izobrazevanja,

zajema veC podrocij
od umetniskega,
strokovnega in
raziskovalnega (nega
obraza in telesa,

manikira in
permanentno
lakiranje, estetska in
medicinska

pedikura, depilacija,
make up, tudi
permanentni, licenje
in kemicni piling ter
masaza). Nase prakticno znanje temelji na teoriji somatologije in dermatologije, s poudarkom
na boleznih koZe. Znanje nam omogoca ustvarjanje v kozmeti¢nih salonih, drogerijah, centrih
dobrega pocutja, lahko pa smo v pomo¢ tudi zdravnikom v dermatoloskih ambulantah. Sanje
pa nas lahko zapeljejo na bolj ali manj sorodna podrocja in v razli¢ne Studije. Sama sem se
odlocila, da bom po kon¢anem Solanju pricela z delom, ker me prakti¢no izrazanje kozmeti¢nih
znanj izjemno veseli.
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VTISI Z ODDELKA: KIRURGIJA 111

RazmiSljanja dijakov o praksi:

- Pogovor pomirja ne le pacienta, ampak tudi nas.

- Zacetek je tezak, ampak na koncu dneva ves, da si naredil lepo in dobro delo.
- Na praksi se nau¢imo vec kot v Soli glede zdravstvene nege.

- Dozivimo razli¢ne primere, ki jih redko vidis$ na slikah (rzp, rane, katetri, drenaze,
aspiracije)

- Vsak dan prakse je nova izkusnja

- Je zelo zanimiva in poucna, Siri obzorje naSega strokovnega znanj.
- Prakso vzljubis, ko vidis dejansko stanje pacientov v bolnisnici.

- Praksa ni tako enostavna kot kabinetne vaje.

- Komaj na praksi vidi$ dejansko delo zdravstvenih delavcev, saj delas s pravimi ljudmi.

Ceprav na
oddelku Kirurgija
[1l. nisem imela
prvega stika s

pacienti, ima



oddelek vseeno posebno mesto v mojem srcu. S prvo oskrbo in nego pacienta sem se namre¢
sreCala v Domu starej$ih Raki¢an. Ob prvem vstopu v dom nisem bila nervozna, saj nisem
vedela, kaj naj pricakujem. Prvi stik s varovankami je bil nekaj posebnega, saj smo tako prvic¢
zares obcutili pomen svojega bodocCega poklica. Prakticno smo izkusili, kaj pomeni
individualna obravnava pacienta oz. varovanca, kar smo do tedaj obravnavali le teoreti¢no.
Delo z razli¢nimi pacienti je dale¢ od univerzalnega, saj niti dva pacienta nimata popolnoma
enakih diagnoz, znacajskih vedenj, mobilnosti in dozivljanja hospitalizacije oz. stanovanja v
domu starejSih. Usedlo se nam je tudi pravilo, da mora zdravstveni delavec ob vstopu na
delovno mesto svoje probleme in slabo voljo pustiti doma ali »pred vrati«, saj je prioriteta
pacient, ki je velikokrat prestrasen, v bole¢inah, zato je nasa naloga, da ga postavimo na prvo
mesto in mu po najbolj$ih zmoznostih bivanje poskusamo olajsati, olepsati, mu nuditi podporo,

empatijo ter si vzeti ¢as za njega.

ZDRAVSTVENA NEGA OTROKA IN MLADOSTNIKA

Zakonodaja doloca, da ima vsak pacient, posebej otrok, pravico do najviS§je moZne
zdravstvene oskrbe. Strokovno in predano zdravstveno osebje v pediatri¢ni dejavnosti
vsakodnevno skrbi za mnoge otroke, ki prihajajo po pomo¢ in zdravljenje v ambulante,
pediatri¢ne oddelke bolnisnic in klinik. Ves ¢as sodelujejo tudi s starsi otrok, ki so danes
lahko skupaj hospitalizirani s svojim otrokom na vseh oddelkih in se aktivno vkljudujejo
v oskrbo svojega otroka. V ¢asu hospitalizacije ima star§ pravico do bolniske odsotnosti

in placilo nadomestila.
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OTROK IN HOSPITALIZACIJA

Hospitalizacija otroka in mladostnika predstavlja otroku in njegovim starSem ter druzini veliko

obremenitev in pogosto zalost. Zdravstveni delavci, posebej medicinske sestre in tehniki

zdravstvene nege smo poklicani, da s svojim pristopom in delom z bolnim otrokom in

mladostnikom ter razumevanju
prizadetih starSev zagotovimo
prijazno in humano
hospitalizacijo. Za doseganje
humane hospitalizacije
potrebujemo predvsem znanje iz
psihofizi€nega razvoja otroka in
mladostnika ter poznavanje in
dozivljanje otroka v ¢asu bolezni
Psihofizi¢ne znacilnosti otroka
so znacilne v ¢asu novorojencka,

dojencka, malcka, predsolskega

otroka, Solarja in mladostnika. Poznavanje in opazovanje znacilnosti otroka in mladostnika so

vodilo za kvalitetno delo z otrokom.

Psihosomatska medicina uci, da vse, kar se odvija na psihi¢nem podro¢ju izzove neSteto

telesnih reakcij. Spolnost, nosecnost in porod so zelo povezani s Custvi, zato so pogoste

psihosomatske motnje tudi v nose¢nosti in med porodom. Custvene napetosti lahko imajo kot

posledica razli¢nih psihic¢nih stresov razli¢ne in kompleksne vplive na ¢lovekovo reprodukcijo.

Emocionalni stres pri Zenski lahko vpliva na probleme med nose¢nostjo in porodom ter na

intelektualne in ¢ustvene motnje pri potomcih. (Globevnik- Velikonja, 2005).
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Nosecnost je &as, ko bi morala Zena Ziveti mirno in brez stresa. Zal v mnogih primerih ni tako.
Vecina zena, ki pricakuje otroka, hodi v sluzbo, kar danes ze najpogosteje predstavlja stres.
Tudi medicinske sestre v ¢asu nose¢nosti opravljajo zahtevno in stresno delo ob pacientu, ob
tem pa so Se pogosto izpostavljene
fizicnim naporom in bolniSni¢nim
okuzbam. To gotovo ni v prid noseci
delavki in njenemu otroku.

V danasnjem casu se otroka in
mladostnika hospitalizira le v primerih,
ko je to nujno potrebno zaradi bolezni
in zdravljenja. Hospitalizacijo odredi
zdravnik. Govorimo o prijazni in odprti
bolniSnici, tako =za otroka, kot

njegovega starsa ali skrbnika.

Ko zivimo mirno in zdravo Zivljenje, se
niti ne zavedamo, kaj imamo. To stanje
se lahko v trenutku porusi, najpogosteje takrat, ko nenadoma zbolimo ali zboli kdo od najblizjih
svojcev. Hospitalizacija otroka je zelo neprijetna in tezka, tako za otroka, kot za celo druzino.
Pred tridesetimi leti sem dozivljala hospitalizacijo svojega Sestmese¢nega otroka. Takrat so bili
obiski ob dolocenih urah, sobivanja Se ni bilo. Ob svojem otroku sem bila cel dan, to sem si
izprosila od prijaznih in razumevajocih zdravnikov. Posamezne medicinske sestre so to
odobravale, spet druge so mi s pogledi dale vedeti, da jim moja prisotnost ne ustreza. Zvecer,
ko sem otroka dala spat, sem se odpeljala 60 km proti domu. Zjutraj sem bila spet pri otroku.
To je trajalo 14 dni. Doma preprosto nisem zdrzala. To je le malenkost, ob misli na vse tiste
otroke in starSe, katerih otroci so dolgo hospitalizirani in imajo teZke in neozdravljive bolezni.
Pod pojmom humanizacija hospitalizacije razumemo:

- odprto bolnisnico, ki omogoca sozitje malega bolnika s star$i v ¢asu bivanja v bolnici,

- racionalno diagnostiko, terapijo in zdravstveno nego,

- pravilno indikacijo za napotitev otroka v bolni$ni¢no zdravljenje,

- kratko lezalno dobo,

- pediatri¢ni reZim na otroSkem bolniSkem oddelku,
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- zdravstveno vzgojno delo s starsi (Hoyer, 1994).

Vse nasteto se v Sloveniji spoStuje in uresnicuje.
Pravimo, da zdravstveni in socialni zavodi
postajajo “odprti”. To pomeni, da lahko
prihajamo casovno neomejeno na obiske. Na
obiske lahko prihajajo tudi c¢lani otrokove
druzine. Gotovo je to izjemnega pomena za
otroke in starSe. Vodstvo bolnis$nic in zaposleni

so odgovorni za humanizacijo hospitalizacije in

odprtost ustanove. Medicinske sestre lahko s
pravilnim pristopom in delom prispevajo k prijetnemu vzdusju bolnih otrok in njihovih starSev.
V Sloveniji se je prvi zavzemal za humanizacijo hospitalizacije in dejansko odprl vrata otroske
bolniSnice v Ljubljani, tudi starSem bolnih otrok, zdravnik Marij Av€in. UspesSno je sodeloval
pri oblikovanju otrosSkih oddelkov v regionalnih bolniSnicah in primarne dispanzerske
pediatricne mreze v Sloveniji. V petdesetih in Sestdesetih letih prejSnjega stoletja je dal tudi
pobudo za diferenciacijo pediatrije na razli¢na specialisti¢na podro¢ja (Krzisnik, 2004).

Zdravljenje mora biti organizirano tako, da mladi bolnik ostane v bolni$nici ¢im krajsi Cas, tam
pa mora imeti moznost sobivati s starSi. StarSe moramo pritegniti v proces obravnave bolezni,
tako, da iz zaskrbljenih opazovalcev trpljenja njihovih otrok, postanejo aktivni sodelavci v
poteku zdravljenja. S tem postane zdravljenje lazje, sprejemljivejSe in uspeSnejSe. StarSi
spremenijo tuje in strasljivo okolje bolni$nice v neke vrste prilagojeno domace okolje. V ¢asu
sobivanje z bolnim otrokom, mladostnico ali mladostnikom, se naucijo postopkov nege in
zdravljenja, zato je lahko bivanje v bolniSnici krajSe, nadaljevanje zdravljenja doma pa
uspesnejSe. Zato je razumljivo, da imajo vse sodobne bolniSnice za otroke in mladostnike
urejeno moznost sobivanja starSev ali skrbnikov z otrokom, kar pomeni, dovol;j velike bolniske
sobe, dovolj prostorov za ucenje postopkov, nege in zdravljenja in sodobno opremo za
diagnostiko in zdravljenje (Battelino, 2004). Bolezen in hospitalizacija sta za otroka, njegove
starSe in druzino velika sprememba v njihovem vsakdanjiku. To je tudi velika preizkusnja za
vsakega izmed druzinskih ¢lanov. Strokovnjaki prikazujejo razli¢ne vidike hospitalizacij in z

njo povezanih posledic za otroka in druzino.
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Odhod v bolnisnico zelo vpliva na ¢ustveno
dozivljanje otrok, posebej od prvega do
Cetrtega leta starosti. Otroci zelo tezko
prenasajo daljSo odsotnost od matere,
posebej ko gre za neobicajna in neugodna
dozivljanja.

Zdravljenje v bolnisnici najbolj prizadene
otroka v starosti od prvega do Cetrtega leta.
V tem obdobju je otrok custveno povsem
odvisen od matere, zato ga bolj kot samo

obolenje in z njim povezano neugodje v Casu

zdravljenja, prizadene locitev od matere. V
predsolskem obdobju se lazje vzivi v novo okolje in razume, da je bivanje v bolnisnice le
zaasno. Solar prenasa kratkotrajno bivanje v bolni$nici mnogo laZje kot pred3olski otrok.
Custveno urejen in prilagodljiv otrok bo imel teZave predvsem zaradi obolenja, boledin in
neprijetnih preiskav in zdravljenja. Preobcutljiv in razvajen otrok bo teZzje prezivljal Cas
zdravljenja v bolnisnici. Ko otrok Ze razume pojasnila starSev, mu je potrebno razlozite vse v
zvezi s hospitalizacijo in zdravljenjem (Mikus - Kos, 1969).

Oce hospitaliziranega mladostnika, $e na stari pediatri¢ni kliniki na Vrazovem trg, pise o
sobivanju naslednje: " Moj 13-letni sin je nenadoma hudo zbolel in pristal na pediatri¢ni kliniki.
Na Zeljo svojega otroka in na svojo lastno Zeljo sem en mesec spal na otroskih Solskih stolih.
Ob tem sem opazoval vse mlade mamice in ocete, ki so drveli s penami in spalnimi vre¢ami v
vi§je nadstropje, kjer so lahko spali ob svojih otrocih. Razpravljamo o tem, kateri otroci bodo
delezni sobivanja starSev. Iz lastne izkusnje naj vam povem, da si je otrok Zelel moje prisotnosti,
saj je mislil, da sanja le grozne sanje, ni mogel prepoznati prave situacije. Pred seboj je Zelel
imeti le nekoga, pred katerim se ga ni bilo sram zjokati. Star$i bodo tudi na novi pediatri¢ni
kliniki zeleli, hoteli in bili pri svojem otroku. Te pravice jim ne more odvzeti nihce. Ni je
avtoritete, ki bi jih od tega odvrnila, pa eprav ne bo leZalnika in bodo tam le Solski stoli. Starsi

si zelimo biti pri svojem otroku in otroci si Zelijo v bolni$nici biti s svojimi starsi." (Jakic, 2004).
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Otrok  potrebuje  pozornost,  prisotnost in
potrpezljivost starSev in bolniSni¢nega osebja. Vsak
otrok dozivlja bolezen po svoje in ni sploSnega
pravila, ki bi veljalo za vse. Otrokovo dozivljanje
obolenja je v veliki meri odvisno od tega, kako
dozivljajo otrokovo bolezen njegovi star$i. Mati, ki
jo otrokovo obolenje navdaja s hudimi skrbmi, se
izda s pogledi, z na¢inom, kako otroka hrani, oblaci,
z barvo glasu in drugimi oblikami svojega vedenja.
Otrok, ki je bolj kot odrasli obcutljiv za taka
nebesedna izrazanja duSevnih dogajanj, bo kaj hitro

zaznal, da se dogaja nekaj nenavadnega, zanj

nevarnega in ogrozujocega, bo zato tudi sam
prestraSen (Mikus - Kos, 1969).

Zivljenje prinasa v druzino tudi nepri¢akovane in nezaZelene preizkusnje: bolezen, gmotne
tezave, zapleti v odnosih znotraj druzine in z drugimi ljudmi, nezgode, izguba druzinskega
¢lana. V vsaki druzinski zgodovini se vrstijo razliéni dogodki, ki zahtevajo od €lanov druzine
veliko moci in prizadevanj. V druzini marsikdaj zapustijo tudi bolece in trajne sledi (Tomori,

1994).

Bolan in hospitaliziran otrok in mladostnik je zaradi svoje bolezni, morda tudi bolec¢ine zelo
ranljiv in obcutljiv. Ob sebi si poleg najblizjih, to je starSev, zeli ljudi, ki so prijazni,
razumevajoci, ob njih Cuti varnost in sprejetost, se pravi, da jim lahko zaupa. Enako zelijo
otrokovi star$i, ni jim vseeno, kdo in kako neguje in zdravi njihovega otroka. Na drugi strani
imamo zdravstveno osebje, najpogosteje medicinske sestre in zdravnike, katerih glavna skrb je
otrok, njegovo poéutje in zdravje. Zelijo si dobrih in pristnih odnosov z otroki in njihovimi
star§i. Govorimo o dobri komunikaciji in sozitju med vsemi tremi udelezenci v procesu
zdravljenja in zdravstvene nega otrok in mladostnikov. Dobra komunikacija je pogoj za sozitje
med njimi.

V zivljenju pediatricnih oddelkov naj bo vedno dovolj vedrine. Tukaj naj ne delajo mrke in
nerazpolozene medicinske sestre, obremenjene z razlicnimi problemi. Sestre so najvec ¢asa z
otroki in zato je od njith mo¢no odvisno vzdusje na otroskem oddelku. Proces zdravstvene nege
poteka pri otroku po enakih fazah kot pri drugih pacientih. Pri pripravah individualnih naértov
zdravstvene nege bolnega otroka upostevamo vse zbrane podatke in standarde zdravstvene

nege otroka in mladostnika za doloCeno starostno obdobje, po vseh zivljenjskih aktivnostih. V
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nacrtu zdravstvene nege predvidimo tudi postopke in aktivnosti, ki jih bodo pri svojem otroku
opravljali star$i. Vsaj za zacetek hospitalizacije nacrtujemo nadzor nad njihovim delom in
zdravstveno vzgojno delo z njimi. Lahko nacrtujemo npr. hranjenje, previjanje, spremljanje
otroka na razli¢ne preiskave, nadzor nad mirovanjem otroke, igranje z otrokom in drugo (Hoyer,
1994).

Izraz na obrazu izraza osebnost,
stalisCa, reakcije. Zelo pomemben je
¢imbolj naraven nasmeh, vendar ne
krohotanje ali prisilno smehljanje.
Pozoren poslusalec ima Siroko
odprte o¢i, dvignjen obraz in gleda v
sogovornika. Pomembno je, da na$
izraz kaze zanimanje za to, kar nam
govori in tudi s cCustvi posreduje
druga oseba (Hoyer, 2005).

Diagnosti¢ni postopki pri otrocih se

pogosto  razlikujejo,  zahtevajo
mnogokrat povezovanje na evropski ali svetovni ravni zaradi redkih in tezko dokazljivih motenj
in bolezni. Obravnava otroka je vedno celostna. Mnoge naprave, krvni odvzemi, laboratorijske
metode, zdravila in posegi so vedno prilagojeni otroku in zato specifi¢ni za pediatrijo (Zerjav-
Tansek, 2004).

Starse vzamemo kot partnerje v procesu zdravljenja, lahko tudi kot ucitelje. Opazujemo in
posnemamo situacije, Ki jih bolje obvladajo kot mi, saj otroka tudi bolje poznajo, npr. situacije
pri hranjenju, uspavanju, pogovoru in drugo. Delo s starSi v zdravstveni negi predstavlja novo,
vi§jo stopnjo v sledenju zahtevam sodobne zdravstvene nege. Te spremembe dajejo tudi visjo
ceno takim odnosom. Vsekakor je delo z bolnim otrokom v prisotnosti starSev vneslo v
zdravstveno nego veliko odgovornosti, izzivov, stisk, zapletov in tudi optimizma. Ce je bila
pred leti prisotnost starSev ob obisku v bolni$nici priloZnost za umik v ¢ajno kuhinjo na malico
ali na kavo, je danes ravno obratno. Medicinske sestre moramo s starSi vzpostaviti in razvijati
odnos, ki bo omogocal primerno sobivanje, ocenjevanje kakovosti dela zaposlenih v
zdravstveni negi, primerno zdravstveno vzgojno delo in pri kroni¢nih boleznih, ko se starsi,
otroci in mladostniki veckrat vracajo na kliniko, zaupanje, ki je temelj vsakega dobrega odnosa
(Peterka- Novak, 2004). Delo vzgojiteljev in uciteljev s hospitaliziranimi otroki v angleskih
bolniSnicah je prvi spoznaval dr. Marij Av¢in. To je bilo v petdesetih letih 20. stoletja. Od takrat

se je pedagoska dejavnost nenehno Sirila tudi v nasih bolniSnicah. V Sloveniji imajo skoraj vse
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bolnisnice zaposlene tudi vzgojitelje. Vzgojiteljica najpogosteje spozna otroka zjutraj, ko pride
na delovno mesto. Temeljni cilj njenega dela je preprecevati posledice hospitalizacije otrok, da
izkusnja v bolni$nici ne bi presla v travmo. Vzgojiteljice imajo pripravljena vzgojna sredstva.
Otroku ponudijo razlicne dejavnosti. Omogocijo mu moznost izbire. So sogovornice in
soigralke malemu bolniku. Vzgojiteljice veCkrat svetujejo starSem, naj gredo med vzgojno
dejavnostjo na "kavo". StarSem zelijo omogociti, da si vzamejo nekaj trenutkov zase.
Celodnevno bivanje ali obisk v bolni$nici je velikokrat zelo utrujajoce za oba, otroka in starsa.
Pomembno je tudi timsko sodelovanje zdravstvenega in pedagoskega osebja, pri Cemer je treba
upostevati meje strokovnega znanja in odgovornosti. Otrok naj ima v bolni$nici svojo najljubso
igracko, knjigo, odejo, dudo ali kak predmet, ki pripada domu. Z njim lazje prezivi odsotnost
od doma (Mesko, 2004).

Otroku smo dolzni zagotoviti tudi absolutno varnost. Bolan otrok, sprejet v bolniSnico skupaj s
star$i ali brez njih, je zaupan osebju v ustanovi. Le ti pa morajo poskrbeti za kakovostno
zdravljenje in zdravstveno nego. Eno izmed nacel kakovosti je tudi varnost pacienta. Osnovno
pravilo je, da otrok ne sme biti nikoli sam ali brez nadzora. Pri malih in nemirnih bolnikih si
moramo vedno zagotoviti pomo¢ druge medicinke sestre, ki poskrbi za varen potek (Trstenjak,

2007).

Listina EACH - pravice otrok pred, med in po hospitalizaciji

EACH Charter (Listina EACH), sprejeta leta 1988 v
Leidnu na Nizozemskem, vsebuje seznam pravic za
vse otroke pred hospitalizacijo, med njo in po njej.
Zapisane so v desetih ¢lenih. Razlage k Listini EACH
so avtorji European Association for Children in
Hospital (EACH) - Evropsko zdruzenje za otroke v
bolnisnici, sprejeli na 7. konferenci, decembra 2001 v
Bruslju. Razlage k Listini EACH natan¢no

opredeljujejo uresni¢evanje Listine EACH.

Listino EACH in razlage je potrebno razumeti v
naslednjem kontekstu:
- vse pravice, omenjene Vv listini in ukrepi, sprejeti na podlagi Listine EACH, morajo biti v

korist otrok in spodbujati njihovo blaginjo,
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- pravice se nanaSajo na bolne otroke, ne glede na njihovo bolezen, starost ali prizadetost,
njihov izvor, socialno ali kulturno ozadje, razloge za zdravljenje, kraj zdravljenja, ¢e se
zdravijo v bolni$nici ali ambulantno,

- jeskladna z ustreznimi in zavezujo¢imi pravicami, dolocenimi v KOP in se nanasa na otroke
od 0 do 18 let,

- razlage so bile pripravljene kot pomo¢ za izvajanje Listine EACH (ZdruZenje za pravice
bolnih otrok, 2009).

Sprejem otroka v bolniSnico - otroci so sprejeti

v bolniSnico samo takrat, ¢e oskrbe, ki jo
potrebujejo, ni mogoce enakovredno zagotoviti
doma ali v ambulanti.

(Listina EACH, 1. ¢len).

Pravica do prisotnosti starSev - otroci v
bolniSnici imajo pravico, da imajo vseskozi ob
sebi svoje starSe ali nadomestne skrbnike.
(Listina EACH, 2. ¢len).

Sobivanje starSev v bolniS$nici - vsem starSem se

zagotovi namestitev, pomo¢ in spodbuda, naj

ostanejo; starSi nimajo dodatnih stroSkov ali niZjega dohodka; starSe je treba pouciti o
urniku dela na oddelku in spodbuditi njihovo dejavno udelezbo.

(Listina EACH, 3. ¢len).

Obvescanje (pojasnila dolZnosti) - otroci in stars$i imajo pravico do informiranosti na
nacin, ki ustreza njihovi starosti in ravni razumevanja; zagotovijo se koraki za ublazZitev
telesnega in ¢ustvenega pritiska.

(Listina EACH, 4. ¢len) .

Soudelezba pri odlocitvah - otroci in starSi imajo pravico do informacij, da lahko
obvesceni sodelujejo pri vseh odlo¢itvah, povezanih z njihovim zdravstvenim varstvom;
vsak otrok je zavarovan pred nepotrebnimi zdravstvenimi posegi in preiskavami.
(Listina EACH, 5. ¢len)

Oskrba skupaj z vrstniki - otrokom se zagotovi oskrba skupaj z drugimi otroki, ki imajo
enake razvojne potrebe in se ne sprejmejo na oddelke za odrasle; za obiskovalce otrok v
bolniSnici ni starostnih omejitev.

(Listina EACH, 6. ¢len ) .
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Igra, rekreacija, Solanje - otroci imajo priloZnost za igro, rekreacijo in izobraZevanje v
skladu s svojo starostjo in stanjem, njihovo okolje je zasnovano in opremljeno tako, da
zadovoljuje njihove potrebe, ki jih zadovoljuje tudi osebje.
(Listina EACH, 7. ¢len ) .
Ustrezno osebje - za otroke skrbi osebje, ki je ustrezno usposobljeno, da se odziva na
telesne, ¢ustvene in razvojne potrebe otrok in druZin.
(Listina EACH, 8. ¢len ) .
Neprekinjena oskrba - tim, Ki skrbi za otroke, zagotovi nepretrgano oskrbo.
(Listina EACH, 9. ¢len ).
Obravnavanje otrok - otroci se obravnavajo obzirno in razumevajoce. Vedno se uposteva
njihova zasebnost.

(Listina EACH, 10. &len).

["i‘?‘, “ |“|] Listina EACH z razlagami se navezuje na otrokove

pravice, zapisane in opredeljene v KOP. Oba
dokumenta opredeljujeta, da je otrok vsak, star do 18
let. V nekaterih drzavah Evrope Se vedno sprejemajo
v otroSke bolniSnice le otroke do 16 let, ponekod je
ta meja Se nizja. Izvajanje Listine EACH in razlage
zahteva dodatno izobrazevanje in usposabljanje
zdravstvenega osebja ter sodelavcev. Pomembno je
poznavanje dokumentov o pravicah otrok in
mladostnikov. Ko bomo natan¢no poznali zakone in
predpise, jith bomo tudi dosledno uresnicevali.
Naloga vseh, posebej zdravstvenih delavcev je, da

se bodo pravice otrok vsak dan izvajale v praksi.

Viri:
Sumak, I. Pravno varstvo otrok in pravice otrok v bolnisnici. Magistrsko delo, UM FZV, 2011

Slike: Ucenje in pridobivanje vesc¢in iz intervencij zdravstvene nege dojenckov

Irena Sumak, mag. zdr. nege
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ZDRAVSTVENA NEGA OTROKA - PREDMET, KI GA DEKLETA

OBOZUJEMO

CILJ ZDRAVSTVENE NEGE OTROKA:

Skrb za zdrav razvoj otroka,
tako fizinega,
intelektualnega in custveno
socialnega ter duhovnega
bitja znotraj druzine in
skupnosti. Skrb za otroka od
spocetja do adolescence, v
obdobju zdravja in bolezni.
Spodbujanje  k zdravemu

slogu Zivljenja in
preprecevanje tveganega
vedenja.

KAJ SE NAUCIS?

Predmet, kjer se dijaki u¢imo, kako pravilno

skrbeti za dojencke, otroke in mladostnike v

zdravju in bolezni.

Poudarek je na tem, kako pomagati otrokom,

ko so bolni, kako prepreciti bolezni ter kako

podpirati njihov razvoj in dobro pocutje.

1. Razvoj otroka - kako otrok raste, se razvija in katere so njegove posebnosti.

2. Bolezni pri otrocih — kako prepoznati in negovati otroka pri prehladu, vrocini,
alergijah ...

3. Delo s starsi — kako starSem pomagati in jih podpreti pri skrbi za otroka.

4. Prakti¢ne ves¢ine — otroka pravilno rokovati, hraniti, preoblaciti in negovati.
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SPOZNAVANJE NEKAJ POVSEM NOVEGA

zelo dobro razumemo, si pomagamo pri

Solskem delu in drzimo skupa;.

Nasi profesorici pri vajah sta prof. Marija
Kolenko in prof. Tatjana Pernat S¢ancar. Pri
vajah v Kkabinetu dijaki zelo pridno,

optimisti¢no in z veseljem do ucenja izvajamo

»Zdravstveni delavec mora biti pozitivno
Zivljenjsko naravnan in si zapomniti pomen vse

Zivljenjskega ucenja.«

Smo 1. ¢ razred. Prihod v srednjo Solo je bil na
zacetku velik izziv, saj se med sabo vecinoma Se
nismo poznali. Kmalu smo se povezali in zaceli

graditi nova prijateljstva. Zdaj se kot razred ze

aktivnosti zdravstvene nege pod vodenjem profesoric, ki sta nas naucili zgornje pomembne

besede.

Pri prakticnem pouku smo razdeljeni v
dve skupini, saj nas je v razredu 25. Pri
vajah pridobimo veliko ves¢in s
podroc¢ja zdravstvene nege. Nekatere
vesc¢ine, ki smo se jih do zdaj naucili,
so higiensko umivanje in razkuZevanje
rok ter postiljanje, ki smo se ga naudili
na tri nacine: postiljanje nezasedene
postelje, postiljanje zasedene postelje

po dolzini in postiljanje zasedene

postelje po Sirini. Naucili smo se tudi zelo dobro zlagati posteljno perilo. Trenutno se u¢imo

umivanje pacienta v postelji, kar je tudi zelo zanimivo.
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Na zacetku nam je bilo malce tezje, saj je bilo za nas vse nekaj novega, ampak ¢ez ¢as in S

trudom nam uspeva.

Pri naSem delu nas podpira tudi na$ razrednik Edvard Jaksic.

Ela Varga in Tiana Lackovié, 1. c

UTRINKI Z ZDRAVSTVENE NEGE OTROKA IN

MLADOSTNIKA

Vsi dijaki 3. letnikov zdravstvene nege
imamo na urniku predmet zdravstvena
nega otroka in mladostnika. PouCuje nas
profesorica Irena Sumak. Pouk poteka v
kabinetu nege otroka. Na teden imamo
predvidoma 3 Solske wure. 2 uri sta
namenjeni vajam oz. praktiénemu delu na
lutkah, ena ura pa utrjevanju pridobljenega
znanja pri vajah in obravnavanju nove
snovi. Na zacetku Solskega leta smo vecino
Casa posvetili teoriji o zdravstveni negi
novorojencka po rojstvu ter kasneje tudi

nedonosencka. U¢ili smo se o vlogi starSev

pri sami vzgoji dojencka in kasneje tudi pripravljanju na samostojno zivljenje. Podrobneje smo

spoznali najrazli¢nejse institucije, ki imajo preventivne in kurativne naloge.
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Te novorojencki in dojencki ter kasneje tudi malcki skupaj s starSi obiscejo. Ustanove so
namenjene predvsem za spremljanje otrokovega napredka v psihi¢nem in fizi€nem razvoju,
hkrati pa so pomembne za zgodnje ugotavljanje bolezni in ¢im hitrejSe zdravljenje. Kar nekaj
ur smo se pogovarjali o opremi za novorojencka, in sicer o primernem prostoru za bivanje,
lezis¢u, oblaéilih in
obutvi ter o oskrbi in
znacilnostih  zdravega
novorojencka in
prepoznavanju bolnega
novorojencka. Govorili
smo tudi o hranjenju in
pitju dojencka. Verjetno

Si bomo najbolj

zapomnili, da dojen
otrok prve mesece, razen materinega mleka, ne potrebuje nobene tekocine. Ko smo dodobra
spoznali novorojencka, smo presli na obravnavanje teme o nedonoSenckih in spoznali njihove
znacilnosti, po katerih se razlikujejo od zdravega novorojencka. U¢ili smo se zdravstveno nego
nedonosencka, predvsem v inkubatorju in o pojavu zlatenice, kako jo prepoznati, ki je znacilna
tako za nedonosencke kot tudi zdrave novorojencke.

Vso znanje, ki smo ga v zacetni urah pridobili pri teoriji, smo prenesli v prakso. Prvih nekaj
tednov smo se ucili o pravilnih tehnikah noSenja, pestovanja, dvigovanja, obracanja,
preoblacenja novorojencka in izpraznjevanju zraka iz zelodca po hranjenju novorojencka. Prav
tako tudi o hranjenju, in sicer o pripravi mle¢ne formule, ¢e mati zaradi razli¢nih razlogov ne
more dojiti. Sedaj pa Ze kar nekaj ¢asa umivamo lutke oz. se na njih u¢imo pravilne nege
novorojencka in dojencka. Novorojencka sprva umivamo z gobicami, vse dokler mu ne odpade
popkovina, popka ne pokrivamo, kasneje pa pricnemo s kopanjem. Pridobili smo ze veliko
znanja o sami negi dojencka, vendar se moramo Se veliko nauciti, da bomo nekega dne tudi me

opravljale vlogo ljubece in skrbne mame, dijaki pa predvsem zascitnisko vlogo oceta.

Dijakinje 3. letnika
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PRVA IN NUJNA MEDICINSKA POMOC

Tu se urimo tudi v malce bolj zahtevnih
vesc¢inah, na primer, kako namestimo vratno
opornico pri sumu na poskodbo hrbtenice,
kako namestimo in uporabljamo zajemalna
nosila ... Predstavljamo si, kako je, ¢e smo
poskodovani in se prepus¢amo bolj ali manj
ves¢im rokam soSolk. Zaupanje, da nas ne

stresejo z nosil, rahla tesnoba, ko nas

imobilizirajo in se mnogo tega ... Da, tudi

dekleta obvladamo, spretno in zanesljivo

namescajo pasove, rute in opornice.
"Klicemo 112", kadar soSolcu postane slabo in je neodziven. Prijetno nam je, ko po nekaj
poskusih postanejo nasi gibi bolj spretni in prijemi zanesljivejsi, juhu! Nad nami bedi in nas
umerja nasa profesorica Jana Bucar. Ja, ¢e in ko bo potrebno, se bo panika umaknila pravim

ukrepom.

Dijaki in dijakinje 2. ain 3. e

MLADOST IN MODROST V GIBANJU




Stanovalci doma Rakican na

obisku

Na Srednji zdravstveni Soli Murska Sobota Smo uspesno
izvedli prav posebno srecanje, kjer sta si modrost in
mladost podali roke in v gibanju skupnih trenutkov
spletli mo¢no uceco se zgodbo.

V velikem Stevilu prostovoljnih dijakov smo se tako
odpravili po nase sosede — stanovalce Doma starejSih
Rakican. Z meSanimi obcutki smo Sli po njih ter jih
pripeljali z vozicki k nam na Solo.

Tako nas je obiskalo kar 30 stanovalcev.
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Namen srecanja je bila zanimiva oblika druZenja v naravi z gibalno telovadnim elanom ter
pridihom pogovarjanja, spoznavanja o najrazli¢nejsih zivljenjskih
izkusenj. Mislim, da smo bili odli¢ni ucenci, poslusalci, telovadci
in umovadci.

V drugem delu »Ponovno v Solskih klopeh« pa so lahko nasi
prijetni sosedje obujali spomine na Solo. Kako je bilo nekoc,
recimo, ko so ucenci morali z glasnim in stojeCim pozdravom
pocakati na ucitelja do Solskih pripomockov in raznih hruskastih

oblik vzgojnih metod pri nagajivosti.

Kako pa je danes? Na stenah ogromna »Ziva bela tabla«, ki vse
napise.

Pa vendar - Se vedno je danes ena plus ena dva in abeceda je e vedno abeceda

Kaj pa je z lepopisom ...

Nasi gostje so videli, kje in kako se uc¢ijo bodo¢i zdravstveni delavci, ki bodo morebiti kdaj tudi
njihovi negovalci.

Ob kavici in piskotih ter ob poslusanju glasbe smo drug drugemu popestrili dan na svojstven
nacin, se uglasili s srénostjo, umirili svoje misli in se obdarili z modrostjo.

Tudi smeh in dobra volja sta bila kar zvesta spremljevalca tistega bogatega dne.

Sabina Sebjan Jaklin in Danijela Zelko-Skali¢

IZKUSNJE S PRAKSE V 3. IN 4. LETNIKU

Prakti¢ni pouk je najbolj kljucen del nasega izobrazevanja. Tako v 3. kot tudi v 4. letniku se

nauci$ veliko le na ta nacin - S prakti¢cnim delom.
3. letnik — Od teorije k praksi

V 3. letniku smo se prvi¢ odpravili na oddelke Splosne bolnisnice Murska Sobota. Bili smo
zagnani in radovedni in neucakani po novih izkusnjah. To je bil ¢as, ko smo prvi¢ zaceli
opravljali naloge, ki so bile bolj povezane z dejanskim delom. Med prakti¢nim poukom smo
pridobivali osnovna znanja o negi pacientov, merjenju vitalnih funkcij, sodelovanju v timih ter
se ucili o razlicnih medicinskih postopkih. Pogosto smo tudi prosili mentorja oziroma
profesorja za pomoc, saj se najve¢ naucis iz napak. Poleg tega smo zaceli oblikovati odnos do

bolnikov in boljSe spoznali, kako pomemben je na¢in nasega ravnanja in komunikacije z njimi.

4. letnik — Vedja samostojnost in odgovornost
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Prestop v 4. letnik je prinesel nekaj
sprememb, saj smo imeli ze vec e ERNI ODDELE |
izkusSenj in samozavesti, tako pa
postanes tudi bolj odgovoren pri
svojem delu. Svoje znanje Se bolj
nadgrajujemo in delo opravljamo bolj
samostojno. Profesorji nas Se véasih
kaj usmerijo ali popravijo oz.
dopolnijo, vendar ze vec¢ino odlocitev
sprejmemo sami. V zadnjem letniku je
praksa tudi bolj ciljno usmerjena -
priprava na maturo. Po opravljeni
maturi (prakti¢en del), smo pripravljeni
na izzive, ki nas ¢akajo po zakljuc¢ku

srednje zdravstvene Sole, saj bomo

postali zdravstveni tehniki.

Dijakinje 4.b razreda z mentorico, prof. Tanjo Flegar, na praksi

Nika Krizani¢

NA KIRURSKEM ODDELKU ...

Hitro mine, vsakic je vedno nekaj novega ...

Joj, te grozne pisave zdravnikov ...

Pri voZnji bolniSke postelje bi skoraj potrebovali voznisko
dovoljenje.
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Ko is¢em zdravila ....

Se malo pa bom lahko kirurginja @

Dijakinje z mentorico

ZELENI UTRIP RDECEGA SRCA

Na nasi Soli izvajamo projekt ZURS — Zeleni utrip rdecega srca. Projekt zajema promocijo,
prostovoljstvo in medgeneracijsko druzenje. Namen projekta je spodbujanje zdravega

zivljenjskega sloga. V tem sklopu izvajamo preventivne zdravstveno-vzgojne delavnice.
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Delavnice ze potekajo vsak prvi petek v mesecu (imenovan zeleni petek) v trgovskem centru

v Maximusu.
—

a | t
| "|'|! ’“"Eﬁ -"" | Solski mentorji in dijaki namre¢ na stojnicah izvajamo

brezpla¢ne meritve krvnega tlaka, meritve saturacije —
nasicenost krvi s kisikom in bazalno stimulacijo rok. Zdrav
zivljenjski slog promoviramo tudi s  promocijskim

gradivom.

Zeleni ¢etrtek - ZRNO
PRIJATELJSTVA

z  zdravstveno-vzgojnimi  delavnicami v

trgovskem centru Maximus Murska Sobota.

Dijakinje Ema Juki¢, Zana Voros in Patricija

Zizek; vse iz 3. a, so mimoido¢im opravljale

obiskovalci.

Zeleni pogovori so bili obarvani z lepimi mislimi. Gospa Edita je z nami podelila misel o

TN 2Q (PN s v
! b4
le tisti, ki s tabo obcuti, ' .m my% Sy}
,"-:.' V' N tingne prifs

prijateljstvo, ki pravi:

»Ne tisti, ki s tabo Se joka,

ne tisti, ki joka s teboj,

ta pravi prijatelj je tvoj.«

Zdravstveno-vzogni del pa - " Imiiscospciazios

; #kamencekprijaznosti
je bil usmerjen v preventivo,
in sicer osves¢anje o raku
na modih in o raku na
dojki (Movember, Roza

oktober).
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Dijakinji Melanija Stojan in NejSa Rajtar iz 4. K pa sta se s svojo prisotnostjo, sr¢nostjo in

prijaznosto posvetili k izvajanju masaze rok.
ZURSTIM

Danijela Zelko Skali¢ in Sabina Sebjan Jaklin - mentorici

PROSTOVOLJNO SOCIALNO DELO - POMOC
PARAPLEGIKOM

21. januarja 2025 sva se s soSolko udelezili prijetnega dogodka, kjer smo skupaj z invalidi na

vozic¢kih preziveli P AVAVAVAVAVVAVAVAVATAYE
— — — — H

dopoldne ob bovlanju. Za

naju je bila ta izku$nja

precej Custvena ter

izjemna.

Posamezniki, ki so se

udelezili, SO bili

neopisljivo prijazni ter polni veselja, kljub omejitvam, ki jim jih je prineslo Zivljenje.

S sosolko sva jim prinasali bovling Zoge, saj jih zaradi svojega stanja niso bili zmozni prinesti
sami. Morava pa
poudariti, da to ni bila le
fizicna pomoc, temvec
tudi nekaj, kar naju je

zelo razveselilo.

Opazovali sva jih, kako
jih le Se tako majhen uspeh spravi v boljSo voljo. Na koncu dneva sva se pocutili zelo izpolnjeno
ter prijetno, saj je pomembnost male pomoci ter prijaznosti, ki jo lahko nekomu nudimo,

neprecenljiva.

Upava, da bova $e kdaj imeli to priloznost sodelovanja v podobnem dogodku, saj je bil dan poln

srénih trenutkov, ki nama bodo ostali v lepem spominu.

Lara Ferencek in Blazka Prkié, 3. b
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Zivljenje s paraplegijo
Kaj sploh pomeni izraz paraplegija? Paraplegija je ena izmed vrst ohromelosti. Ta se izraza kot
prizadetost 0z. popolna ohromelost obeh spodnjih okonéin. Ceprav si marsikdo to predstavlja
kot nekaj oviranega, sramotnega pa tudi nekoristnega, je ve€ina ljudi s tak§nim prizadetjem
vseeno optimisti¢nih. Kljub oviranosti gibanja Se vseeno radi uzivajo ter se sproscajo ob raznih

Sportih. Eden izmed teh je tudi kegljanje, na katerega sem se udelezila tudi jaz, in sicer v

Radencih.

Tam smo jim zraven pomo¢i nudili §¢ oporo in druzbo, ki so jo oz. jo Se potrebujejo. Vsi SO
zelo dobri ljudje, polni zivljenja, pozitive, humorja ter sre¢e. Njihova druzba je prijetna in polna
topline. V tem trenutku sem spoznala pravi pomen srece v zivljenju: »Ne glede na okolisCine,
se moramo imeti radi - taksne kot smog, to je najvecja sreca, s katero si gradimo kakovost in

kvaliteto nasega Zivljenja.

Lara Krancelbinder, 3.c

DUSEVNO ZDRAVJE - promocija v avli ole

6. novembra 2024 smo
dijaki v sklopu programa

»Zeleni utrip  rdecega

srca«, s pomodjo profesorice Danijele Zelko Skali¢, v prostorih

jedilnice naredili trznico na temo DuSevno zdravje.
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Predstavili smo dusevno zdravje ¢loveka, ki je v globoki depresiji. Zraven predstavitve, masaze

rok, barvanja mandal in brskanja po literaturi, ki nam je lahko v pomoc, so se ostali dijaki lahko

okrepcali s hokuspokus napitkom ter napolitankami in

bomboni.

Na tablo smo napisali naslov »Kaj me muci?« in dijaki so tablo popisovali s svojimi tezavami

in skrbmi, ki jih trenutno pestijo. In tako tezavo iz sebe prenesli na tablo.

Eva Tompa, 2. b

POUK GOSPODINJSTVA - kako kuhamo in pe¢emo ...

Pri pouku gospodinjstva smo se lotili peke cokoladnih mafinov. Dve soSolki sta bili zadolzeni
za pripravo mase, kjer sta odmerjali in mesali sestavine, ostali pa smo pomagali pri pripravi
prostora, prinasanju  pripomockov  in
sestavin. Skupaj smo poskrbeli, da je delo
poteklo hitro in organizirano. Ko so bili
model¢ki napolnjeni z maso, sSmo jih
postavili v pecico in nestrpno ¢akali, da so

mafini zlato rjavo vzhajali.

Medtem ko so se mafini pekli, smo

pospravili delovno povrsino, pomili posodo
in pripravili kroznike za serviranje. Na koncu smo vsi skupaj uzivali ob pogledu na nase

cudovite mafine, ki so bili mehki in rahli z bogatim ¢okoladnim okusom.
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Pri gospodinjstvu pa ne pripravljamo le
slas¢ic. Pogosto kuhamo razli¢ne jedi
od palacink do pizze, u¢imo se priprave
uravnotezenih obrokov in spoznavamo
osnove prehrane. Poleg kuhanja se
uc¢imo S$e, kako pospravljati kuhinjo in
delati kot ekipa. Taksna prakti¢na znanja

S0 nam v veselje in nam pomagajo razvijati

spretnosti, ki jih bomo uporabljali celo zivljenje.

Tjasa Titan, 2. b

UCENJE IN REKREACIJA NA GORENJSKEM IN
PRIMORSKEM - PESTRA JE NASA SLOVENIJA

V zacetku prej$njega septembra smo se drugi letniki odpravili na Gorenjsko. Prvi postanek je
bil na letalis¢u Brnik, tam so nam razkazali helikopter in njegovo opremo. Vanj smo se lahko
tudi usedli in fotografirali. Pot smo nadaljevali po poteh kulturne dedis¢ine, kjer so nam

Sodelujemo pri demonstraciji
helikopterskega resevanja - Brnik.

animatorji povedali cel kup zanimivosti in nam
razkazali hiSe nasSih literatov (Jalen, Finzgar in
Cop). Pot smo nadaljevali na Primorsko. Naslednji
dan so nas cakale Sportne aktivnosti (plavanje,
supanje in odbojka na mivki). Po kosilu smo se z
ladjico odpravili na panoramsko voZnjo po
Slovenski Obali. Tretji dan smo si ogledali
Secoveljske soline in se utrujeni odpravili domov.
Projektna dneva nam priblizata naso domovino in
jo predstavita v vsej kulturni in geografski
raznolikosti pa, da ne pozabimo omeniti tudi
kulinari¢nega razvajanja v hotelu Lucija.




Naslednji dan smo kolesarili z gorskimi
kolesi, kar je bilo zelo adrenalinsko,
plezali smo po skalnati steni, nekateri smo

Si V jezeru tudi pomocili noge. Ko smo se

odpravili domov, pa nismo mogli mimo
Bleda, da ne bi pojedli vsaj ene blejske

rezine.

Zana Martinec, 2. b

UCENJE MALO DRUGACE

Leto$nji 2. letniki so 3 dni spoznavali del Gorenjske, zlasti kulturno dedi$¢ino v Zirovnici, in

del Primorske, saj so topli septembrski dnevi omogocili kopanje v izolskem Simonovem zalivu.
Brez spremstva profesorjev seveda ni §lo, torej smo za druzbo poskrbeli razrednik Goran Spilak
in razredni¢arke Lea Flisar Miholi¢, Danijela Zelko Skali¢, Tanja Flegar in Brigita Stumpf

Sovi€. Vse organizacijske niti pa je usmerjala profesorica Tatjana Pernat S¢ancar.

Prvi dan nase ekskurzije, 9. 9. 2024, smo si najprej ogledali helikoptersko enoto nujne
medicinske pomoci v blizini letalis¢a Brnik. Ta deluje v sklopu slovenske vojske in gorske
reSevalne sluzbe. Vodja brniske ekipe HNMP, Uro§ Lampic, dr. med., se je posalil, da je
sodelovanje z vojsko kot «dogovorjena poroka«. Nekateri pogumnejsi dijaki so si helikopter

ogledali tudi v notranjosti.

vwe

v kateri se je rodil pisatelj in duhovnik Janez Jalen, avtor znanega romana Bobri. V njem je
pripovedoval o Zivljenju kolis¢arjev na Ljubljanskem barju, in to kar 2000 let pred nasim

Stetjem.
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V Zirovnici pa smo obiskali rojstno hiso Matije Copa, znanega jezikoslovca in najboljsega
PreSernovega mentorja ter prijatelja, ki je nesre¢no utonil v Savi. Zalosten PreSeren mu je
posvetil sonet Matiju Copu in pesniska
umetnina predstavlja zaletek epa Krst pri

Savici.

V Copovi hisi je bilo prijetno, zunaj pa so se nad
Zirovnico zgmili &ri oblaki, iz katerih je lilo
kot iz skafa. Kljub temu smo si ogledali
notranjost hise, ki je spremenjena v muzej, v
katerem se sreCata izobraZenost in kulturna
dedisC¢ina. Med ogledom razstave smo se

spomnili tudi na t. i. ¢rkarsko pravdo. Veter se

je zakadil v nase deznike, jih obracal, zato zal
nismo odsli v Doslov¢e, rojstno vas Frana SaleSkega FinZgarja, avtorja zgodovinskega romana

Pod svobodnim soncem.

Poslovili smo se od dezevne Gorenjske in upali na son¢ne primorske zarke. In res, pricakalo
nas je toplo sonce. Namestili smo se v hotel Lucija in se zvecer sprehodili po Portorozu, v

katerem ni bilo nobene gnece.

Naslednji dan, torek, 10. septembra, je bil poln aktivnosti. Najpogumnejsi so poskusili ves¢ine
na supu in nekaterim je §lo supanje dobro od rok. Odbojka na mivki je bila precej tekmovalna,
kopanje v toplem morju pa je vecini zelo prijalo. Damjana Pajzlar, profesorica $portne vzgoje
in uciteljica plavanja, je preverila naSe plavalne sposobnosti. Nekateri pa so si po kopanju

pridno nabirali D-vitamin.

V hotelu so poskrbeli za nase lacne zelodcke in po kratkem pocitku smo odkorakali do obeh
ladjic v Portorozu. Rahla sapica nas je hladila in voznja z ladjo od Portoroza do Pirana ter Se
malo proti Izoli nam je omogocila drugacen pogled na naso obalo, z morja se pac lepSe vidi.
Dekleta so uzivala v fotografiranju in verjetno kar sproti ustvarjale fotke za spletne objave.
Spreten kapitan je ladjo zasidral, da smo varno stopili na pomol in se odpravili po strmi poti do
zupnijske cerkve sv. Jurija nad Tartinijevim trgom. Pogled s hriba na morje je bil velicasten,
pogled na Piran pa nam je ponudil stiskajoce strehe piranskih hiS. VozZnja z ladjo v Portoroz je

minila, kot bi pihnil. Zvecer smo se druzili in sprehajali ob obali.

Krajinski park Secoveljske soline
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Zadnji dan naSe ekskurzije, v sredo, smo bili polni morskih vtisov in sprehodili smo se Se po

starih seCoveljskih solinah v Seci in si ogledali film o zivljenju solinarjev v preteklosti.

Na slovenski obali
se razprostira eden

najlepsih naravnih

in kulturnih

biserov Slovenije,
Krajinski park

Secoveljske soline.

Tu v sozitju

cloveka in narave domuje Ze stoletja stara tradicija pridelave soli, ki je od srednjega veka pa do
danes ustvarila in ohranila edinstveno solinarsko pokrajino. V THALASSO SPA LEPA VIDA
nudijo gostom posebno dozivetje tradicionalnih talasoterapij v edinstvenem naravnem okolju
sredi solinskih polj. Solinsko blato in slanica sta najpomembnejSa dejavnika v talasoterapiji, ki
izkori$¢a blagodejne uéinke produktov morja, morske obale in klime za krepitev naravne

odpornosti ter za izboljSanje sploSnega pocutja.
Teh terapij nismo mogli doZiveti, ker smo se utrujeni, a polni prijetnih dozivetij, vrnili domov.

Brigita Stumpf Sovi¢, prof. sloven$¢ine

PRVA POMOC - teoreti¢no znanje utrjujemo s prakti¢nimi
vajami

Poznavanje osnov prve pomoc¢i nam
kozmetiCarkam poveca samozavest, saj
bomo pripravljene na nepricakovane
situacije, kar je kljuno tako za naSo
varnost kot za zaupanje strank. Ker bomo
zaradi narave dela imele pogosto opravka
z instrumenti in kemikalijami, kar pa

lahko povzroci razli¢ne poskodbe, je prav,

da obvladamo osnove prve pomoci in nasa
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razrednicarka se zelo trudi, da osvojimo tako teorijo kot prakso, da nam bo v zivljenju varneje.

Larisa Kauter, Ana Marija Kerec, Alina ZiZek,

Melani Kous, Vori, 4. k
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JANUAR - DAN BREZ CIGARETE —

NAJ POSTANE NASE ZIVLJENJE BREZ
KAJENJA

Dijakinje razglabljamo, kako reci cigareti STOP oz. sploh
ne kaditi.

31. januarja po svetu praznujemo svetovni dan brez cigaret.
Zato sva se s sosolko odlocili, da nastejeva nekaj Skodljivih

lastnosti in svetujeva, kako se izogibati cigaretam.

Svetujeva, da cigaret sploh ne poskusamo, se ne druzimo z

uporabniki cigaret in ne podlezemo pritisku vrstnikov; poleg

vseh negativnih u¢inkov pa stane veliko denarja.

Kajenje ima Stevilne negativne posledice in ni le grda razvada. Negativno vpliva na vse organe
v telesu, se posebej na pljuca, vsebuje vsaj 60, dokazano, karcinogenih kemikalij, povisa krvni
tlak, povzroca glavobol, omotico, motnje spanja, zmanjsuje plodnost, pospesuje staranje koze

in upocasnjuje celjenje ran.

Ljudem, ki kadijo,
svetujemo, da c¢im prej
prenehajo. S kajenjem ne
Skodijo le sebi, temvec
tudi ljudem v okolici
(pasivno kajenje). Ce ne
morejo prenehati sami,
svetujeva nikotinske
nadomestke oziroma

primerno terapijo.
KAJ JE KAJENJE?

Kajenje je eden

najpogostejsih  vzrokov

smrti, ki ga je mogoce

prepreciti.
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KAJ SE DOGAJA Z NASIM TELESOM, KO PRENEHAMO KADITI ?

Prej, ko kadilec neha kaditi, hitreje zmanjs$a tveganje za raka, bolezni srca in pljué, ter druge

bolezni, ki so povezane s kajenjem.

Opustitev kajenja pomeni tudi prekinitev kroga odvisnosti.

KAKO LAHKO PREPRICAMO OSEBO, DA NEHA KADITI?

Poskusila  Dbi
jo prepricati
tako, da bi ji
povedala, na
kaksne nacine
kajenje slabo
vpliva na
njeno
zdravje. Torej
bi ji povedala,
da  kajenje
povzroca
bolezni srca
in ozilja ter
plju¢ in da
povecuje

moznost, da zboli za rakom. Povedala bi ji tudi, da dim, ki se nalaga v pljucih, povzro¢a okvaro
ozilja. Ljudi bi nagovorila z stavki, kot so: Cigareta je majhna, a njen vpliv je ogromen, zato
prenehaj in pridobi nadzor nad svojim telesom, dokler ima$ Se mozZnost. Po 24 urah brez
cigarete se tveganje za sréni napad Ze zmanjSuje! Cigareta je kot neiskren prijatelj - obljublja

sprostitev, a ti krade zdravje.

Nekadilka z razlogom

Zana Martinec, 2. b
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TOSMOMI-1.B

Smo zelo povezani razred ne glede na to, da prihajamo iz razli¢nih koncev Slovenije. Na to Solo
smo prisli s podobnimi cilji in
zeljami, da bi pomagali vsem
tistim, ki potrebujejo naso pomoc.
Na$ razrednik je vesel, da smo
mesani razred, fantje in dekleta iz
vseh koncev in krajev. S prvim
Solskim dnem smo spoznali, da
smo se odlo¢ili za pravo Solo. Radi

smo v druzbi drug drugega in si

nudimo  medsebojno  pomoc.

Veseli bomo, ¢e bomo vsa 4 leta dobro izpeljali in ga vsi uspesno zakljucili.

Klara, Tjasa, Eva, Flora
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UREJENI ZA DOBRO POCUTJE
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PEDIKURA

Rada bi vam predstavila pedikuro. Vejo v
kozmetiki.

Pedikura je negovanje zdravih, utrujenih in lazje
poskodovanih nog.

Zacetek pedikure je Ze v pradavnini. Skozi
zgodovino je pedikura dobila pomembno mesto, saj
je €lovek zaradi kulturnih, vremenskih in socialnih
razmerij stopala »odel« v obutev, ta pa zaradi neprimerne velikosti, oblike in materiala prinasa
nemalo tezav s stopali. Strokovno nego stopal so se ukvarjali ze v starem Egiptu. Otis¢ance in
kurja ocesa je omenjal Hipokrat, ki je spoznal potrebo po mehanskem odstranjevanju trde in
debele plasti koze. On naj bi tudi izumil skalpel za odstranjevanje trde koze. V Sloveniji se je
pedikura zacCela razvijati po prvi svetovni vojni.

Lo¢imo:

- Estetsko pedikuro - pri njej izvajamo postopke, s katerimi
noge lepSamo (odstranjevanje porozenele koze, na lahko
dostopnih mestih odstranjevanje otis¢ancev in plitvih kurjih

oces, CisCenje obnohtnih predelov, oblikovanje in lakiranje
nohtov) in lajSamo tezave utrujenih nog (masaza nog).

- Medicinska pedikura - opravljanje medicinske pedikura
zahteva

poglobljena
znanja,
izkuSnje in
izjemo preciznost. Poleg postopkov nastetth  pri
estetski pedikuri, izvajamo sanacije ragad (globljih
koznih razpok na peti, pa tudi drugih delih stopala),
odstranjevanje globljih in tezje dostopnih otiS¢ancev in kurjih oces, sanacije vrascenega
nohta, oskrbo zulja, protetiko (izdelava nadomestka za odstranjen del nohta), pedikuro
sladkornemu bolniku ... Izjemnega pomena je pri obravnavi teh problemov tudi
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ustrezno svetovanje stranki. Le tako je delo uspesno, saj je cilj reSevanje problema ne le

blazitev njegovih posledic.

Takole pa izgleda delo v Solskem kabinetu. Nase nogice so vedno urejene ...
Lea Trstenjak

MANIKURA

Manikura pomeni skrb za lepe roke (mani (lat.) — roke, cure (lat.) —
skrb). Manikura se je razvila Ze pred vsaj 4 tisoCletji, saj so ljudje ze od
nekdaj posvecali veliko pozornosti negi nohtov. Za opravljanje same
storitve pa je potrebno poglobljeno in strokovno znanje o boleznih koze

in nohtov.

Osnovni namen manikure je skrb za naSe roke in nohte, da
bi ostali zdravi. Manikura se namre¢ izvaja zenskam in
moskim, razlika je le v tem, da se Zzenskam po poliranju
nohtov nanje obiajno nanese barvni lak, moskim pa
poseben lak z vitaminom E, ki nima sijaja in daje povsem
naraven videz. Del manikure je tudi zaS¢ita in obnova
krhkih, lomljivih in pogrizenih nohtov. V ta namen se
uporabljajo posebni geli. Manikura je priporocljiva tudi za
osebe, ki pri svojem delu pogosto in veliko mocijo roke ali
pa veliko uporabljajo Cistila ter gumijaste rokavice. Storitev
je
primerna
za vse ljudi, ki se zavedajo, da so zdrave in
lepe roke ter nohti prvi pokazatelj zdravja in

urejenosti pri ¢loveku, s katerim se sre¢amo.

Pred zacetkom dela obvezno razkuzimo
strankine roke in jih pregledamo vse do
komolcev. Ce opazimo kak$ne spremembe
koze ali nohtov, stranko napotimo do

zdravnika.

Po pregledu rok zaénemo s samim

postopkom.
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Najprej je potrebno odstraniti povrhnjico. Tega se je najlazje lotiti s posebno $¢etko. Po

odstranjevanju povrhnjice je potrebno nohte umiti z mla¢no vodo, nato pa jih povsem posusiti.

S tem se izognemo ve€ini teZav z razpokanimi

rokami.

Po lakiranju nanesemo olje za obnohtno kozico. Na koncu $e naredimo masazo rok in nohtov,

s katero se doseze voljnost, proznost, pospesi se prekrvavitev rok in izboljsa sestava koze.

A,

B

e

)

g

Kaja Mauko

OSEBNA HIGIENA
KAJ JE OSEBNA HIGIENA:

Osebna higiena se nanaSa na prakse in navade,
ki jih posamezniki izvajajo za ohranjanje
Cistega in zdravega telesa. To vklju€uje redno
umivanje rok, prhanje, nego zob, vzdrzevanje
¢istoce koze in las ter skrb za nohte. Osebna
higiena je pomembna za preprecevanje bolezni,
zagotavljanje dobrega pocutja in ohranjanje
socialne sprejemljivosti. Dobre higienske
navade prispevajo k splosnemu zdravju in
dobremu pocutju

posameznika.

KORAKI
UMIVANJA:

1.Pripravimo vse
stvari, Ki jih
potrebujemo za

umivanje.

2. Posteljo naravnamo na primerno visino.
3. Naredimo paket in pacientu OBVEZNO povemo, kaj bomo delali.
4. Najprej izvedemo higieno ustne votline.

Potem umijemo obraz, vrat, prsni kos, roki,

hrbet in nogi. Anogenitalna nega je vedno na koncu.
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5. Pod glavo namestimo nepremocljivo zascito za posteljo. Pri umivanju pacienta ves ¢as
pokrivamo, da ga ne zebe in mu zagotovimo zasebnost.
6. Preverimo temperaturo vode (ne sme biti premrzla ali prevroca)

7. Predel telesa najprej zmo¢imo z vodo, nato ga namilimo, speremo in dobro obriSemo.

8. Milimo vse razen OBRAZA.

PRIPRAVA PRIPOMOCKOV:
e Umivalnik, vr¢ s toplo vodo
e Losjon zatelo
e 2 umivalni krpici
e Pripomocke za ustno nego
e Nepremocljivo zascito za posteljo
e Rokavice
e Nepremocljiv predpasnik
e 2 brisaci
o Cisto osebno perilo (pizama)
e Cisto posteljno perilo
e KoS$ za umazano perilo, kos za odpadke iz zdravstva

e (e ima pacient plenico, si pripravimo e le-to.

DELO NA PRAKSI V BOLNISNICI:

Zjutraj pridemo na oddelek, potem nam profesorica preda paciente in

nam pove o njihovem zdravstvenem stanju, da

vemo, kako ravnati z njimi.

Potem pacienta zbudimo, mu ponudimo tekoc¢ino in tablete, ¢e jih mora

vzete na teSce.

Pacientu se predstavimo in mu povemo, da bomo mi danes z njim in da

ga negovali. Povemo mu tudi vse, kaj bomo poceli.

Potem si pripravimo vse za posteljno kopel.
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Preden ga gremo umivat, Se zmerimo vitalne funkcije (krvni tlak, telesna temperatura,
saturacija kisika v Kkrvi,

pulz, dihanje ...)

Pacienta umijemo in ga
uredimo (to pomeni, da

uredimo pricesko, nohte,

ga namazemo s kremami,

da odstranimo rdecine.)
Pomembno je, da pacientu ves ¢as ponujamo teko¢ino.

Namestimo ga v udoben polozaj. Ko prinesejo zajtrk, ga namestimo v sedeci polozaj, mu
damo zai¢ito in hrano. Ce rabi pomo¢ pri hranjenju, ga hranimo MI, &e pa ne, pa se hrani

SAM.

Na koncu vse pospravimo, uredimo posteljo in okolico ter prostor. Vpisemo vse izmerjene

vrednosti v temperaturni list in negovalno dokumentacijo.

Ne pozabimo naslednjega:

S PACIENTOM JE POTREBNO VES CAS KOMUNICIRATI!
Na prvem mestu je vedno PACIENT!!

Do pacientov moramo biti potrpeZljivi, spostljivi in predvsem socutni, saj so to bolni ljudje in

je z njimi potrebno ravnati spostljivo. Zagotoviti jim je potrebno zasebnost.

Tia Trstenjak, 3. ¢
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