
 

RAZŠIRJENI STROKOVNI KOLEGIJ ZA DRUŽINSKO MEDICINO 
Štefanova 5, 1000 LJUBLJANA 

 
 
Zapisnik 28. seje Razširjenega strokovnega kolegija za družinsko medicino – zoom seja 

 
Prisotni: Tanja Petkovič, dr. med., prof. dr. Marija Petek Šter, dr. med., prof. dr. Danica Rotar 
Pavlič, dr. med., asist. dr. Aleksander Stepanovič, dr. med.,  Jaka Strel, dr. med. 
 
Opravičeno odsoten doc. dr. Andrej Kravos, dr. med. 
 
 
Datum:  10.9.2024 
Trajanje: od 20.00  do 22.00 
 
Dnevni red:  
 

1. E-karton (vabljen dr. Štotl) 
 
Osvetlitev: Dr. Štotl, predsednik Predsednik RSK za informatiko v zdravstvu je predstavil 
potek izgradnje e-kartona. Predvideno je, da se projekt izpelje do leta 2026. Povabil je 
predstavnike družinske medicine k proaktivnemu pristopu, kar vključuje opredelitev 
spremenljivk, ki bi jih želeli spremljati, jih beležiti ter poročati o njih za področje družinske 
medicine.  
 
Sklep: Predstavniška telesa (Združenje, katedri, odbor za osnovno zdravstvo) ter člane RSK 
za družinsko medicino vabimo k predlogom o strukturi e-kartona za področje družinske 
medicine. 
 

2. Sporazum RSK ZN in RSK DM  
 
Sestanek 26. 8. 2024, MZ, Številka 024-76/2023-2711-73 

 

Osvetlitev: RSK za zdravstveno in babiško nego (v nadaljnjem besedilu: RSK ZBN) je 

sporočil, da jim je v interesu, da pride do dogovora na ustrezni ravni, zato so posredovali dva 

sklepa, ki se navezujeta na delovne naloge in kompetence DMS. Poudarili so, da je v 

referenčnih ambulantah prišlo do velike norme storitev, ki jih DMS težko dosežejo, zato se 

bojijo, da bi ob razširitvi kompetenc še težje opravljali storitve preventive.  

RSK za družinsko medicino (v nadaljnjem besedilu: RSK DM) je povedal, da si želijo 

premike. Poudarili so, da je potrebno ločiti med prenosom kompetenc in beleženjem storitev. 

Po novem se storitev beleži na tim in je pomembna realizacija tima. Podpirajo, da se DMS 

bolj začnejo ukvarjati s stroko, ne toliko za administracijo. 

 

Sklep: RSK za družinsko medicino meni, da so potrebni vsebinski premiki v delu 

diplomiranih medicinskih sester v ambulantah družinske medicine (DMS v ADM) ter da je 

administrativnih beleženj že sedaj preveč. Potrebno je krepiti timski pristop in zmanjšati 

drobljenje storitev. RSK za družinsko medicino bo z razpravo nadaljeval po prejemu novih 
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sklepov, ki naj bi jih RSK ZBN posredoval na Ministrstvo za zdravje do 13. 9. 2024.  

 
 

3. Elektronski delovni nalog za FTH 
 
Osvetlitev: Izvajalci zdravstvenih storitev v mreži javne zdravstvene službe (vsi izbrani osebni 
zdravniki, izvajalci fizioterapije, napotovalci na fizioterapijo) so prejeli dopis številka: 382-
36/2024-9 (431) o obvezni uporabi elektronskega delovnega naloga za fizioterapijo - 
navezava na dopis št. 382-36/2024-4 (431) z dne 18. 7. 2024.  
Izvajalce moti, da ne smejo natisniti del naloga : "Izdajatelji lahko izdajajo le elektronski 
delovni nalog za fizioterapijo (izdaja v elektronski obliki je obvezna). Ob izdaji elektronskega 
delovnega naloga za fizioterapijo ne sme biti tudi izpisa na papirno listino ZZZS. Izpis na papir 
je dovoljen le v primeru, če zapis nujnih kontaktnih podatkov in/ali elektronskega delovnega 
naloga za fizioterapijo ni uspel zaradi nedosegljivosti katere od centralnih komponent 
eZdravja." ZVEM uporablja v povprečju manj od 50% populacije, ki so običajno mlajši, zato bi 
po tem sistemu lahko prihajalo do nezadovoljstva uporabnikov ter do pritiska na time 
primarnega zdravstvenega varstva, da naj le ti naročajo paciente na fizioterapijo.   
 
Sklep: RSK opozarja, da je potrebno upoštevati 15. člen zakona o pacientovih pravicah. Gre 
za 15.a. čl, 2. odstavek:  Izvajalec zdravstvene dejavnosti zagotovi naslednje oblike 
naročanja: 

-        elektronsko, 
-        po pošti, 
-        po telefonu in 

       -        osebno v ordinaciji. 
RSK meni, da je potrebno pacientom omogočati tudi druge načine naročanja in ne le 
elektronskega. 

 
4. Imenovanje predstavnikov v delovno skupino za strokovno podporo ambulantam 

družinske medicine (Vesna Zupančič) 
 
Številka: 024-76/2023-2711-69 Datum: 19. 8. 2024 Zadeva: Imenovanje predstavnikov v 
delovno skupino za strokovno podporo ambulantam družinske medicine 
 
Sklep: V delovno skupino za strokovno podporo ambulantam družinske medicine sta bila v 
imenu RSK za družinsko medicino imenovana Tanja Petkovič, dr. med., in Jaka Strel, dr. 
med. 

 
5. Imenovanje v komisijo o Zakonu o pravici oseb po prebolelem raku do pozabe in do 

enakega dostopa do zavarovalnih in kreditnih produktov  
 
MZ pripravlja Zakon o t.i. pravici do pozabe (oz. polno ime Zakon o pravici oseb po 
prebolelem raku do enakega dostopa do zavarovalnih in kreditnih produktov) – trenutno v 
medresorskem usklajevanju. Gre za pravico, da bi bolniki določeno število let po prebolelem 
raku in brez ponovitve bolezni imeli pravico, da zavarovalnicam in bankam ne razkrijejo 
informacije, da so imeli v preteklosti raka, kar pride še posebej v poštev pri zavarovanjih 
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hipotekarnih kreditov, torej kreditov za stanovanja, ki jih sedaj ne morejo pridobiti, ali pa so 
ti pod bistveno slabšimi pogoji. Iz predloga zakona izhaja, da bo imenovana komisija, ki bo 
pripravila seznam bolezni in trajanje do pravice do pozabe (glede na vrsto bolezni in stadij) 
ter opredelila kako se bo ta pravica izkazovala – torej kdo bo smel/moral izdati potrdilo. Ker 
je v tem procesu zagotovo predvidena tudi vloga družinskega zdravnika (v eni od zadnjih 
razmišljanj bi družinski zdravnik izdajal to potrdilo, seveda z informacijami, ki bi jih (lahko) 
pridobil tudi od lečečega specialista drugih strok).   
 
Sklep: RSK za družinsko medicino za delovanje v komisiji imenuje prim. prof. dr. Danico 
Rotar Pavlič, dr. med. 
 

 
6. Napotitve in VZS (Katarina Kralj) 

 
Osvetlitev: RSK za ginekologijo, RSK za družinsko medicino, RSK za pediatrijo, RSK za 
zobozdravstvo je prejel dopis Ministrstva za zdravje, številka: 3820-8/2016-2711-671, 
Datum: 16.5.2024. 
Z namenom zagotavljanje varnega napotovanja pacientov in napotovanja le s strani tistega, 
ki je indikacijo za napotitev postavil, podajajo pobudo, da v letu 2024 (predvidoma konec 
leta) NIJZ uvede blokado izdaje napotnic za VZS s strani zdravnikov primarne ravni le na tiste 
VZS, ki so v šifrantu VZS označeni, da na njih napotuje primarni zdravnik, ki deluje v določeni 
vrsti zdravstvene dejavnosti. Glede na to, da bi bila blokada izvedena na centralnem 
sistemu, bi izdaja eNapotnice za VZS, ki niso predvidene za izdajo s strani zdravnika iz 
prave vrste zdravstvene dejavnosti, onemogočena. V zvezi s tem prosijo za stališče RSK: 
 
Ali podpiramo uvedbo omejitve možnosti izdaje napotnic s strani zdravnikov primarne ravni 
izključno na VZS, ki so v šifrantu VZS označeni kot VZS, na katere zdravnik napotovalec 
primarne ravni (splošni zdravnik/pediater/ginekolog/zobozdravnik) lahko napotuje? Taka 
omejitev bi pomenila, da napotnic za vrste zdravstvenih storitev, ki nimajo oznake, da jih 
lahko zdravnik primarne ravni ustrezne specialnosti izda, ne bi mogel izdati. 
 
Sklep: RSK za družinsko medicino je že na preteklih sejah sklenil, da so klinični specialisti 
pristojni za izdajo nadaljnjih napotnic za super-specialistične preiskave, vendar so se 
pacienti še vedno vračali nazaj s specifičnimi VZSji, čeprav so napotnice še trajale in čeprav 
so imeli klinični specialisti vsa pooblastila (kot primer navajamo zahtevo po izdaji 
napotnice za anesteziologa, ali za specifično vrsto operacije). 
 
Izmed VZS storitev, ki so v prejetem dopisu uvrščene med blokade, menimo, da moramo 
imeti na nivoju primarnega zdravstvenega varstva še naprej možnost napotitve na 
citološko punkcijo, oziroma citološko preiskavo, saj lahko to pomembno vpliva na 
zgodnejše odkrivanje malignih rašč.  

 
7. Telemedicinsko spremljanje (dopis Drago Rudel) 

 
Osvetlitev: V SB Slovenj Gradec že 10 let izvajajo program podpore bolnikom s srčnim 
popuščanjem v domačem okolju. V preteklosti so spremljali tudi bolnike s sladkorno 
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boleznijo tipa 2 ter preverili model delovanja še pri hipertenziji, na področju rehabilitacije po 
kapi (CVI), po infarktu (AMI) ter pri bariatričnih bolnikih. Že od leta 2018 se trudijo, da bi bil 
program potrjen s strani Zdravstvenega sveta. Kot SB-SG so oddali popolno vlogo, ki pa je ZS 
še ne potrdil. Letos so oddali skupno vlogo z UKC LJ za programe podpore na domu za več 
kategorij bolnikov. Pridobili so pozitivno mnenje več RSK za sekundar in terciar, ZS pa sedaj 
zahteva dopolnitev vloge z mnenjem RSK za družinsko medicino o primernosti programov na 
primarnem nivoju. Pripravljajo vlogo na RSK na standardiziranem obrazcu, ki jo bo oddal ZD 
Ravne. Vlogi so priložili naslednje dokumente:  
RSK za interno medicino: 

- Telemedicinska obravnava bolnikov z arterijsko hipertenzijo.  
- Telemedicinsko spremljanje bolnikov z diabetesom 

      -Izvajanje telemedicinske podpore bolnikom s kroničnim srčnim popuščanjem v 
domačem okolju 

           - Telemedicinska obravnava nosečnic z gestacijskim diabetesom 
            - Telemedicinska obravnava bolnikov s KOPB in astmo 
Mnenje Združenja endokrinologov Slovenije, predsednica prof. dr. Marija Pfeifer, dr. med. 
 
Sklep: Družinska medicina je po definiciji WONCA tista raven zdravstvenega varstva, ki 
skrbi za vodenje kroničnih bolezni, kamor sodijo arterijska hipertenzija, astma, diabetes 
tipa 2, KOPB… 
Telemedicinsko spremljanje pacientov  mora biti omogočeno vsem izvajalcem na primarni 
ravni pod enakimi organizacijskimi, ekonomskimi in kadrovskimi pogoji kot za sekundarno 
in terciarno zdravstveno varstvo.  
Morebitni obvodi mimo izvajalcev družinske medicine, ki je od leta 2011 z vključitvijo 
protokolov za obravnavo kroničnih bolezni za diplomirane medicinske sestre razvila 
kakovostno vodenje bolnikov, bi pomenilo sistemske premike v organizaciji zdravstvenega 
varstva.   
 

 
8. Razno  

 
Osvetlitev: Samopomoč pri uhajanju urina - Metoda Inhibicija detruzorja po Janezu 

Svoljšaku. Dr Svoljšak je na RSK za družinsko medicino vložil opis metode ter priložil 

podporni mnenji Društva uroloških bolnikov Slovenije ter prof. dr. Vita Starca, zaslužnega 
profesorja UL. Dr. Svoljšak je opis metode objavil v pHARMONIA 2024; 48,7 ter v časopisu 

Družinska medicina.  

 
Sklep: RSK za družinsko medicino podpira razvoj metode samopomoči pri uhajanju urina - 
metodo inhibicija detruzorja po Svoljšaku. V vzorec raziskav je bilo do sedaj vključenih 

premajhno število pacientov, zato so potrebne dodatne raziskave in objave v revijah s 

faktorjem vpliva. 

 
Osvetlitev: RSK za družinsko medicino je nekaj ur pred sejo prejel obsežno gradivo, ki se 
nanaša na napotovanja za posamezna področja interne medicine za kategorijo zelo hitro.  
 
Sklep: Zaradi obsežnosti gradiva, ki se prvenstveno nanaša na napotitve k specialistom 
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kardiologom, bo RSK za družinsko medicino tematiko obravnaval na naslednji seji RSK. 
 
 
Prof. prim. dr. Danica Rotar Pavlič, dr. med. 
Predsednica RSK za družinsko medicino 

 


