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MODRI  DIRKAČ 

                                HITRE ZDRAVSTVENE NOVICE 
LETNIK : 10                           DATUM  28.03.2011                                            Štev.:    453

106. SEJA STROKOVNEGA 
SVETA SPLOŠNE BOLNIŠNICE 

 
Na 106. seji strokovnega sveta 
Splošne bolnišnice Murska 
Sobota, ki je bila 21.03.2011,  smo 
pregledali zapisnik 105. seje in ga 
sprejeli z dodatnim priporočilom, 
da se mladi zdravniki, ki so v 
bolnišnici  na kroženju udeležujejo 
izobraževanj. 
Pri tč.2. je Natalija Zrim podala 
podatke o realizaciji programa za 
obdobje 1-2/2011: Podatki za prva 
dva meseca kažejo, da je program 
ABO izpolnjen 97,6-odstotno. 
Interne plane SPP niso izpolnili na 
kirurškem, internem in 
ginekološkem oddelku. Povprečna 
bolnišnična utež znaša 1,31, 
februarska celo 1,39. Tudi 
program neakutne bolnišnične 
obravnave ni izpolnjen. Realizacija 
na negovalnem odseku je 84,9-
odstotna, na PBZ oddelku pa 61,7-
odstotna. 
Planirana ležalna doba v bolnišnici 
znaša 5,2 dni, trenutno realizirana 
je 5,5 dni. Plansko LD presegajo 
interni oddelek (za 3,27 dni) ter 
otroški oddelek (za 0,36 dni).  
V specialistični ambulantni 
dejavnosti ni izpolnjen plan v 
kardiološki, gastroenterološki 
očesni, ORL ambulanti, ortopediji, 
kirurških ambulantah, urgentni 
kirurški ambulanti, mamografije, 
amb. za bolezni dojk, RTG slikanja 
ter fizioterapija. Plan ambulantnih 
operacij sive mrene je izpolnjen 
51,5-odstotno. Ves hospitalni 
program op. sive mrene je s 
1.1.2011 prenešen v ambulantno 
dejavnost. Razlaga ZZZS je, da 
tudi če je pacient hospitaliziran 
zaradi op. sive mrene in tudi če 
leži več dni, se sme operacija 
evidentirati in zaračunati 
ambulantno, drugače sledi 
pogodbena kazen. Plan dializ je 
izpolnjen 85-odstotno. 
Pripravljen je predlog za 
prestrukturiranje prospektivnega 
progama, zaprosili bomo tudi za 
soglasje Ministrstva za zdravje. 

V razpravi so predstojniki oddelkov 
izpostavili, da je bilo leto 2010  
težko, vendar so s skrajnimi napori 
opravili planirano delo in menili, da 
bo težko delati še bolj optimalno. 
Na področju operative bomo 
pristopili k  opremi dodatnih 
prostorov za operativo (očesne 
operacije).  
Sprejeli smo sklep: O zagotovitvi 
planiranega dela v letu 2011 se 
bodo dogovarjali ločeno z 
operavitnimi  in internističnimi  
dejavnostmi. 
Pri tč.3. je Mag. Zdenka Gomboc 
predstavila kazalnike kakovosti, ki 
so sestavni del poslovnega 
poročila in smo jih obvezni voditi. 
Nekateri so bili že predstavljeni na 
strokovnem kolegiju zdravstvene 
nege: število padcev iz postelje, 
število razjed zaradi pritiska.  
Strokovni svet je bil seznanjen, da 
je svet zavoda Splošne bolnišnice 
M. Sobota  obravnaval  
Nacionalno strategijo  kakovosti in 
varnosti v zdravstvu-akreditacijo 
zdravstvenih ustanov.  Člani sveta 
zavoda  so bili seznanjeni   o 
razvoju sistematičnega vodenja 
kakovosti in varnosti, razvoju 
kulture varnosti in kakovosti, 
vzpostavitvi  sistema 
izobraževanja  in usposabljanja s 
področja kakovosti in varnosti ter 
razvoj sistema za izboljšanje 
učinkovitosti kliničnega dela in 
sprejeli sklep, da Splošna 
bolnišnica pristopi k akreditaciji 
DNV  in pridobitvi certifikatov 
kakovosti HIHAO. 
Pri tč.4. smo se seznanili s 
preselitvijo  urgentne službe iz 
Zdravstvenega doma Murska 
Sobota na lokacijo v krg. blok naše 
bolnišnice. Z delom prične 
1.4.2011, ko bo tudi otvoritev nove 
lokacije. Urgentna služba bo v 
bolnišnici delovala vsak da od 
20.00 do 06.00 ure zjutraj, ob 
vikendih od petka ob 20.00 do 
ponedeljka do 06.00 ure zjutraj 
neprekinjeno 24 ur. Ob vikendih 
bo od 8.00 do 14,00  na krg. 
oddelku dežurna otroška in šolska  
medicina. Nov način dela velja  za 

prebivalce Upravne enote Murska 
Sobota. V  ponedeljek bo razgovor 
predstavnikov Ministrstva za 
zdravje, zdravnikov in 
predstavnikov Zdravstvenega 
doma Murska Sobota. Predstojniki 
so v razpravi  postavili določene 
pomisleke in predlogi, ki bodo na 
seji v ponedeljek obravnavani. Pri 
tč.5. Razno smo se dogovorili,  
A)da znotraj bolnišnice pri 
naročanju preiskav  moramo 
uporabljati interne napotnice, 
B) da bomo vpeljali  drugačen 
način vnosa rtg slik v Birpis, ker 
prihaja v dosedanjem načinu do 
napačnega vnosa in ni mogoče 
najti slik v sistemu. Predlog je, da 
bo iskalni element matični indeks, 
C)da bomo na naslednji seji 
obravnavali razdelitev sredstev za  
strokovna izobraževanja v letu 
2011,  
D) na naslednji seji bomo dorekli  
mentorstvo in mentorske dodatke. 
 
 

Asist. Daniel Grabar, dr.med.spec. 
Strokovni direktor 

 
 
 
◊ 18. SEJA STROKOVNEGA 

SVETA ZDRAVSTVENE 
NEGE 

 
Na 18. seji strokovnega sveta 
zdravstvene nege, ki  je bila 
22.03.2011 je Edvard Jakšič, dipl. 
zdravst. mag. zdravstvene nege, 
predstavil  magistrsko nalogo z 
naslovom »Nekateri vidiki  
zaznavanja nasilja med mladimi v 
teoretičnem in praktičnem  
izobraževanju za poklic tehnik 
zdravstvene nege«.   
Rezultati raziskave so zanimivi 
tudi za nas zaposlene, saj se 
praktični pouk dijakov izvaja  tudi 
na oddelkih naše bolnišnice. Dijaki 
so zaznali največ verbalnega 
nasilja, tudi kdaj s strani učiteljev, 
pacientov in mentorjev. So pa 
mladostniki občutljiva populacija, 
ki še iščejo svoj smisel in vlogo v 
svetu. Pomagajmo jim z besedo, 
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nasvetom, predvsem pa s svojim 
vzgledom. 
Pri pregledu zapisnika 17. seje  
smo pri  tč.1. obravnavali plačilo 
mentorstva mentorjem študentom 
na kliničnih vajah in se dogovorili, 
da bo  plačilo urejeno v skladu s 
pravnimi možnostmi še v tem 
mesecu. 
Skupina  za preprečevanje padcev 
je  opravila svoje delo. Zdenka 
Gomboc in  Simon Šemrl  sta 
predlagala, da bi bilo potrebno 
sprejeti enotne smernice, da bo 
vnos podatkov enoten in 
poenostavljen. 
SKLEP: 
1.  Skupina  za preprečevanje 
padcev bo dodelala  merila in 
predloge  ter pripravila protokol 
in  navodila.  
2. Sprejme se zapisnik  17. seje 
strokovnega sveta zdravstvene 
nege.  
Pri tč.3.  je vodja za kakovost 
Zdenka Gomboc predstavila  
rezultate spremljanja varnostnih 
zapletov v Splošni bolnišnici 
Murska Sobota. Rezultati kažejo, 
da smo na področju beleženja 
varnostnih zapletov zdaj sistem 
vzpostavili, sicer pa smo zabeležili 
v letu 2010 več padcev v 
primerjavi z letom prej. 
V nadaljevanju je Aleksandra 
Režonja predstavila Analizo razjed 
zaradi pritiska( RZP) za obdobje  
2010 in smernice za  leto 2011. V 
obširni razpravi smo obravnavali 
predloge in mnenja o pripomočki 
za preprečevanje  razjed zaradi 
pritiska in Marija Kohek je podala 
poročilo o delu skupine za to 
področje. 
Sklep: Skupina za oskrbo 
kroničnih ran bo pripravila 
priporočila in strokovne 
smernice za nabavo 
pripomočkov za vse oddelke. 
S 1. 4. 2011 je na pobudo  
Delovne skupine za oskrbo 
kroničnih ran imenovana 
koordinatorica za oskrbo ran na 
nivoju bolnišnice. To je Brigita 
Kovačec, dipl.m.s. iz Kirurškega 
oddelka, ki bo to delo opravljala 
dvakrat tedensko po štiri ure, ob 
torkih in četrtkih. Namen njenega 
dela je poenotiti prevencijo RZP in 
oskrbo ran po strokovnih 
smernicah  v procesu na  vseh 
oddelkih bolnišnice. Brigita 
Kovačec bo članica Strokovnega 

sveta ZN in bo na naslednji seji 
predstavila vizijo delovanja in cilje.  
Pri viziji in ciljih ZN v letu 2011 
smo si zastavili tudi izboljšati 
kazalnik kakovosti Število razjed 
zaradi pritiska. 
K tč.4. 
A) 
Seznanili smo se s sklepom Sveta 
zavoda, da bolnišnica pristopi k 
akreditaciji. 
B)  
Seznanili smo se z projektom 
skupne urgence. 1.4.2011, ko bo 
začela z delovanjem, bo v 
bolnišnici  otvoritev, kjer bo 
prisoten minister za zdravje 
Dorijan Marušič. Urgentna služba 
za območje Murske Sobote( torej 
področja, ki ga pokriva Zdravstveni 
dom Murska Sobota) bo ob 
delavnikih delovala v prostorih 
bolnišnice, v specialistični 
ambulanti Kirurškega oddelka od 
20,00 do 06,00 ure in ob sobotah 
nedeljah ter praznikih  od 6h do 
6h, torej 24 ur. 
C) 
Vsi vabljeni na interna strokovna 
izobraževanja, »modre srede«. Za 
udeležbo si evidentiramo  
strokovno izobraževanje. 

                                                                                    
Metka Lipič Baligač, dipl.m.s. 

Pom.direktorja za podr. ZN 
 

 
PREDSTAVITEV IZKUŠENJ Z 
AKREDITACIJO V 
ZDRAVSTVENIH USTANOVAH 
SEKCIJA – KAKOVOST V 
ZDRAVSTVU 
 
Minulo sredo 23. 3. ob 17. uri so 
se člani sekcije in vabljeni zbrali v 
prostorih URI Soča z namenom, 
da slišijo prve izkušnje na področju 
akreditacije v bolnišnicah.  Glavni 
povezovalec srečanja je bil 
predsednik sekcije, Daniel Grabar. 
Nalogo strokovne organizacije 
srečanja pa je prevzela Danica 
Šprajcar iz Golnika. 
Ker gre za trenutno zelo aktualno 
področje je morda prav, da na 
kratko opredelimo, da je 
akreditacija  zdravstvenih zavodov 
proces, ki ga vodi zdravstveni 
zavod sam, bodisi v obliki 
samoocenjevanja ali notranje 
presoje,  bodisi kot zunanja 
presoja s pomočjo zunanje 
organizacije, ki presodi ali 
zdravstveni zavod izpolnjuje 

vnaprej pripravljene standarde 
kakovosti. Akreditacijo kot način 
zunanje presoje kakovosti in 
varnosti zdravstvenih obravnav v 
Sloveniji med drugim potrebujemo  
tudi zaradi vključitve v širši 
evropski prostor, ki ga odpira 
Direktiva o čezmejnem prostem 
pretoku pacientov.  
Povedano preprosto, zdravstvene 
ustanove, ki bodo imele 
mednarodno priznano akreditacijo 
bodo bolj konkurenčne v primerjavi 
s tistimi, ki slednje ne bodo imele. 
 
 Doslej je nekaj slovenskih 
zdravstvenih ustanov že uspešno 
vzpostavilo sisteme kakovosti in 
posledično prejelo certifikate ali 
priznanja kot so ISO 9001, Model 
poslovne odličnosti (EFQM, ali kak 
drugi).  
In ni naključje, da so se prav 
slednje (večina spodaj navedenih) 
odločile za mednarodno 
akreditacijo, za kar jim gre tudi vsa 
pohvala in čestitka. 
  
Svoje izkušnje iz akreditacijskega 
postopka  po standardu NIAHO so 
zelo dobrohotno in nesebično 
predstavili predstavniki Splošne 
bolnišnice Jesenice, Ortopedske 
bolnišnice Valdortra, Bolnišnice 
Golnik - KOPA in URI Soča. Med 
slednjimi je nekoliko odstopala 
Ortopedska bolnišnica Valdortra, 
ki se je za izjemo od ostalih 
odločili za akreditacijo po 
standardu NIAHO brez uvedenega 
standarda ISO.  
Vsi predstavniki so pohvalili 
izjemno pozitiven in profesionalen 
pristop presojevalcev iz tujine. 
Komunikacija je potekala v 
angleščini. Zato ima prevajalec in 
spremljevalec zelo pomembno 
vlogo. Prav tako so bile uporabne 
informacije v zvezi s proceduro 
priprav na akreditacijo in, da so  
bile presoje usmerjene v tri ključna 
področja: sistem vodenja 
kakovosti, klinični procesi (npr. 
predpisovanje zdravila, uporaba 
ovirnic, fizično okolje/tehnično 
področje (npr. požarna varnost). 
Presojevalci iz tujine  so 
ugotovljene neskladnosti  delili na: 
◊ neskladnosti prvega nivoja 
(zahteve niso izpolnjene ali pa 
področje sploh ni urejeno; pri takih 
neskladnostih morajo biti poročilu 
o ukrepih dodani tudi dokazi o 
izvajanju) 
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◊ neskladnosti  drugega 
nivoja (večja ali manjša 
odstopanja; pri poročilu o ukrepih 
ni obvezno prilagati dokazov o 
izvajanju) 

Skratka udeleženi smo dobili 
koristne napotke in vzpodbude, ki 
nam bodo zelo koristile, ko se 
bomo sami znašli v vlogi 
presojanca.   
 

 
asist. Daniel Grabar, dr.med.spec.  

Mag. Zdenka Gomboc, prof.zdr. vzg.   
. 

 
 
 

NOVICE S PODROČJA 
ZDRAVSTVENE NEGE 

 
 
◊ STROKOVNO SREČANJE O 

OSKRBI KRONIČNE RANE 
  
V petek 25.3.2011 je potekalo 
strokovno srečanje na področju oskrbe 
kronične rane. Pripravili smo ga v 
bolnišnici, skupaj z Delovno skupino 
za oskrbo kronične rane in v  okviru 
modrih sred ter z podjetje Zaloker 
&Zaloker. Na seminarju so predavali 
eminentnimi predavatelji na tem 
področju. 
Kronična rana je področje, ki zahteva 
od izvajalcev obravnave kronične rane 
dobro znanje v smislu zagotavljanja 
varnosti in kakovosti našega dela. 
Ravno s  tem namenom smo se na 
pobudo poslovnih partnerjev, podjetja 
Z&Z odločili povabiti strokovnjake iz 
UKC Ljubljana, Oddeleka za kirurške 
infekcije. 
Seminar je kot vedno bil dobro 
obiskan s predstavniki zdravstvene 
nege in le s peščico zdravnikov. Kljub 
lepemu petkovemu popoldnevu smo 
vztrajali do konca, ker nismo želeli 
zamuditi podanih informacij, ki so pri 
našem delu še kako 
dobrodošle.Dodajanje znanja in 
obnavljanje že osvojenih veščin na 
tem področju je izjemnega pomena in 
predstavlja tudi stroškovno 
opravičenost uporabe materialov za 
oskrbo ran, ki predstavljajo kar velik 
finančni zalogaj.  
Med predavatelji smo na začetku 
poslušali prof.dr. Dragico Majo 
Smrke dr.med, predstojnico 
Kliničnega oddelka za kirurške 
okužbe, ki je predstavila fiziologijo 

celjenja rane  in vlogo tkivnega 
inženiringa pri uvajanju novih metod.  
Sledilo je predavanje asis. Prim. 
Cirila Trilerja, dr.med., ki nam je 
zelo nazorno predstavil področje 
zdravljenja kroničnih ran 
.Zanimivemu  sklopu predavanj teh 
dveh gostov je sledil odmor z 
okrepčilom, ki smo ga vsi že zelo 
potrebovali.  
Ne smem pozabiti poudariti, da je 
večina udeležencev bila vključena v 
dopoldansko delo in se potem še 
dodatno udeležila predavanja v tako 
velikem številu, kar je bilo naporno 
hkrati pa tudi zelo pohvalno. Po 
odmoru je sledil najprej slikovit 
teoretični del predavanja o materialih 
za oskrbo rane s strani Adrijane 
Debelak, dipl.m.s., univ.dipl.org. 
Predavanje je podajala na zanimiv 
interaktiven način, kjer je poskusila 
motivirati vse prisotne in na tak način 
predavanje popestrila. Strokovno 
srečanje se je končalo z  delavnicami, 
kjer je prav tako sodeloval asis. prim. 
Triler  Ciril. 
Brez vas udeležencev, ki ste bili 
spodbujeni k sodelovanju in 
razmišljanju se ta dan ne bi končal 
tako lepo kot se je. Veselimo se, da 
nam je ponovno uspelo pripraviti 
takšno srečanje z veliko udeležbo. 
Hkrati pa menimo, da smo ponovno 
dodali košček znanja, ki ga boste 
implementirali v svoje vsakdanje delo. 
Želimo si še seminarjev na takem 
nivoju, obenem pa upamo, da bomo 
naslednjič imeli med poslušalci tudi 
več predstavnikov različnih strok, 
predvsem zdravnikov in farmacevtom, 
saj je ravno timski pristop 
nepogrešljiv v obravnavi bolnika z  
rano. 
Hvala še enkrat za čudovito strokovno 
druženje udeležencem seminarja, 
predavateljem in podjetju Z&Z. 
 

Marija Kohek,dipl.m.s 
Marija Zrim,dipl.m.s 

 
 
 
V IMENU VODSTVA IN VSEH 
UDELEŽENCEV SEMINARJA  SE 
ZAHVALJUJEM MARIJI ZRIM IN 
MARIJI KOHEK ZA 
ORGANIZACIJO SEMINARJA IN 
USPEŠNO MODERIRANJE. 
                                                                                

                                                                                         
Metka Lipič Baligač 

Pomočnica direktorja za ZN 
 

◊ 16. REDNI POSVET O 
OBRAVNAVI IN SPREMLJANJU 
BOLNIKOV S TUBERKULOZO 
(TB) VSLOVENIJI                                          
 
24. marca sva se udeležili posveta 
o TB v Ljubljani. Najprej smo 
prisluhnili poročilu epidemije TB za 
leto 2010. Seznanili so nas kako 
pomembno je spremljanje bolnika 
s TB na Registru za tuberkulozo. 
Obrazec ni le kos papirja. Prijava 
TB v Sloveniji je predpisana z 
zakonom o nalezljivih boleznih in 
je obvezna v tednu dni po 
ugotovitvi bolezni. Kako 
pomembna je pravilna izbira vrste 
kužnin za dokaz TB, še bolj pa 
kakovost in količina kužnine. 
Transport kužnine v laboratorij naj 
bo čim hitrejši. Seznanili so nas s 
primerom skupine novorojenčkov, 
ki so bili v porodnišnici v stiku z 
diplomirano babico, obolelo s 
kužno obliko pljučne TB 
(september 2010). Ogledali smo si 
dva filma v katerih je bil prikazan 
pravilen odvzem induciranega 
sputuma. Govora je bilo tudi o 
nadzoru zdravstvenega osebja, ki 
so v stiku z pacienti obolelimi s 
TB. Najbolj izpostavljeni smo 
zdravstveni in laboratorijski 
delavci, vsi ti bi morali pred 
zaposlitvijo opraviti testiranje na 
latentno okužbo TB. Zdravstvena 
ustanova je dolžna zagotoviti 
testiranje zaposlenih ob 
nezaščitenih stikih s kužnimi TB 
bolniki in glede na oceno tveganja 
tudi serijska testiranja. Nadzor nad 
rednim izvajanjem testiranja 
zaposlenih vrši komisija za 
preprečevanje bolnišničnih okužb 
(KOBO) oz. oseba, ki je zadolžena 
za nadzor nad preprečevanjem 
okužb v zdravstveni ustanovi. 
 

Petra Crnković, ZT  
Marija Holsedl, dipl.m.s.  

PLJUČNI ODDELEK 
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OTVORITEV  PROSTOROV 

URGENCE 
 
V prostorih kirurškega bloka Splošne 
bolnišnice Murska Sobota   
 
bo  v petek, 1.4.2011 ob 14,30 uri 
otvoritev   
skupne urgentne službe  Splošne 
bolnišnice Murska Sobota in 
Zdravstvenega doma Murska Sobota.   
Nove prostore bo poleg vodstva 
bolnišnice  svojemu namenu  predal 
minister za zdravje Dorijan Marušič. 
   
Od 1.4.2011 bo Centralna urgentna 
služba delovala na lokaciji v Splošni  
bolnišnici Murska Sobota v  Rakičanu 
(v pritličju  kirurškega bloka) v času: 
Ob delavnikih od 20.00 do 06.00 ure 
zjutraj 
Ob sobotah, nedeljah in  praznikih 
neprekinjeno 24 ur; 
Dežurna služba dispanzerja  za otroke 
in  šolsko mladino Zdravstvenega 
doma Murska Sobota bo delovala na 
lokaciji v Splošni bolnišnici Murska 
Sobota ob sobotah, nedeljah in 
praznikih od 8.00 do 14,00 ure. 
 
Vljudno vabljeni na otvoritev v avlo 
kirurškega bloka.  
 

Vodstvo bolnišnice 
 
 
 
 
 

JAVNA NAROČILA 
 

 
Na portalu javnih naročil je bilo v 
ponedeljek 21.03.2011 objavljeno 
javno naročilo male vrednosti, 
katerega predmet je nabava Tuje 
periodike. Številka razpisa je 
NMV882/2011, rok za oddajo ponudb 
pa najpozneje do 05.04.2011 do 12.00 
ure. 
 
Na portalu javnih naročil je bilo v 
ponedeljek 21.03.2011 objavljeno 
javno naročilo po odprtem postopku, 
katerega predmet je nabava 
Rotatornega stola in VNG 
vestibulo-nistagmografa. Številka 
razpisa je JN2765/2011, rok za oddajo 
ponudb pa najpozneje do 21.04.2011 
do 12.00 ure. 

Mag. Andreja Stepanovič 
Strokovni sodelavec 

 

STATISTIČNI PODATKI ZA 
 PREJŠNJI TEDEN 
                          
                           Plan      Realiz. 

ŠT.SPP     3648       407 
ŠTEV. BOD: 
LEŽALNA DOBA 

   1.949    2.344 
     5,30      4,91    

ŠT. NOVOROJ:                      19         
DOJ. MATERE:       3,0          42        

Branko Temlin  
Sprejemna služba 

 
 
 
 

ZGODILO SE JE-prejšnji teden 
 

 Ponedeljek: 
- 106. seja Strokovnega sveta Splošne 
bolnišnice MS 

 Torek: 
- 18. seja razširjenega Strokovnega sveta 
zdravstvene nege SB MS  

 Sreda: 
- Interno strokovno izobraževanje za področje 
ZN »poškodbe gležnja«, predavateljica Urška   
Kapun Horvat dipl.m.s. in Kavaš Ciril, ZT 
- Sestanek sekcije za kakovost v zdravstvu  pri 
Slovenskem združenju za kakovost in odličnost  
(asist. D. Grabar, mag. Z. Gomoboc, M.Kuhar, ) 

 Petek: 
- 4. seja Skupščine Združenja zdravstvenih 
zavodov Slovenije (direktor B. Korošec) 
-Strokovno srečanje za zdravnike in ostale 
zdravstvene delavce na temo »Kronična rana«  
- zunanji predavatelji  
- Sestanek vodij nemedicinske dejavnosti SB 
MS  
 
 
 
 

ZGODILO SE BO-ta  teden 
 

 Ponedeljek: 
- Sestanek strokovne komisije za 
pripravo delovanja skupne urgentne 
službe na lokaciji bolnišnice MS 
(Ministrstvo za zdravje in 
Zdravstveni dom MS) 0b 10,00 uri na 
upravi 
- Delovni sestanek Ministrstva za 
zdravje s predstavniki Zdravstvenih 
domov v Pomurju in Splošne 
bolnišnice M. Sobota  o pripravi na 
pričetek delovanja skupne urgentne 
službe v nočnem času in dela prostih 
dnevih (knjižnica krg. – 5 .nadstr.)  

 Torek: 
- 3. Zbor članov ter strokovno 
srečanje Združenja direktorjev 
slovenskih bolnišnic (v bolnišnici 
Ormož), direktor Bojan Korošec 

 Sreda: 
- 43. seja Stalne delovne skupine 
bolnišnične zdravstvene nege na 
UKC Lj (pomoč.dir. za ZN, Metka 
Lipič Baligač 
- Sestanek strokovne skupine projekta 
«Program podpore za delodajalce in 
zaposlene pri odpravljanju stresa« 
(mala sejna soba krg.) 

- Strokovno srečanje -  predavanje za 
zdravnike in diplomirane medicinske 
sestre v SB MS, 
  predavatelja, prof. dr. B. Beović in 
mag. I. Štrumbelj (v knjižnici krg.-5. 
nad.) 

 Petek: 
- Obisk predstavnika RSK za 
Intenzivno medicino glede kadrovske 
organizacije intenzivne terapije v SB 
MS 
- Otvoritev delovanje skupne 
urgentne službe – urgenca KRG 
bloka, slavnostni gost bo minister za 
zdravje  gospod  Dorijan Marušič 

 
 

Tajništvo 
Dragica  Hočurščak 

 
Misel:  

 
Svet pripada tistim, ki 

verjamejo v svoje sanje 
 

Spletna misel 
 
 

Ureja : Silva Gutman 
Naklada 200 izvodov 

  Prispevki  in delo niso honorirani ! 
Modri dirkač vam je tedensko dosegljiv na 

naslovu:  
http://www.sb-ms.si 

 


