O Drustvo medicinskih
sester, babic in
zdravstvenih tehnikov
Gorenjske

POROCILO Z UDELEZBE NA 11. KONGRESU EVROPSKEGA

ZDRUZENJA ZA PALIATIVNO OSKRBO
ki je potekal na Dunaju od 7.5.2009 do 10.5.2009

Kongresa Evropskega zdruzenja za paliativho oskrbo sem se udelezila kot ¢lanica tima za
paliativho oskrbo BolniSnice Golnik — KOPA, s financno pomocjo Drustva medicinskih
sester, babic in zdravstvenih tehnikov Gorenjske, SAPIO PLINI d.o.o0. in BolniSnice Golnik
- KOPA. Prvi in najvecji vtis s kongresa je spoznanje, kako zelo je v svetu razsSirjena
paliativha medicina in celotna paliativha oskrba in kako zelo je prisotno zavedanje
pomembnosti vkljucitve paliativne oskrbe v zdravstvene sisteme. V nekaterih drzavah je
to prioritetna naloga na nacionalnem nivoju tako glede organiziranja, kot financiranja. V
drzavah zahodne Evrope, pa tudi nekatere vzhodnoevropske drzave, drzave Amerike in
Avstralije se mocno zavedajo velikih demografskih premikov in sprememb v vzorcu
bolezni, saj so novo znanje in postopki v sodobni medicini ter sodoben nacin Zzivljenja
zagotovili, da vecina ljudi danes umira pocasi in v visoki starosti. Zavedajo se, da je
paliativha oskrba za neozdravljivo bolne bolj humana, obenem pa za druzbo predstavlja
veliko manjse finanéno breme v zdravstvenem sistemu, kot zdravljenje neozdravljivo
bolnega na bolniskih oddelkih z akutno bolnimi. Presenetila me je obsezna dejavnost v
nekaterih drzavah na podrolju raziskovanja, izobrazevanja in izboljSevanja kakovosti
klinicne prakse z oblikovanjem standardov in priporocil na podro¢ju paliativhe oskrbe.
Stevilna predavanja z izsledki dobrih, tudi mednarodnih raziskovalnih projektov, okrog
900 posterjev z podobnimi rezultati raziskav, priblizno 3200 udelezenih na kongresu z
vseh kontinentov in vseh poklicnih profilov v zdravstvu, veliko Stevilo mednarodno
priznanih predavateljev iz vseh profilov v zdravstvu, kaZejo o razsirjenosti, pomembnosti
in veli¢ini kongresa in seveda tudi paliativhe oskrbe kot stroke v svetu. Na Zalost pa ob
tem ugotavljam, da smo v Sloveniji na samem zacletku, da je nase seme na podrocju
paliativne oskrbe Sele dobro vzklilo, da ga moramo negovati in mu zagotoviti dobre
pogoje, da se bo razvilo v taksni velicini, kot se je to zgodilo v svetu. Za to je potrebno
angaziranje in sodelovanje, izobrazevanje vseh profilov v zdravstvu, ki sodelujejo pri
oskrbi paliativhega bolnika.

Sklepi prejSnjega kongresa Evropskega zdruzenja za paliativno oskrbo, ki je potekal pred
dvema letoma v Budimpesti, so bili med drugim tudi sledenje rezultatom raziskav,
izmenjavanje izkusenj in uspehov na podroCju paliativne oskrbe preko zdruzenj za
paliativho oskrbo, ki so ustanovljena v 18 drZzavah Evrope, predvsem zahodnih, pa tudi v
nekaterih vzhodnoevropskih; Hrvaski, Cedki, Madzarski, Litvi in Romuniji.

Na Madzarskem poteka projekt za dvig kvalitete paliativhe oskrbe kot eden izmed
sklepov predhodnega kongresa Evropskega zdruZenja za paliativho oskrbo. Ugotovili so
premajhno vlogo zdravnika v paliativni oskrbi na Madzarskem, vloga medicinske sestre je
pri njih v ospredju. Zadali so si cilj, da v naslednjih treh letih dvignejo kakovost v
paliativni oskrbi, med drugim tudi tako, da izboljSajo teoreti¢no in prakticno znanje
zdravnikov, da promovirajo multi disciplinarnost v paliativni oskrbi ter da ustanovijo
oddelek za paliativho oskrbo v univerzitetni bolnisnici, ki bo obenem tudi u¢na baza
Medicinske fakultete. Ali bomo Sli v Sloveniji po podobni poti?



V Avstraliji je globalna perspektiva v paliativni oskrbi, da je nosilka paliativhe oskrbe
medicinska sestra. Zagovarjajo staliSCe, da igrajo klju¢no vlogo pri bodocem razvoju
discipline prav medicinske sestre.

V veliki Britaniji se postavlja vprasanje, ali so potrebni pediatri¢ni hospici? Ali je potrebno
izvajati paliativho oskrbo loCeno za otroke in odrasle? Pozitivho lastnost zdruzenih
ustanov za paliativno oskrbo otrok in odraslih vidijo predvsem v prehranski oskrbi, sicer
pa se pojavljajo ovire, kot so drugacne potrebe za oskrbo ob koncu Zivljenja pri odraslih,
medicinske sestre in ostali profili, ki se ukvarjajo s paliativho oskrbo odraslih, niso dovolj
izobrazeni za posebne zdravstvene tezave otrok in najstnikov. Pri vecini primerov mladih
so v paliativno oskrbo vkljuCeni starsi otrok, oziroma celotne druzine, ki imajo svoje cilje
in interpretacije, osebje, ki izvaja paliativho oskrbo odraslih, pa v tej smeri ni dovolj
izobrazeno. V Veliki Britaniji se nagibajo k temu, da bi bil kraj paliativne oskrbe po
otrokovi izbiri, da bi se paliativha oskrba vrsila na otrokovem domu.

Na Norveskem ugotavljajo, da je v Evropi preko 10 milijonov ljudi z demenco, Stevilo se
bo podvojilo v naslednjih 30 letih. Ta dejstva so povzrocila potrebo po radikalnih
spremembah. V domovih za ostarele je okrog 80 % varovancev z demenco. Paliativna
oskrba je bila v preteklosti usmerjena predvsem v oskrbo bolnikov z rakom, sedaj se Siri
na oskrbo obolelih za drugimi neozdravljivimi boleznimi. Ugotavljajo, da je osebje
premalo izobrazeno za paliativno oskrbo bolnikov z demenco. Cilj je integrirati paliativho
oskrbo v oskrbo dementnih. Paliativni tim potrebuje dodatna izobraZzevanja, ve¢ podpore
in vec¢je kompetence.

Paliativna oskrba je postopek, ki izboljSa kvaliteto Zivljenja pacientov in njihovih druzin,
ki se soocajo z neozdravljivimi boleznimi, preprecCuje trpljenje, obravnava bolecino in
druge simptome ter probleme; psihi¢ne, psihosocialne in duhovne. Ob tem se moramo
zavedati, da imajo pacienti in njihovi bliZznji svoje lastne cilje in vrednote, ki morda niso
adekvatni s cilji paliativhega tima. V zvezi s tem mora priti do vzpostavitve skupnega
sprejemanja odlocitev, kar zahteva eticne kompetence, za katere je potrebno izobraziti in
vzgajati paliativni tim, kakor tudi z upostevanjem osebnih izkusenj, izhajajoc iz reSevanja
posameznih primerov. V Ameriki imajo za reSevanje posebno zapletenih primerov v
paliativni oskrbi oblikovane tako imenovane klini¢no eticne posvetovalne organe.

Na koncu kongresa smo poslusali predavanja o pripovedkah in zgodbicah v paliativni
oskrbi.. Zgodbe o bolezni lahko pomagajo najti smisel v Zivljenju, razumeti preteklost in
se zavedati, da so Se vedno neke izbire, dajejo upanje za prihodnost. V Angliji so vpeljali
projekt partnerskega odnosa med pacienti in mladimi ljudmi, ki pripovedujejo te zgodbe
skozi umetnost, glasbo in podobno. Odzivi mladih , pa tudi bolnikov, so zelo pozitivni.

Paliativna oskrba v svetu dobiva vse vecje razseznosti, s podrocja oskrbe bolnikov z
rakom se vse bolj Siri tudi na paliativho oskrbo vseh bolnikov z napredovano boleznijo.
Vse to zahteva kontinuirano izobrazevanje zaposlenih in raziskovanja za dvig kvalitete
paliativhe oskrbe. Slovenija je prav na zacetku poti. Pridobivati moramo izkusnje drugih
in razvijati svoja lastna dognanja. Je to priloZznost tudi za medicinske sestre? Sprejmimo
izziv in izkoristimo priloznost.
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