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ZAPISNIK
2. seje Strateskega sveta za podrocje zdravstvene in babiske nege ter ostale

zdravstvene dejavnosti

PODATKI O SESTANKU:

Datum sestanka: Kraj sestanka:
20. 5. 2024 Velika sejna soba, Ministrstvo za zdravje,
Stefanova ulica 5, 1000 Ljubljana

Pricetek sestanka: ZakljuCek sestanka:
13.00 15.30

PREDLAGANI DNEVNI RED:

1. Predstavitev: Urban Bole, Psihiatricna bolniSnica Idrija: Ali nam res primanjkuje
zdravstvenih delavcev ali samo ne znamo razporejati?

2. 1zhodis€a za specializacije v zdravstveni negi
3. Dodatno usposabljanje psihologov za delo v medicini dela prometa in Sporta
4. Razno.

Ad 1) Predstavitev Urban Bole, Psihiatricna bolniSnica Idrija: Ali nam res primanjkuje zdr.
delavcev ali samo ne znamo razporejati?

Uporaba Ul (umetne inteligence) pri razporejanju delavcev: v program je mogoce vpisati vse
zakonsko predvidene omejitve zaposlenih (npr. predviden pocitek, 1 vikend/mesec 5 in 6 dan
prosta pri neenakomernem delovniku ), dopuste, preference delavcev, kompetence delavcev,
specifitna znanja, ki so potrebna za posamezno delovno mesto. Program na podlagi vseh
vhodnih podatkov najbolj optimalno razporedi kadre.

V razpravi izpostavljeno, da se premalo poudarja optimalno razporeditev obstojeCega kadra in
preve¢ pomanjkanje kadra. Z upoStevanjem vseh vhodnih podatkov lahko program Ul ustvari
skoraj nesteto moznosti optimalne razporeditve kadra, ki so sicer prezrte. 1zkusnje kazejo, da z
uporabo Ul je porabljenih manj sredstev, zaposleni so ve¢ doma. Glavna prednost programa Ul
pri razporejanju kadra je objektivnost pri razporejanju kadra z upoStevanjem najbolj optimalnih
reSitev, ki tezijo k najvedji stroSkovni in delovni u€inkovitosti kadra — pri tem se upoStevajo tudi
vse subjektivne znadilnosti oziroma potrebe zaposlenih. . Trenutne slabosti: prepogosta
menjava razporedov, preve¢ delovnih vikendov, preve¢ nadurnega dela in drugo, kar vodi v



nezadovoljstvo zaposlenih. Menedzment nima dovolj informacij o uporabnosti Ul, zato bi bilo to
potrebno predstaviti tudi direktorjem JZZ in ne samo glavnim medicinskim sestram kot
organizatorjem delovnega procesa.

Pri razporeditvi dela je pomembno: merjenje efektivnosti in obremenjenosti, pregled nad
razpoloZljivostjo kadrov, postavljanje standardov — 3t. zaposlenih na 3t. pacienta. Za vsako
delovisCe se mora vedeti katera znanja so potrebna in katera znanja ima posamezni zaposleni.

SKLEP 1: Strateski svet ministrstvu za zdravje predlaga, da se izvajalcem zdravstvene
dejavnosti in sindikalnim zaupnikom predstavi uporaba umetne inteligence.

Ad 2) IzhodiS¢a za specializacije v zdravstveni negi

Predsednik StrateSkega sveta predstavi izhodis€a. Oblikovanih bo ve¢ delovnih skupin— za
vsako specializacijo, ki bo sprejeta v skladu s potrebami in razmisleka z vsemi delezniki.
Potrebno bo poenotiti delovne skupine s podroc¢ja specializacij enterostomalna terapija,
urgentna stanja ter delovno skupino za prenos kompetenc. Ostajajo odprta vprasanja: vstopni
pogoji (predhodne delovne izkuSnje, magisterij), kliniéni mentorji (zdravniki ali zaposleni v
zdravstveni negi).

Izpostavljeno je, da so izhodiS€aza enterostomalno terapijo najbolj jasna, saj so Ze sedaj
enterostomalni terapevti v sistemu najbolj samostojni, ze imajo dolgo tradicijo specialnega (tudi
specialistichega) izobraZevanja in ne posegajo na delovna podro&ja drugih poklicnih skupin. V
nadaljevanju bo potrebno opredeliti ali gre specializant za &as specializacije iz delovnega
procesa in za koliko €asa (npr. koliko dni na teden). V tem delu se je mo¢ zgledovati na ze
obstojeCe specializacije v RS.

Predstavijo se tri moZne opcije glede vstopnih pogojev: 1. stopenjski Studij, 1. stopenjski Studij +
2. stopenjski Studij (magisterij),1. stopenjski Studij + formalne delovne izkuSnje. Praksa drzav v
svetu je zelo razli€na, ni regulirana, vsaka drzava ima lahko podrocje specializacije urejeno
razlicno — ni enakih izhodiS¢ kot je regulacija poklica za diplomirano medicinsko sestro /
diplomiranega zdravstvenika. Mednarodni svet medicinskih sester (EFN) je izdelal pregled
stanja izobrazevanja za specializacij razlicnih drzav in izdelal priporog€ila. Sicer programi za
specializacije v zdravstveni negi v drzavah temeljjo predvsem na obsegu zahtevnosti
kompetenc, ki jih bo bodoli specialist pridobil. Enotno je, da je vstopni pogoj kon&an
dodiplomski program zdravstvene nege in delovne izkuSnje (vsaj 3 leta). Specializacije so
Siroko zastavljene, v prvem delu temeljni predmeti in v drugem delu s posameznimi moduli.
Bistvo specialistke zdravstvene nege v delovnem procesu je, da ima razSirjena specialna
znanja za samostojnejSo delo v kliniéni praksi, s tem omogoCa ve€jo dostopnost do
zdravstvenih storitev, ki sicer ne bi bile dostopne v tolikSni meri zaradi pomanjkanja nosilcev
zdravstvene dejavnosti. Programi specializacije so torej odvisni tudi od kompetenc, ki se bodo
lahko prenesle iz zdravnika na medicinsko sestro. Na podlagi tega se bo dolog€il nabor znanj, in
obseg specializacije (trajanje).

Klini€éni mentor je lahko oseba, ki je usposobljena in ima kompetence za izvajanje posegov, Ki
se bodo prenaSale na diplomirane medicinske sestre / zdravstvenike specialiste. Zato je lahko
mentor v tem primeru samo oseba, ki je za omenjene kompetence odgovorna. Za specializacijo
iz urgentne medicine so tako mentorji v zaCetku lahko le zdravniki.. Za enterostomalno lahko
diplomirane medicinske sestre / zdravstveniki z enterostomalnimi znanji.

SKLEP 2: Pogoj za opravljanje specializacije morajo biti predhodno pridobljene delovne
izkuSnje. Za urgentna stanja so potrebni zdravniki kot klinicni mentorji. Za
enterostomalno terapijo je kliniécni mentor lahko diplomirana medicinska sestra /



zdravstvenik s specialnimi znanji iz enterostomalne terapije. Vkljuéi se tudi klini€ne
farmacevte za prenos kompetence predpisovanja zdravil.

Ad 3) Dodatno usposabljanje psihologov za delo v medicini dela prometa in Sporta

RSK za MDPS je na MZ poslal prosnjo za sistemsko dodatno usposabljanje psihologov za pol
leta na Kliniénem institutu za medicino, dela, prometa in $porta. Sele po tem bi jim izdali potrdila
o specialnih znanjih. MZ je za mnenje Ze zaprosil Zbornico klini¢nih psihologov, ki bodo zadevo

obravnavali na naslednji seji.

V praksi izobraZevanje Ze poteka-traja 6 mesecev. Z opravljenim izobrazevanjem se ti psihologi
lahko zaposlijo na Institutu.

SKLEP 3: Gradivo, ki ga je prejelo MZ, se posreduje ¢lanom strateSkega sveta skupaj z
zapisnikom seje. Na nasledniji seji se €lani strateSkega sveta opredelijo do problematike.
Ad 4) Razno

Grah: Obeta se pomanjkanje zdravil. UKC Ljubljana dela dolo¢ena zdravila in ukinja
proizvodnjo.

SKLEP 4: Lekarniska zbornica Slovenije naj na MZ poslje urgenco.

Zapisnikarica: Odgovorna oseba:
Ines Guberac Denis Kordez
svetovalka drzavni sekretar
Priloge:

— K to¢ki Ad 3) Gradivo za Dodatno usposabljanje psihologov za delo v medicini dela
prometa in Sporta

Vroditi:
— vabljenim, po e-posti
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