Druzinski in drugi neformalni oskrbovalci

oskrbo v vseh fazah bolezni bo zagotovo
dodana vrednost in spodbuda, da bi dobili
kvalitetne strokovnjake tudi na tem po-
drogju.

Na osnovi gorenjskega modela lahko
re¢emo, da so kritike drzavnega programa
vecinoma neupravicene. Za njegovo izvaja-
nje pa je potrebno veliko napora. Paliativni
pristop ni samo strokovna doktrina, gre za
drugacen nacin razmisljanja, za spreminjanje
vrednot druzbe, za preseganje majhnosti in
za $iroko gledanje v svet. Vsi seveda tega ne
zmorejo. Zelimo pa si, da bi vsaj poskusili,
kakor pravi Davenport: Napredek je posle-
dica dejstva, da obstajajo moski in Zenske, ki
nocejo verjeti, da se ne da uresniciti tisto, za
kar vedo, da je prav.
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Sem Alojzija Fink, po poklicu diplomira-
na medicinska sestra in specialistka patrona-
zne zdravstvene nege. Moja prva zaposlitev
je bila v Univerzitetnem klini¢cnem centru
na Pediatri¢cnem oddelku kirurskih strok,
zatem sem se zaposlila v Zdravstvenem
domu Grosuplje, kjer sem kot patronazna
medicinska sestra delala trinajst let. Od
leta 1996 sem zaposlena na Srednji zdra-
vstveni Soli v Ljubljani - prvih deset let sem
poucevala prakti¢ni pouk na Onkoloskem
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institutu. Vsako obdobje moje zaposlitve
ima poseben pomen in je pustilo neizbrisen
pecat v mojem Zivljenju.

Sem soavtorica priro¢nika Domaca nega
(Celjska Mohorjeva druzba, 2004; ponatis
2014) in $tevilnih ucbenikov za podrocje
zdravstvene nege, in sicer: Pomoc in oskrba
1 in 2 (DZS, 2005), Etika in zakonodaja
v zdravstvu (Zalozba Grafenauer, 2010),
Zdravstvena nega starostnika (Zalozba
Grafenauer, 2012), Zdravstvena nega pa-
cienta pri Zivljenjskih aktivnostih (Zalozba
Grafenauer, 2012), Osnove zdravstvene nege
(Zalozba Grafenauer, 2013), Diagnosticno-
-terapevtski pristopi in fizika v medicini
(Zalozba Grafenauer, 2013) ter Prva pomoc
in nujna medicinska pomoc (Zalozba Gra-
fenauer, 2017). V reviji OgnjiS¢e objavljam
¢lanke v rubriki Kakovostno staranje.

Moja vloga pri dolgotrajni oskrbi je izo-
brazevanje s podrocja oskrbe in negovanja
varovanca v domacem okolju. Tudi v staro-
sti si vecina ljudi Zeli ostati doma v krogu
bliznjih, kjer se pocutijo varno, so ljubljeni
in sre¢ni. V ta namen je bil napisan tudi
priro¢nik Domaca nega, ki je bil pred 14 leti
v redni zbirki Celjske Mohorjeve druzbe
lepo sprejet, leta 2014 je izSel posodobljen
in dopolnjen ponatis. Pobudnica za izdajo
priro¢nika Domaca nega je bila Pjerina
Mohar, ki je k sodelovanju povabila Anico
Sec¢nik in mene. Vodilo za pisanje priro¢nika
so bile izraZzene potrebe po nudenju pomoci
in negovanju varovancev v domacem okolju
ter pomanjkljivo znanje negovalcev. Vse
avtorice priro¢nika imamo profesionalne in
osebne izku$nje z izvajanjem zdravstvene
nege varovanca v domacem okolju. Poleg
priro¢nika je na voljo tudi DVD Domaca
nega, ki dopolnjuje priro¢nik s prakti¢nim
prikazom postopkov, kot so urejanje postelje,
izvajanje osebne higiene, pomoc¢ varovancu
pri premikanju in dvigovanju, hranjenje in
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pitje ter pomoc¢ pri sla¢enju in oblacenju
varovanca.

Avtorice priro¢nika izvajamo v sodelova-
nju s Skofijsko karitas Ljubljana brezpla¢ne
tecaje domace nege. Udelezenci pridobijo
osnovna znanja za negovanje varovanca v
domacem okolju, kot so pomo¢ varovancu
pri gibanju, osebni higieni, oblacenju in
slacenju, prehranjevanju in pitju, skrbi za
spanje in pocitek, opazovanju varovanca ter
pri dajanju zdravil, najpogostejsih obolenjih
v starosti, oskrbi umirajocega in drugo.

V okviru nacrtov dolgotrajne oskrbe
razvijamo nadgradnjo obstojecega tecaja o
domaci negi z vsebinami celostne oskrbe,
ki pripomorejo k ohranjanju starostnikovih
sposobnosti in njegovi samostojnosti ter so
izdelane po nacelih montessori pedagogike
in drugih metodah.

Avtorice smo znanje pridobivale na izo-
brazevanju pod delovnim naslovom Mon-
tessori pedagogika za starejse, ki je potekalo
od oktobra 2017 do aprila 2018 na Srednji
zdravstveni $oli Ljubljana v sodelovanju s
$olo za socialne poklice iz Celovca (Schule
tiir Sozialbetreuungsberufe 2 des Kédrntner
Caritasverbandes). Izvajalka izobrazevanja
je bila dr. Alexandra Bege$ Deutz, ki ima
dolgoletne in bogate izkusnje s tega po-
drodja.

Pri negovanju starostnika je pomembno,
da se osredotoc¢imo na njegove $e ohranjene
sposobnosti in na to, kar lahko naredi staro-
stnik sam. Eno osnovnih pravil je: Pomagaj
mi, da lahko naredim sam. Z upostevanjem
$e ohranjenih sposobnosti starostnika ohra-
njamo njegovo dostojanstvo, pripomoremo
k dvigu njegove samozavesti in k dobremu
psihofiziénemu pocutju, kar pa je tudi na-
men dolgotrajne oskrbe in celostne oskrbe
starostnika v domacem okolju.

Alojzija Fink,
dipl. med. sestra, spec. patt. zdr. nege
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POMOC NA DOMU JE OSNOVNI
RAZBREMENILNI PROGRAM
DRUZINSKIM OSKRBOVALCEM

V okviru Centra za socialno delo Kriko
ze 27 let deluje Enota pomoc¢ na domu Kr-
$ko. Storitev, ki jo nudimo ob¢inama Krsko
in Kostanjevica na Krki, podpira ¢im daljse
bivanje v domacem okolju, kar je Zelja veci-
ne nasih starostnikov. Nudimo pomo¢ pri
temeljnih dnevnih opravilih, gospodinjsko
pomoc¢ in pomo¢ pri ohranjanju socialnih
stikov, in sicer vse dni —-tako med tednom
kakor med vikendi in prazniki — do trikrat
dnevno. Vstopamo v hise, kjer zivijo starejsi
ljudje sami, s partnerji ali z drugimi svojci.
Obicajno poteka izvajanje pomoci starej$im
osebam kombinirano, kar pomeni, da vsto-
pamo v njihove domove v ¢asu, ko so svojci
v sluzbi ali ob¢asno med dopusti le-teh. Vse
vec je tudi primerov, ko pomagamo obema
zakoncema pri razli¢nih opravilih, ki jih za-
radi visoke starosti ali bolezni ne zmoreta vec.

Ze sam naziv storitve pomo¢ druZini
na domu pove, da ne pomagamo le posa-
mezniku, ampak poskusamo podpreti in
razbremeniti tako ¢loveka, ki ga oskrbuje-
mo, kakor tudi njegove oskrbovalce. Ze ob
sprejemu vloge za pomo¢ na domu iz¢rpno
informiramo svojce in uporabnike pomo-
¢i, na kaksen nadin bo potekalo izvajanje
pomoci na domu, pa tudi o ostalih oblikah
pomoci starejSim v lokalni skupnosti; pri
tem jih opremimo s kontaktnimi $tevilkami,
z zlozenkami ali z literaturo (Ce gre za svojce
oseb z demenco).

Velikokrat Ze ob pricetku izvajanja stori-
tve zaznamo iz¢rpanost oziroma izgorelost
neformalnih oskrbovalcev. Zato je izredno
vazno, da si zanje vzamemo cas in jim damo
priloznost, da zberejo misli in da skupaj po-
iS¢emo najboljso resitev. Vse ve¢ se namrec
srecujemo z generacijo, ki mora isto¢asno





