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CILJI PREDAVANJA

+ Kdo smo

* Smisel nasega obstoja
- Kako delati cudeze

» Kako doseci sreco



EKSISTENCIALNA VPRASANJA NEKE
STROKE

Kaksno je nhase mesto v znanosti in stroki?
Kaj znamo mi bolje od drugihe

Kaj znamo samo mi in nince druge

Kako lahko pojasnimo naso edinstvenoste



KDO SMO?

(KAJ JE DRUZINSKA MEDICINA)













BOZIDAR VOLJC, TONE KOSIR, IGOR $VAB, FRANCE URLEP

SPLOSNA
MEDICINA

NACELA IN TEHNIKE DRUZlNSKA

FAMILY

bLUVALEY 9. [ MEDICINE
MEDICINA

sdts g Som Dwnce Bose

fan '4";',
s MIDICINSXA %
W0 NANAD o




UNIVERZA V MARIBORU $
MEDICINSKA FAKULTETA MlF

/@

PRAKTIKUM DRUZINSKE
MEDICINE

uchenik za Studente 6. letnika
Medicinske fakultete Univerze v Mariboru

O




KAJ JE DRUZINSKA
MEDICINA




MODELI V ZNANOSTI

» Teorija sistemov in biopsihosocialni model
« Analiticnost in biomedicinski model

11



DVA PRISTOPA V ZNANOSTI

SISTEMSKI
PRISTOP
ekologija

Teorija kaosa



KOMPLEKSNOST POSVETA Z
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KAJ JE DRUZINSKA MEDICINA?

Splosna/druzinska medicina je:

Zznanost s svojo posebno vsebino
- poucevanjaq,
- raziskovanjaq,
- dokazi,
- klinicnho dejavnostjo in

klinicha disciplina, ki je usmerjena v osnovno

zdravstveno varstvo.
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TORE]...

« Stroka z zelo tehtno utemeljitvijo v znanosti

- Pomembna znacilnost je velika Sirina problemoy, s
katerimi se ukvarjq, saj se dotika podrocij, ki so
medicini sorodna (npr. sociologija, psihologija,
antropologija itd.).

» Terja Siroko izobrazenega in razmisljujocega
strokovnjaka.

16



TODA....

« Aliima ta lepa teorija tudi kak prakficen ucCinek?

» Je druzinska medicina pomembna stroka ali
,homeopatija" moderne medicinee¢

17
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1,000 persons

800 report symptoms

327 consider seeking medical care

217 visit a physician's office (113 visit
a primary care physician's office)

65 visit a complementary or alternative
medical care provider

DN

21 visit a hospital outpatient clinic
14 receive home health care

13 visit an emergency department

~___— 8are hospitalized

< 1is hospitalized in an academic
medical center

Green LA, Fryer GE Jr, Yawn BP, Lanier D, Dovey SM. The ecology of medical care revisited. N Engl J
Med. 2001;344:2021-2025. 19
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POVEZAVA MED USMERJENOSTJO V OZV IN
ZGODN]JO UMRLJIVOSTJO (18 OECD DRZAV)
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Macinko et al, Health Serv Res 2003; 38:831-65. PYLL — potential years of life lost (mera za prezgodnjo umrljivost) 21



STRANSKI UCINKI SPECIALISTICNE
OSKRBE

- Nad doloceno ravnijo specialisticha oskrba ogroza
zdravje ljudi

- V 35 analizah, ki so se ukvarjale z razlikami v
specialisticni oskrbi in OZV, je bilo:

« v 28 ugotovlieno, da povecevanje zdravnikov v OZV

znizuje umrljivost (splosno, kardiovaskularne bolezni,
RIS VAl

v 25 analizah so ugotovili, da povisevanje
specialisticne oskrbe povisuje umrljivost.

Shi et al, J Am Board Fam Pract 2003; 16:412-22.
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SPECIFICNA UMRLJIVOST

* Vec zdravnikov v OZV izboljsa zdravje (rak,
kardiovaskularne bolezni, CVI, umrljivost otrok, nizka
porodna teza, pricakovano frajanje zivlienja, samoocena
zdravja)

Porast teh zdravnikov za 12% izboljsa te ucCinke za 4%
(1.3-10.8%, odvisno od dejavnika, ki ga proucujemo).

Macinko et al, mss 2005 =
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POMEN OSEBNEGA
/ZDRAVNIKA

» Odrasli v ZDA, ki imajo izbranega zdravnika,
iIMmajo
» 33% nizje stroske zdravstvene oskrbe
* 19% manj smrti

Source: Franks & Fiscella, J Fam Pract 1998; 47:105-9.
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POVZETEK

Drzave z dobrim osnovnim zdravstvom imaijo:

* VecCjo enakost v zdravstvu

» VecCje zadovoljstvo bolnikov
* Nizje stroske

» BoljSe ucCinke na zdravje

Starfield and Shi, Health Policy 2002; 60:201-18.
van Doorslaer et al, Health Econ 2004; 13:629-47.
Schoen et al, Health Aff 2005; W5: 509-25.
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ALMA ATA, 1978
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ALMATY, 2008

Stanje je enako ali slabse

Razlike med drzavami so se
povecale

Nekatere drzave so zavozile svoje
zdravstvene sisteme

Ponovno poudarjen pomen
osnovne zdravstvene dejavnosti

28



TORE]...

» Gre za stroko z iziemnim pomenom za zdravje ljudi
(pravzaprav ena od medicinskinh specialnosti, ki
bistveno pripomore k podaljsanju zivljenjske dobe
prebivalstva)
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TODA...

- Ce je ta stroka tako zahtevna in pomembna, kaj je
treba vse znati, da jo obvladamo?

» Ali ne postavljamo pred osnovno zdravstvo
nemogocih zahtev?

» Zdravniki nismo bogovi, he znamo delati Cudezev.

* Na kqj se lahko opremo?

30



KAKO DELATI CUDEZE

KAKO HODITI PO VODI




SKRIVNOST HOJE PO VODI

» Dobro je verovati, se bolje je vedeti, kje so
kamni, na katere lahko stopite
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SEDEM OPORNIH KAMNOV

Klinicno znanje
Organizacija dela
Sporazumevanje
Posebne tehnike

Celovit pristop

Delo v skupnosti

Celostni — holisticni pristop

it



KLINICNO ZNANJE

prvi stik
vse tezave in problemi

Ni frebba znati vseh podrobnosti
Vse ni bolezen
Vse pa je utemeljen razlog za prihod

34



ORGANIZACIJA DELA

» Uporaba casa

- Uporaba virov

- Koordinacija dela
* Vodenje fima

» Spostujte sodelavce
« Jaupaqjte sodelavcem
* Prenesite njihove sposobnosti

S5



SPORAZUMEVANJE -
KOMUNIKACIJA

Odnos zdravnik - pacient
Usmerjenost v pacienta
Kontinuiteta

~Ldrzati v napetosti*

VCasih je dovolj razumeti, sprejeti, tolaziti. Ni vedno treba
spremeniti svetq.

Podpora bolniku vcasih onemogoci bolnikovo sodelovanije.
Zaupanje

Bolnikovo zaupanje v zdravnika kot strokovnjaka in osebnost

/aupanje v sposobnosti bolnikov

Pacient odloca - avionomija
36



SPECIFICNI UKREPI -
SPECIFICNE VESCINE

/naki bolezni v zgodnjih fazah — nespecificni znaki
Odlocanje na podlagi incidence in prevalence

Nasa posebna orodja
HisSni obisk
Vloga ,,vratarja“ - odloCanje o napotitvi — sodelovanje s
sekundarnim nivojem
Usklajevanje — koordinacija zdravstvene oskrbe pacienta
Negotovost

37



CELOVIT PRISTOP

Promocija zdravja — preventiva — diagnostika — terapija —
rehabilitacija — paliativa

Stalna dostopnost

Akutne in kroniCne tezave

Hkrati razlicne stevilne tezave

Toleriranje malih grehov?
Kvartarna preventiva — medicinska Nemezis (lvan llic)

38



DELO V SKUPNOSTI

Odgovornost za zdravje v skupnosti
Upostevanje neenakosti in razlik v skupnosti
Upostevanje zakonodaje

Razumevanje potreb

Omejene moznosti

Pravocasni ,,umik*
“Ce si del sistema, si del problema”

89



CELOSTNI - HOLISTICNI PRISTOP

Bio — psiho — socialni — kulturni pristop
Na dokazih podprta medicina

Individualne vrednote in stalisCa
Empatija
Sprejemanje

40



KAKO SE BOSTE TEGA NAUCILI

- UCili se boste od zdravnikov in drugih sodelavcev

» 20 delavnic - modulov (2 leti)
Vodje delavnic so izkuseni zdravniki
Usmerjenost v “kaj deluje”
Drugacen pristop od tistega, na kar ste morda navajeni
Manj ,receptov” za delo

Veliko kognitivnih pristopov, praktficnih vaj, izkustvenega
ucenja

41



DVE SPLOSNI ZNACILNOSTI TEGA
PROGRAMA

« Genericnost = ni usmerjen v posamezno bolezen,
ampak se usmerja v vescine, ki jin potrebujemo pri
vsakem bolniku.

* Ne bomo se ucili vodenja posameznih bolezni.
Specificni dodatki pri posameznih problemih (npr. depresija ...)

» Holisticnhost = biomedicinsko in psihosocialno hkrati
Poskusiti uporabljati oba koncepta hkrafi
/a to potrebujete posebne vescCine
Pomembna je sinteza znanja



TORE]...

» Sirina dela —
* potrebna Siroka izobrazba - ne samo znanje
(to je Se najlazje)
* tud1 specifi¢ne vescine
* staliSCa
saj ljudje ne potrebujejo samo zdravnika-
administratorja in zdravnika-tehnika, ampak

Siroko razgledanega in razmiSljujocega
strokovnjaka .




TODA..

* Kljub vsemu temu znanju me bo v zivljenju
pestilo cel kup dvomoyv in dilem, npr.:
Kako natancen ngj bom?e
Koliko ngj sodelujem z bolnikom?

Koliko naj dopustim bolnikom, da se vmesavajo
vV moje osebno zivljenjee

Al smem prilagajati pravila in koliko?

Katere probleme zdravitie

Kako strog ngj bome

Kako pomembno je, kqj si bolnik zelie

Ali lahko prodam svoj ugled in po kaksni cenie

» Kako ngj ob vseh teh naporih ohranim sreco
INn veselje do poklicae

44



KAKO DOSECI SRECO




NASA EDINSTVENOQOST

Mi smo nekq|
posebnega

Imamo poseben
polozaj v druzbi

46



BORBA ZA PRAVICE

Moramo se boriti za
nase pravice.

Ce tega ne
delamo, bomo
izgubilli ugled.

a7



MI IN DRUGI

Drugi (politiki,
pravniki,
racunalnicarii,
ekonomisti,
nogometasi, ...)
zasluzijo vecC od nas.

To ni pravicno.

48



NASE POTREBE

» Nase potrebe
(Mmaterialne in
nematerialne) so
drugacne od drugih
judi.

49



UZITEK

Tudi mi imamo
Pravico uzivati v
Zivljenju.

Ni vse delo, Imeti
Moramo Cas zase.

50



POSTAVLJANJE MEJA

* Ljudje pogosto
zahteva|o
nemogoce in SO
razvajeni.

* Omejitt moramo
dostop pacientov
do nepotrebnih
obiskov.

Sii



PREOBREMEN]JENOST

Preobremenjeni
SMO

Moramo delati
manj

52



MOJ] KOMENTAR

- Sevedaq, prav imate.
* Mi smo nekaj posebnega
« Moramo se boriti za svoje pravice
* Moramo biti primerljivi z drugimi
Moramo imeti vec vpliva
Potrebujemo cas zase
Bolniki so pogosto nemogoCi
Delo je naporno

« Ampak, vse to vam ne bo prineslo sreCe, Ce ...
 [n ne pretiravajte...

53



OHOLOST ZAVIST POHOTA LENOBA

BES POZRESNOST SKOPOST

STRANSKI UCINKI PRETIRAVANJA

54



MOJ] POGLED




» Vsak poklic terja doloCcene osebnostne
znacilnosti

» Kaj sem se naucile

56



VZTRAJNOST

Vzirajam na principih
medicine:
Pomagati ljludem
Dajafti jim upanje
VCasih jih pozdraviti

Vedno jih podpiratfi

/aradi tega je moja
stfroka temelj vsakega
sistema zdravstvenega
varstva.

Sik



LJUBEZEN

Rad imam svoje bolnike.

Rad se pogovarjam z njimi,
tudi Ce se ne pogovarjam
samo o boleznih.

Odkrivam njihove edinstvene
osebnosti.

Oni mi vracajo z ljubeznijo in

povabilom, da se jim

pridruzim v njihovem zivljenju.




ODKRIVAN]JE SKRIVNOSTI

Rad sem detektiv, ki odkriva
razloge nepojasnjenih stan;.
Rad isCem smisel v mnozici
informacij.

To je vedno zanimivo.




Verjamem v dobro.

Rad se soocam z
nerazumljivim.

Pogosto zdravim izven
biomedicinskega okvira.

Rad pomagam ljudem,
kadar je njihovo zivljenje
zapleteno.

Tu sem, da opazujem, da
spoznam, da sem prica in
da vcasih pomagam.

VERA




PLES

« Ko vodim, zelim pomagati
bolnikom, da se sami
SOOCIjo z izzivi.

« Ko sledim, jim dopuscam,
da sami izrazijo svojo moc.

* Nisem zelo eleganten in
vCasih se spotaknem,
ampak o se mi dogaja vse
redkeje.




IGRANJE

* Moj repertoar :

« folmac,

* vodjaq,

« diagnostik,
« advokat,
 zdravilec.

* Priigranju teh vlog mi
pomaga to, kar sem se
naucil v specializaciji. To je
okvir moje improvizacije -
to je moj poklic
druzinskega zdravnika.

62



- Seveda je to moje osebno mnenje, ki nima
znanstvene osnove

- Mogoce je tudi osebno mnenje ostarelega
profesorja, ki je izgubill stik z realnostjo,

63



AMPAK SE VEDNO MISLIM, DA JE...

- Vztrajati kot Penelopa

* Ljubiti kot Romeo ali Julijo

» Odkrivati kot Sherlock Holmes
* Verjeti kot mati Tereza

* Plesati kot Fred Astaire

- [grati kot Lawrence Olivier

* ...nqajlepsi poklic na svetu
e .....IN eden nqjtezjih

64



ZAKLJUCEK: ODGOVORI NA 4
VPRASANJA

Kdo smo ¢

Kaksen je smisel nasega obstoja ¢
Kako delati Cudeze ¢

Kako doseci sreCco ¢

- SMO PRAVI ZDRAVNIKI

- NASA VLOGA JE IZJEMNO POMEMBNA

- NASE DELO JE ZAHTEVNO IN TERJA CELEGA CLOVEKA
» ... JE PA LAHKO TUDI VIR NASE SRECE.
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