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Nasa lekarna, revija za zdrav zivljenjski slog

Junij 2006, Letnik 1, §t. 1
Mesecnik, izhaja 25. v mesecu.
Naklada: 40.000 izvodov
lzdajatelj: Entrapharm, d.o.o.

Nasa je Vasa.

Pot k sejmizcu 30, 1000 Ljubljana e medlo se $e spominjamo casov, ko smo se od doma zapodili po
E: urednistvo@nasa-lekarna.si ulici do nase pekarne in smo si v mislih Ze na poti natan¢no pred-
. » : N stavljali mehko, puhasto belo struco, $e rajsi pa kar dvojcka. Ves cas
v sodelovanju z Lekarnisko zbornico Slovenije smo natanko vedeli, na kateri polici nas ¢aka in kako bo di$ala. In dodobra
Ul. stare pravde 11, 1000 Ljubljana c . . .. .
smo poznali prijazno trgovko, ki nam jo je z veseljem postregla, ob tem pa
UREDNISTVO navihano klepetala z nami. Niti pomislili nismo, da bi $li po kruh drugam
Glavna urednica: znanstv. sod. dr. Martina Brank, mag. farm. kot v Naso pekarno. =
Odgovorna urednica: mag. Vanja Badovinac, dipl. soc. del. Ze kmalu zatem nam je v bliznji mesnici okrogel mozakar, potem, ko z
UREDNISKI ODBOR je izbrani kos mesa skrbno obrezal, ponosno povedal svoj najljubsi trik za 3
dr. Alez Mlinari¢, mag. farm. pripravo slastne pecenke ter nas med zahvaljevanjem preprosto odslovil .
Monika Sonc, mag. farm., spec. s stavkom: »Ja, saj zato sem vendar tu!«. Domov smo se odpravili s polno
Janez Springer, mag. farm., spec. vrecko v roki in $irokim nasmehom. Vse tiste drobne pozornosti, ki nam
prof. dr. Ema Music, dr. med. s . . .. . .
. ; : jih je namenjal, so bile tako neprecenljive, da smo se k Nasemu mesarju
asist. Jernej Brecel], dr. med. ah
Andreja Sirca Campa, univ. dipl. ing. Zivil. teh. vedno znova vracali.
Vcasih je v zepu ostalo $e nekaj drobiza in ¢etudi ga je bilo premalo za
#» kepico, nam jo je slag¢icar na vogalu zvrhano nalozil v hrustljavi kornet.
‘ In isti hip smo si izbrali okus, ki ga bomo v Nasi slas¢icarni poskusili ze

jutri. Tako omamno nas je vabil, da smo se nehote $e enkrat obrnili in mu
mimogrede pomahali v slovo.

Domacnost okolja in zaupanje, ki so nam ga ponujale taksne, zdaj v
mestih ze prakti¢no pozabljene trgovinice, zaradi katerih se $e po mnogih
letih radi vracamo v tisto Naso ulico, je le del tega, zaradi Cesar vedno
in povsod iscemo neindustrijsko drugacnost, skrite koticke, drugacne
gostitelje, prisr¢ne domislice.

In $e jih je mo¢ najti, Cetudi se je navzven vse zelo spremenilo. Vabim
vas, da pokukate v vaso lekarno, prostor, ki vam zaradi skrivnostnega
vonja in zavidljive urejenosti vzbuja spostovanje, zaradi zapletenih besed
pa obcutek resnobnosti. Prav zaradi prijazne magistre, ki vam je ravno
prejsnji teden zaupala cudezni nasvet, s pomocjo katerega ste Ze naslednjo
no¢ odli¢no spali, pa vam lekarna vzbuja zaupanje. Skrbno pripravljena
zdravila in poznavalski nasvet, pospremljen s pomirjujoco vzpodbudno
besedo, vas bo na ulico pospremil z vedrim izrazom na obrazu, pot pa vas
bo naslednji¢ ponovno zanesla v prav to, vaso lekarno. Tik preden boste

Oblikovanje celostne podobe in prelom: 100G / Barbara Hiti
Urednik fotografije: Ziga Koritnik

Lektorica: Darka Tepina Podgorsek 4 zaprli vhodna vrata stanovanja‘, pa boste domacim $e mimogrede zaklicali:
~ »Samo $e v Naso lekarno skoc¢im!«.

Viri fotografij: Ziga Koritnik, Index Open, : Nadejam se, da tudi zato, ker boste prav v istem koti¢ku na stojalu ze ~ Nasa lekarna je
Gty A0SR RS k ' nestrpno iskali naslednjo stevilke nase nove revije. Pri ustvarjanju novega  poljudno strokovni vodic
Tisk: Delo TCR, Dunajska 5, 1000 Ljubljana mesecnika nas Tlarr?reé najbglj vodi prav Zelja, da bi vam v branj.e.p(?nudi‘li za uéil_lkovito i_n pravilno

' tocno to, kar najbolj potrebujete, Cesar pravzaprav ne morete dobiti ali kupi-  jemanje zdravil.
Oglasno trzenje: ti drugje kot v vasi lekarni. Naj gre le za nasvet, vzpodbudo, obvestilo ali kaj
Entrapharm, d.o.o., bolj kompleksnega, vasa lekarna vam na $iroko odpira vrata. Skrbno zbrane ~ Nasa lekarna je revija
Pat k sejmiscu 30, 1000 Ljubljana stevilke mese¢nih edicij, ki bodo polnile vaso knjizno polico, vas bodo iz za izholjSanje kakovosti
T: 015611 341, Fax: 01 5611 342 meseca v mesec spominjale, zakaj je tudi to mesto odslej Nasa lekarna. zdravja in zZivljenja.

E: posta: marketing@entrapharm.com
Martina Brank
Nasa lekarna je mesechnik, na voljo v lekarnah po Sloveniji. glavna urednica

Za ¢lanke, v katerih je obravnavano delovanje ucinkovin in zdravil, ki se izdajajo na zdravniski recept, velja opozarilo Ministrstva za zdravje:
Ministrstvo za zdravje opozarja, da besedilo obravnava zdravilo, ki se sme izdajati le na zdravniski recept. O primernosti zdravila za uporabo pri posameznem
bolniku lahko presoja le poobladceni zdravnik. Dodatne informacije dobite pri svojem zdravniku ali farmacevtu. NASA LEKARNA 3



OSEBNO

Farmacevtov nasvet o
uporabi zdravil je nujno
potreben!

Pogovor z mag. Andrejo
Cufar, mag. farm., spec.,
predsednico LekarniSke
zbornice Slovenije

VSEBINA

UVODNIK

OSEBNO

AKTUALNO

KAKO DELUJE?

KAKO ZDRAVITI?
ZDRAVILNE RASTLINE
MEDICINSKO ZRCALO

OTROCI IN MLADOSTNIKI

NOVICKE

KAKO ZDRAVITI?

Na kemoterapijo
z manj skrbi

Nekateri bolniki z rakom Zelijo
0 svoji bolezni in zdravljenju
vedeti vse podrobnosti,
drugim pa je ljubSe, ce izvedo
le sploSne informacije.
Odlocitev o tem, koliko
informacij Zeli dobiti bolnik,
je povsem njegova. Nekatera
vprasanja pa bi si moral
zastaviti vsakdo, ki dobiva
kemoterapijo.

Nasa je Vasa.

dr. Martina Brank, mag. farm., glavna urednica

PREUDARNO
ZA ZDRAVJE

Kaj neki skriva Bogatin?

Ko v vsakdanjih pogovarih
razpravljamo, kaj v Zivljenju
resnicno Steje, se zagotovo
strinjamo, da je to zdravje.
V naglici, v kateri Zivimo, pa
se zdi, da je Zlatorog s sehoj
odnesel tudi kljué, s katerim
bi prisli do tega bogastva

- zdravja. Toda kaj sploh je
zdravje?

Farmacevtov nasvet o uporabi zdravil je nujno potreben!
Pogovor z mag. Andrejo Cufar, mag. farm., spec.,

predsednico Lekarni$ke zbornice Slovenije

Kaj morate vedeti o dopolnilnem zdravstvenem zavarovanju?

Peter Mesesnel

Kako delujejo zdravila?
Matjaz Tus§, mag. farm.

Na kemoterapijo z manj skrbi
Monika Sonc, mag. farm., spec.
(Po)zdrav iz narave

asist. dr. Ale$ Mlinari¢, mag. farm.
Alergicni na alergije

prof. dr. Ema Musi¢, dr. med.
Otroke zdravimo drugace
asist. Jernej Brecelj, dr. med.

ZA MIZ0

Ker nas zelodec ni jeklen
Vsakodnevno sprejemamo
odlocitve, povezane z naso
prehrano in zdravjem.

Kaj naj jem za zajtrk?

Naj pojem eno kepico
sladoleda ali lahko dve?

Naj grem v tretje nadstropje
pes ali z dvigalom...?

Te dnevne odlocitve so sicer
majhne, vendar nagibajo
tehtnico zdaj v eno, zdaj

v drugo stran.

PREUDARNO ZA ZDRAVJE

PORTRET FARMACEVTA
POZITIVKA

ZA MIZO0
V GIBANJU

NACIONALNA AKCIJA
NAGRADNA UGANKA
BRALCI PISEJO
OBVESTILA

V GIBANJU

Jutri zacnem telovaditi!

Koristi redne telesne
dejavnosti lahko strnemo v
enem stavku: redna telesna
dejavnost dodaja leta
Zivljenju in Zivljenje letom.
Ucinki redne telesne vadbe
so lahko takojSnji in taki, ki jih
opazimo po dolo¢enem ¢asu
redne telesne dejavnosti.

Kaj neki skriva Bogatin?
mag. Damjan Slabe, prof. zdr. vzg.

Dragi bralci, zascitite se!

dr. Martina Brank, mag. farm.
Sonja Vozelj Tomc, mag. farm.
S stiri prezivis, s pet ne

Tadeja Knafli¢, univ. dipl. psih.
Ker nas$ Zelodec ni jeklen

Andreja Sirca Campa, univ. dipl. ing. Zivil. teh.

Jutri zacnem telovaditi!

mag. Miroljub Jakovljevi¢, univ. dipl. org.

Za DAH, ne Zadah!
Sudoku
Bralci piSite!

NACIONALNA AKCIJA
REVIJE NASA LEKARNA

Za DAH, ne Zadah!

Revija NaSa lekarna podpira
sprejem zakona o popolni
prepovedi kajenja v javnih
prostorih in si bo s svojimi
prispevki prizadevala,

da se bo to zgodilo v
najkrajSem moznem casu.
Vabimo vas k sodelovanju!

Seznam deZurnih lekarn in delovnih ¢asov




OSEBNO

Farmacevtov nasvet

o uporabi zdravil
je nujno potreben!

Pogovor z mag. Andrejo Cufar, mag. farm., spec.
predsednico LekarniSke zbornice Slovenije

pi$e: Vanja Badovinac, foto: Ziga Koritnik

Revija Nasa lekarna je namenjena obiskovalcem lekarn — bolnikom
in tistim zdravim, ki cenijo lekarno kot prostor, kjer lahko dobijo
marsikaksen nasvet za zdravo Zivljenje. Zato smo za intervju za prvo
Stevilko zaprosili mag. Andrejo Cufar, mag. farm., spec., predsednico
Lekarniske zbornice Slovenije, organizacije, ki skrbi, da vse slovenske
lekarne delajo po enakih osnovnih standardih in principih.

Magistra Cufar, naj zacnemo
z nekoliko nenavadnim vprasanjem:
kdo je pravzaprav farmacevt?

Najprej se vam zahvaljujem za povabilo k
sodelovanju. Osebno pozdravljam revijo, ki
bo dosegljiva samo v lekarnah in bo bolnikom
in drugim uporabnikom lekarnigkih storitev
dala veliko informacij o lekarni, njenem delu,
zdravilih in zdravju na splosno. Revije, kot je
ta, v Sloveniji e nimamo. Prav tako Zelim ve-
liko uspeha tudi snovalcem revije.

Naziv farmacevt se uporablja za ozna-
ko poklica “magister farmacije” Ta, uradni
naziv, je priznan pri nas in tudi v celotni
Evropski uniji. Naziv magister farmacije
pridobi oseba, ki uspesno zakljuci naj-
manj petletni univerzitetni studij z najmanj
$estmesecnim prakticnim usposabljanjem v
lekarni. Skratka, teoreticne vsebine studija
farmacije pa tudi dela, za katera je magister
farmacije usposobljen, ureja posebna direk-
tiva Evropske unije.

In ¢esa se med Studijem in prakticnim
usposabljanjem farmacevt nauci?

Tega je za sorazmerno kratek odgovor kar
prevec, vsekakor pa pridobi znanja, ki so
potrebna za izdelovanje in shranjevanje
zdravil ter preizkusanje kakovosti zdravil,
pa tudi tista znanja, ki so potrebna za daja-
nje navodil in svetovanje o uporabi zdravil.
Pri tem je lahko farmacevt dober svetovalec
bolniku, pa tudi zdravniku, ko se ta odloc¢a
za izbiro terapije.

Foto: Ziga Koritnik

Torej je magister farmacije oseba, ki je us-
trezno strokovno usposobljena, da nam
svetuje o uporabi zdravil, tako tistih, pred-
pisanih na zdravniski recept, kot tudi tistih
brez recepta. Zelo pomembno je, da mora
pri izdajanju zdravil na recept preveriti re-
cept in v primeru morebitne napake opo-
zoriti zdravnika. Zato se vcasih zgodi, da
farmacevt recept zavrne in bolnika celo
poslje nazaj k zdravniku. Sicer pa je ma-
gister farmacije v lekarni pooblascen, da
zdravilo izda, vcasih pa tudi izdela, skladno
s predpisom na receptu.

Torej ve vse o zdravilih?

Seveda, a ne samo to! Zaradi svojega
obsirnega znanja o zdravilih pa tudi o bo-
leznih in zdravju nasploh lahko magister
farmacije zelo dobro svetuje tudi o uporabi
prehranskih dopolnil pa tudi kozmeti¢nih
izdelkov in dieteti¢nih proizvodov.

Priblazjih simptomih bolniki najveckrat
zavijejo v lekarno in vprasajo, kaj naj storijo.
Na podrocju svetovanja pri samozdravljenju
je magister farmacije v lekarni pogosto prvi
in tudi edini zdravstveni strokovnjak, s kat-
erim se bolnik sreca.

Nekateri pa vzamejo zdravila kar po pri-
porocilu sorodnikov ali znancev?

To seveda strogo odsvetujemo, saj je taksno
jemanje zdravil lahko izredno nevarno. Vsi,
ki se odlocajo za samozdravljenje, naj se
pred tem posvetujejo z magistrom farmacije,
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OSEBNO

ki bo znal presoditi, ali je samozdravljenje
varno ali pa doloceni znaki morda kazejo na
sum resnej$ega obolenja in je potreben obisk
zdravnika. Ce je samozdravljenje varno, pa je
spet farmacevt tisti, ki bo znal svetovati iz-
biro pravega izdelka, da bo zdravljenje tudi
uspesno. Seveda ob sodelovanju bolnika!
Veckrat posvet s farmacevtom prepreci tudi
nepotrebne stroske za nakup zdravil, ki nepo-
rabljena oblezijo doma. Ta pozneje predstav-
ljajo le dodatno tveganje za zdravje in okolje.
Saj veste: v¢asih je bolje oditi iz lekarne brez
izdelka in s primernim nasvetom.

Veliko bolnikov ob vsaki tezavi takoj
obisce zdravnika. V katerih primerih pa
vi priporocate, da bolnik najprej stopi
po nasvet v lekarno?

Nekaj sem ze povedala. Zakonodaja, pred-
pisi in smernice dokaj natan¢no pred-
pisujejo, v katerih primerih je primerno
samozdravljenje. Ti predpisi so namenjeni
predvsem farmacevtski industriji, ki na tej
osnovi izdeluje zdravila za samozdravljenje.
Praviloma gre za blazje zdravstvene tezave,
ki se navadno po doloCenem c¢asu pozdravi-
jo tudi brez zdravljenja (na primer prehlad,
glavobol ...), ali pa so to tezave, ki jih ljudje
poznajo zaradi preteklih izkusenj in pri kat-
erih lahko sami, brez nadzora zdravnika,
laj$ajo in odpravljajo simptome (npr. sen-
eni nahod). Seveda pa je odlocitev o tem,
da doloceno bolezensko stanje pozdravimo
sami, odvisna predvsem od nas samih.

Ce se Ze odlocimo za samozdravljenje,
kaj moramo upostevati?

Pri tem vsekakor upostevamo tezavnost
in cas trajanja bolezni pa tudi posebnosti
bolnika. Vsekakor so visoka temperatu-
ra, bolezni, ki trajajo brez sprememb vec
kot tri dni, povecana obcutljivost bolnika
za k zdravniku! Z natan¢no dolocenimi
vprasanji bo farmacevt znal preveriti, ali so

8  NASA LEKARNA

morda simptomi taki, da lahko opozarjajo
na kaksno resnejse obolenje in nam bo sve-
toval obisk zdravnika. Sicer pa nam bo znal
tudi svetovati, kako dolgo se smemo brez
tveganja zdraviti sami in katero zdravilo je
za na$o tezavo najprimernejse.

Zakaj menite, da je samozdravljenje vca-
sih primernejSe od obiska pri zdravniku?

S pogostejsim odlocanjem za samozdrav-
ljenje manjsih zdravstvenih tezav ob stro-
kovnem nasvetu magistra farmacije v lek-
arni lahko prihranimo veliko ¢asa tako sebi
kot tudi zdravniku, ki se nam bo tako lahko
bolj posvecal takrat, ko bomo imeli hujse
zdravstvene tezave. Odlocanje za samoz-
dravljenje pa pomeni tudi visoko stopnjo
odgovornosti in prevzemanja lastne inicia-
tive za svoje zdravje, kar je usmeritev vsake
sodobne druzbe.

Kako lahko farmacevt v lekarni ob izdaji
zdravil bolniku najbolj pomaga, da bo ta
pomirjen in zdravljenje ucinkovito?

Bolnik zaupa zdravniku in njegovim navo-
dilom za zdravljenje. Zdravnik da bol-
niku navodila, kako jemati zdravila, kako
ravnati, ¢e se pojavijo tezave itd. Kljub
temu pa bolnik veckrat pride v lekarno
po predpisana zdravila precej negotov in
zaskrbljen. Farmacevt v lekarni navodilo
za jemanje zdravil ponovi in socCasno pre-
veri, ali je bolnik navodila pravilno razu-
mel. Najpomembnejse je, da sta zdravnik
in farmacevt pri dajanju navodil skladna.
Vsako neskladje je treba takoj razjasniti, saj
gre lahko za napako, zmoto ali nesporazum,
kar vse vodi v slabse izide zdravljenja. Sicer
pa strokovnjaki pravijo, da si clovek lahko
zapomni le tri podatke naenkrat, in veckrat,
ko jih slisi, bolj si jih zapomni. Enako seveda
velja za navodila v zvezi z zdravljenjem.

Kaj pa zaskrbljenost bolnika zaradi
bolezni in zdravljenja?

Seveda je bolnik zaradi svojega zdravst-
vene-ga stanja vcasih zelo zaskrbljen in
vznemirjen. Farmacevt ga vsekakor skusa
pomiriti. V takih okolis¢inah bolnik tudi ni
vselej sposoben aktivnega poslusanja, kar je
pogoj za razumevanje in pomnjenje spre-
jetih sporocil. Zato navodila za »jemanje«
zdravil tudi zapise.

In kadar bolnik, ko pride domov,
Se vedno ne ve, kako jemati zdravila?

To se kar pogosto dogaja. Bolnik cez cas, ko
pride domov, po telefonu poklice v lekarno
in Zeli nasvet ali pa samo preveri, ali si je res
vse pravilno zapomnil. Seveda vselej dobi
nasvet, vCasih pa se mora, zal, tudi vrniti v
lekarno. Vcasih je pomembnejse, da je in-
formacija prava, kot pa to, da je hitra.

Lekarne pravzaprav slovijo po kakovosti.
Ce prav razumem, Zelite to kakovost

in predvsem nabor visokokakovostnih
zdravil in drugih izdelkov za zdravje
ohranjati?

Za kakovost zdravil skrbi Agencija RS za
zdravila in medicinske pripomocke. Nad
kakovostjo prehranskih dopolnil pa bdi
Ministrstvo za zdravije.

Kako povedati bolniku, ki Zeli kupiti
proizvod, ki po mnenju farmacevta zanj
ni najbolj koristen, da je zanj bolje,

c¢e izbere drugega?

Velik vpliv na povprasevanje ima predvsem
oglasevanje. Kadar bolnik pride v lekarno in
zeli to¢no dolocen izdelek, ga je zelo tezko
prepricati, da morda zanj ni primeren.
Vcasih se bolnik s farmacevtom celo ne zeli
pogovarjati o tem, zakaj doloceno zdravilo
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potrebuje. Takrat farmacevt sicer vljudno
in nevsiljivo vendarle poskusa pridobiti
doloc¢ene informacije, dabi odkril morebitna
tveganja za zdravje in bolnika na to opozoril.
V skladu s kodeksom lekarniske deontologi-
je namre¢ farmacevt lahko odkloni izdajo
zdravila, ¢e bi njegova uporaba pri bolniku
morda povzrocila skodo za zdravje. Vendar
pa pri samozdravljenju vedji del odgovor-
nosti nosi bolnik sam, $e posebej, Ce se noce
posvetovati.

Ozavescenost bolnikov narasca, v dobi
interneta ljudje vedno bolj raziskujejo in
sami iScejo najboljSe moznosti zdravljen-
ja. Kako sledite novostim in kako skrbite,
da se velikanska koli¢ina informacij
dovolj hitro in hkrati dovolj ucinkovito Siri
med bolniki?

Farmacevti so se dolzni stalno strokovno
izpopolnjevati in to tudi dejansko pocnejo.
Izobrazujejo se z branjem strokovne litera-
ture, sprejemanjem strokovnih informacij
o zdravilih, ki jih pripravljajo proizvaja-

Ici zdravil, veliko pa se tudi udelezujejo
razli¢nih organiziranih oblik izobrazevanja
in strokovnega izpopolnjevanja.

Vseeno pa je splosno znanje med ljudmi
o zdravilih, njihovem delovanju, poseb-
nostih in pomembnih razlikah med njimi
zelo pomanijkljivo.

Res bolnik kot laik pogosto ne zna razlikova-
ti med informacijami, ki so propagandnega
znacaja in so usmerjene v povecevanje pro-
daje, ter drugimi, neodvisnimi informaci-
jami. Lekarniski farmacevt lahko daje neod-
visna strokovna mnenja tudi glede razlicnih
virov informacij o zdravilih. Menim, da se
ljudje te moznosti Se mnogo premalo za-
vedajo. Vecina raziskav namre¢ kaze, da
ljudje najvec informacij o zdravilih dobijo
v oglasnih sporocilih razlicnih medijev ter
od sorodnikov in znancev, farmacevt kot
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vir informacij pa je redkeje omenjen. To ne
nazadnje na svojevrsten nacin kaze tudi na
(Se) relativno nizko stopnjo ozavescenosti
glede tveganj pri uporabi zdravil. Moje
mnenje je, da bi morali tudi na podrocju
zdravil postati “zahtevni kupci”

Ce se vrnemo na zacetek: kaj je torej
farmacevt - strokovnjak in svetovalec,
trgovec?

Predvsem strokovnjak in v stiku z bolnikom
svetovalec, k cemur ga zavezuje ze prej
omenjena etika, ki jo farmacevti zelo visoko
cenimo. To se odraza tudi pri mnenju bol-
nikov o farmacevtih. Seveda pa smo danes
vsi, prav vsi po svoje tudi trgovci in toliko
trgovca je tudi v farmacevtu. Mislim pa, da
je ze iz celotnega intervjuja dovolj jasno,
da sta v farmacevtovem ospredju skrb za
zdravje bolnika in dober nasvet. Torej je
farmacevt svetovalec in strokovnjak.

AKTUALNO

Kaj morate vedeti

o0 dopolnilnem

zdravstvenem zavarovanju?

Peter Mesesnel

Na trgu dopolnilnih zdravstvenih
zavarovanj delujejo tri zava-
rovalnice - Vzajemna, Adriatic
Slovenica in Triglav, Zdravstvena
zavarovalnica, ki ponujajo enak
produkt, manjse razlike med njimi
so le v visini premije, torej ceni
zavarovanja, in popustih ter
drugih ugodnostih, ki jih ponujajo
zavarovancem.

V zadnjih nekaj mesecih je bilo dogajanje na
trgu dopolnilnih zdravstvenih zavarovanj
zelo kaoti¢no, a se za vecino zavarovancev
pravzaprav ni zgodilo ni¢ pretresljivega.
Veliko hrupa za ni¢, bi lahko zapisali, ce
ob tem zanemarimo spremembe, ki so se
zgodile v trznem polozaju oziroma Stevilu
zavarovancev treh zavarovalnic, ponudnic
dopolnilnih zdravstvenih zavarovanj. Ce
se ob tem ne bo zgodilo nameravano preo-
blikovanje Vzajemne iz vzajemne oblike za-
varovalnice v delnisko druzbo, potem lahko
ugotovimo, da polozaj zdravstvenih zava-
rovancev ostaja v bistvenih tockah bolj ali
manj nespremenjen.

In kaj so glavne novosti, ki jih prinasa
novela zakona o zdravstvenem varstvu in
zdravstvenem zavarovanju, ki velja od lan-
skega septembra?

Bistvene spremembe, ki veljajo

z novimi pogodbami od 1. marca,

se nana$ajo na tako imenovan pribitek
k premiji za pozni vstop in (trimesecno)
Cakalno dobo, kar predstavljamo v
nadaljevanju. Za veCino zavarovancev
je glavna sprememba morda
malenkostno vi§ja ali nizja premija,

kot so jo placevali do zdaj, za druge
morda zamenjava zavarovalnice,

kar pa zavarovancem ne prinasa
vsebinskih sprememb.

Glavna znacilnost trga dopolnilnih
zdravstvenih zavarovanj je namrec,

da je ponudba (zavarovalno kritje) vseh
treh zavarovalnic enaka, da torej
ponujajo enak produkt. Konkurenca med
njimi je tako mogoca pri ceni zavarovan-
Ja In pri morebitnih dodatnih ugodnostih,
denimo popustih, ali pa pri drugih zava-
rovanjih izbrane zavarovalnice.
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Kritje

Obvezno zdravstveno zavarovanje ne pokri-
va vseh finan¢nih stroskov, ki nastajajo ob
zdravljenju. Obvezno zavarovanje krije vse
stroske le otrokom in $olarjem, preostalim
pa le pri nekaterih praviloma tezjih boleznih
in stanjih. Pri preostalih zdravstvenih storit-
vah pokriva obvezno zavarovanje le dolocen
odstotni delez od cene zdravstvene sto-
ritve, preostalo razliko do celotne vrednosti
zdravstvenih storitev pa placa posameznik
sam. Ker pa so lahko ti stroski do polne
vrednosti storitev v posameznih primerih
tudi zelo visoki (pa ¢eprav pomenijo le pet
ali petnajst odstotkov vrednosti storitve),
se temu tveganju in financnemu bremenu
lahko izognemo s sklenitvijo dopolnilnega
zdravstvenega zavarovanja.

Podrobneje obseg pravic iz obveznega
zdravstvenega zavarovanja opredeljuje za-
kon o zdravstvenem varstvu in zdravstven-
em Zavarovanju (23. ¢len). Nekatere Ze prej
omenjene bolezni in stanja, kot so, denimo,
zdravljenje malignih bolezni, razvitih oblik
sladkorne bolezni, multiple skleroze in dru-
gih, v celoti krije obvezno zavarovanje. A ta
seznam ni zelo dolg.

V vseh preostalih primerih se delez
storitve pokrije iz dopolnilnih zavarovanj.
Oglejmo si nekaj najpogostejsih primerov.

Pri zobni protetiki, recimo, je
delez doplacil kar 75-odsto-
ten, enako velja tudi za ocesne
pripomocke, npr. ocala. Pri ne-
nujnih resevalnih prevozih je
delez doplacila 70 odstotkov,
pri zdravilih s tako imenovane
vmesne liste pa prav tako visok,
to je 75-odstoten.

Enak nacin velja tudi pri storitvah, le da
so odstotki doplacil praviloma nizji. Pri
storitvah osnovne zdravstvene dejavnosti je
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tako doplacilo praviloma 15-odstotno, pri
storitvah bolni$ni¢ne dejavnosti pa znasa,
denimo, od pet do petnajst odstotkov.

Premija ali cena zavarovanja

Visina premije je v skladu z novo zakonoda-
jo enotna, kar pomeni, da je enaka za vse za-
varovance pri posamezni zavarovalnici, ne
glede na spol, starost in zdravstveno stanje.
Mesec¢na premija dopolnilnega zdravstven-
ega zavarovanja pri Vzajemni znaSa 4.737
tolarjev (19,77 evra), letna premija pa ob
upostevanju triodstotnega popusta 55.139
tolarjev (230,09 evra).

Pri zavarovalnici Adriatic Slovenica
je osnovna mese¢na premija 4.754 tolar-
jev (19,84 evra), pri ¢cemer lahko placujete
premijo mese¢no, trimesecno ali polletno.
Letna premija je 55.679 tolarjev (232,34
evra), ob upostevanju triodstotnega popus-
ta je 4.611 tolarjev (19,24 evra), letna pa
54.009 tolarjev (225,38 evra).

Zavarovanci Triglava, Zdravstvene zava-

rovalnice, od 1. marca 2006 placujejo os-
novno premijo v vi$ini 4.733 tolarjev (19,75
evrov), saj so premijo pri Triglavu naknad-
no znizali za 48 tolarjev. Znizano premijo
bodo tako placevali tudi vsi zavarovanci,
ki so se zavarovali pri Triglavu, Zdravst-
veni zavarovalnici, pred leto$njim marcem.
Sicer znasa pri njih premija s triodstotnim
popustom 4.591 tolarjev (19,16 evrov), za
letno premijo pa boste odsteli 55.092 tolar-
jev (229,89 evra).

Popusti

Zavarovalnica lahko skladno z zakonom na
premijo dopolnilnega zdravstvenega zava-
rovanja pri skupinskem nacinu sklepanja
zavarovanj ali v drugih primerih, ko ima
zavarovalnica denimo nizje administrativne
stroske, zavarovancem odobri popust, ki
pa ne sme biti visji od treh odstotkov zava-
rovalne premije.

Tako Vzajemna odobri triodstoten
popust pri letnem placilu premije, enak
popust odobri tudi krvodajalcem, ki so da-
rovali kri ve¢ kot desetkrat. Za tri odstotke
nizja je premija tudi pri tistih, ki jo mese¢no
placujejo kot odtegljaj od svoje place.

Adriatic Slovenica podeljuje triodstoten
popust za skupinsko sklenitev (zaposleni v
podjetjuizpolnijo pristopno izjavo v podjetju
in tako pristopijo k skupinski ponudbi). Ena-
ko velja tudi za upokojence, ki na pristopni
izjavi oznacijo nacin placila z odtegljajem
pri pokojnini prek ZPIZ in se tako vkljucijo
v skupinsko ponudbo dopolnilnega zdravst-
venega zavarovanja. Triodstoten popust pri
Adpriaticu Slovenici lahko uveljavljate tudi za
placilo prek direktne bremenitve, kot je tra-
jni nalog.

Pri Triglavu, Zdravstveni zavarovalnici,
velja triodstoten popust za zavarovance Za-
varovalnice Triglav pa tudi za tiste, ki sklepa-
te zavarovanje prek spleta in za krvodajalce.
Poleg tega so pri Triglavu, Zdravstveni

zavarovalnici, za zavarovance dopolnilnih
zdravstvenih zavarovanj pripravili tudi
dodatne ugodnosti, denimo prvo mnenje
(brezplacni telefonski nasvet zdravnika)
ali dodaten petodstotni popust za druga
zdravstvena zavarovanja. Nekatere ugod-
nosti pri Triglavu pa z zdravstvenim zava-
rovanjem nimajo veliko skupnega. Tako
lahko dopolnilno zdravstveno zavarovanje
vkljucite v paket premozenjskih zavarovanj
Zavarovalnice Triglav in s tem vplivate na
vi$ino paketnega popusta pri premozenjskih
zavarovanjih, s sklenitvijo zdravstvenega
zavarovanja pa pridobite tudi brezplacno
nezgodno zavarovanje za primer smrti.

Pribitek na premijo za pozni vstop

Kot smo zZe omenili, je ena pomembnejsih
zakonskih novosti tako imenovani pribi-
tek na pozni vstop, katerega glavni namen
je spodbujanje zavarovancev k ¢im hitrejsi
vkljucitvi v dopolnilno zavarovanje. Po
novem se posamezniku, ki se ne vkljuci
v zavarovanje v roku enega leta od dne,
ko postane zavezanec za doplacila, z vsa-
kim polnim nezavarovanim letom premija
povisa za tri odstotke. Enako velja za vse,
ki bodo prekinili zavarovanje in nato znova
vstopili v zavarovanje po ve¢ kot letu dni.
Za izracun $tevila polnih nezavarovanih let
se bodo upostevali vsi dnevi po 1. januarju
2006. Skupno povisanje je lahko najve¢ 80
odstotkov premije.

Kot so, denimo, izracunali pri
Vzajemni, bi posameznik, ki bi
postal zavezan placevati razliko
do polne vrednosti zdravstvenih
storitev pri dvajsetih letih in bi se
takrat tudi vkljucil v zavarovanje,
placal 55.139 tolarjev (230,09
evrov). Ce pa bi se vkljucil v
zavarovanje Sele pri 32 letih,
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bi zaradi pozne vkljucitve v
zavarovanje placal za 36 odstot-
kov visjo letno premijo, to je
74.989 tolarjev (312,92 evrov).

Cakalna doba

Druga pomembna novost dopolnilnih
zdravstvenih zavarovanj jecakalna doba, ki
jo sicer poznamo pri vkljucevanju v druga
zavarovanja. To je doba, ko zavarovanec
sicer Ze placuje premijo, a ($e) nima zava-
rovalnega kritja.

To pomeni, da mora zavarovanec prve tri
mesece od sklenitve dopolnilnega zdravst-
venega zavarovanja sam kriti vse stroske
doplacil zdravstvenih storitev. Pomembno
paje, dacakalna doba ne velja za vse, temvec
le za dve skupini oseb.

Prva skupina so tisti, ki jim do zacetka
zavarovanja potece ve¢ kot en mesec od
dneva, ko postanejo zavezanci za obvezno in
dopolnilno zdravstveno zavarovanje (poeno-
stavljeno povedano, gre pri tem navadno za
studente ali dijake, ki jim potece status).

Odslej je torej treba natancno pre-
veriti, kdaj potece studentski sta-
tus, saj morajo studentje in dijaki
skleniti dopolnilno zdravstveno za-
varovanje v roku enega meseca, ce
ne zelijo, da zanje velja trimesecna
Cakalna doba.

V drugo skupino, za katero velja c¢akalna

doba, pa sodijo osebe, ki bodo odpovedale
dosedanje dopolnilno zdravstveno zava-

Kaj krije dopolnilno zdravstveno zavarovanje?

Dopolnilno 1. zdravljenje v osnovni zdravstveni dejavnosti
zdravstveno 2. zdravljenje zobnih in ustnih bolezni
LV EVEALIEES 3 50hna protetika
stroske d°p|"_"°'| 4. specialisticno ambulantno zdravljenje
k zdravstvenim o ..

. ! 5. bolni$ni¢no zdravljenje
storitvam, ki so _

: 6. presajanje organov

kot pravica lianie i1 zdraylien » lod )
opredeljene 7. ugotavljanje ||.1 z ravlpjr.ue z.r.na.n]sane plodnosti
v obveznem umetne oploditve, sterilizacije in umetne
zdravstvenem prekinitve nosecnosti
zavarovanju, 8. zdravljenje v tujini
CLETETL 9. zdravilisko zdravljenje, skladno s pravili obveznega
obvezno zdravstvenega zavarovanja
zavarovanje ne 10. zdravila na recept (pozitivna in vmesna lista)
krije v celoti, 11. ocesni, ortopedski, slusni in drugi pripomocki

recimo:
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12. reSevalni prevozi v nenujnih primerih

rovanje in novega zavarovanja ne bodo
sklenile v enem mesecu. Cakalna doba treh
mesecev torej velja za vse, ki sklepajo dopol-
nilno zavarovanje po vec¢ kot enomesecni
dobi nezavarovanosti, ko so seveda hkrati
tudi zavezanci za doplacila.

Posebej naj poudarimo, da ob
zamenjavi zavarovalnicecakalne
dobe ni,ce med prenehanjem
starega in zacetkom novega
dopolnilnega zavarovanja pretece
manj kot en mesec. Osebe, ki so v
skladu s spremenjeno zakonodajo
zamenjale zavarovalnico in do
konca leta 2005 podale odpoved
obstojecega zavarovanja, pri

novi zavarovalnici torej ne bodo
imelecakalne dobe, saj je staro
zavarovanje veljalo do vkljucno
28. februarja, novo zavarovanje
pa je zacelo veljati 1. marca.
Zakonodajalec vpeljuje scakalno dobo
v dopolnilno zavarovanje vzajemnostno
nacelo. S¢akalno dobo se zmanjsuje moznost
zlorab, ko bi se posameznik vkljucil v dopol-
nilno zavarovanje $ele takrat, ko bi zaradi

bolezni ali poskodbe Ze potreboval kritje
stroskov zdravstvenih storitev.

Rezervacije

V preteklosti so zavarovalnice v skladu s
takrat veljavno zakonodajo za nekatere za-
varovalne pogodbe oblikovale matemati¢ne
rezervacije in rezervacije za starost. Rezer-
vacije za starost so nastajale tako, da so
mladi zavarovanci placevali visjo premijo,
kot bi jo morali glede na svojo rizi¢nost
(mladost), pricemer je bila v ozadju na-
mera, da bi, ko bi bili starejsi, placevali
nizjo premijo, kot bi jo morali glede na
svojo takratno rizi¢nost (starost). Prevec

placana premija se je kot nekaksna oblika
varcevanja za starost zbirala v rezervacijah.
Po nekaterih ocenah naj bi za vecino dopol-
nilnih zavarovanj (okoli milijon zava-
rovancev) zavarovalnice ne oblikovale rezer-
vacij za starost, za okoli 400.000 preostalih
zavarovancev pa so rezervacije oblikova-
le, pricemer naj bi se tako iz dopolnilnih
zdravstvenih zavarovanj nabralo okoli 14
milijard tolarjev matemati¢nih rezervacij in
rezervacij za starost.

Novela zakona zdaj ukinja rezervacije za
starost oziroma matemati¢ne rezervacije,
zato doloca, da morajo zavarovalnice vrniti
rezervacije tistim zavarovancem, za katere so
jih oblikovale, in sicer do 1. septembra 2007.

Upravicenec seveda prejme izplacilo
ne glede na to, ali zamenja zavarovalnico
ali ne;Ce jo zamenja oziroma odpove zava-
rovanje, mu mora obstojeca (stara) zava-
rovalnica zagotoviti izplacilo v enaki visini
incasovnem obdobju kot za osebe, ki niso
zamenjale zavarovalnice. Izplacilo teh znes-
kov v celoti ali deloma lahko zavarovalnice
spet v celoti ali deloma izvedejo v obliki po-
bota z zavarovalno premijo.

Izravnalne sheme

Nekatere zdravstvene zavarovalnice so kot
najpomembnej$o spremembo novega za-
kona omenjale uvedbo sistema izravnalnih
shem na podroc¢ju dopolnilnega zdravstven-
ega zavarovanja. Novost je morda razveselji-
va za nekatere zavarovalnice, zavarovancem
pa ne bo prinesla neposrednih koristi. Z iz-
ravnavo se bodo namre¢ med zavarovalni-
cami izravnavale razlike v stroskih zdravst-
venih storitev, ki jih imajo zavarovalnice
zaradi razli¢ne sestave zavarovancev glede
na starost in spol. Tako bodo, denimo, zava-
rovalnice z ugodnej$o sestavo zavarovancev
po starosti (torej z mlajsimi zavarovanci)
morale prenesti del sredstev na zavaroval-
nice, ki imajo to sestavo manj ugodno (torej
starej$e zavarovance in zato visje stroske pri
placevanju zdravstvenih storitev).
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Izravnalna shema, ki se izvaja od
1. aprila dalje, bo torej omogocila
primerljivost pogojev poslovanja
zavarovalnic, ne bo pa posegla v
pravice zavarovancey.

1. septembra lani je zacela vel-

jati novela zakona o zdravstvenem
varstvu in zdravstvenem zavarovanju,
ki naj bi uredila razmere na trgu
zdravstvenih zavarovanj. Povzemimo
torej Se enkrat na kratko bistvo ure-
ditve dopolnilnih zavarovanj:

Sprejem v zavarovanje: zavarovalnica mora
v zavarovanje sprejeti vse osebe, ki so obvez-
no zdravstveno zavarovane in se zelijo pri njej
zavarovati, ter jih pri sprejemu v zavarovanje

enako obravnavati.

Trajanje pogodbe: pogodbe je treba sklepati
najmanj za eno leto, razen v primerih, kjer je
status zavarovane osebe v obveznem zdravst-
venem zavarovanju casovno omejen.

Odpoved pogodbe, ce jo odpove
zavarovalec ali zavarovanec:

zavarovalec ali zavarovanec lahko odpove po-
godbo po poteku enega leta od zacetka velja-
vnosti zavarovanja, pred tem rokom pa v primerih
prenehanja statusa zavarovane osebe v obveznem
zavarovanju. Odpovedni rok je tri mesece.

Odpoved pogodbe, ce jo odpove
zavarovalnica: zavarovalnica lahko po novem
odpove pogodbo o prostovoljnem zdravstvenem
zavarovanju samo, ¢e zavarovanec ne placa
premije.

10 novosti pri dopolnilnem zdravstvenem zavarovanju

Kaj so torej
pridobili
zavarovanci?

Premija in popusti: popust ne sme biti vigji
od treh odstotkov zavarovalne premije.

Pribitek na premijo: posamezniku, ki se ne
vkljuci v zavarovanje v roku enega leta od
dne, ko postane zavezanec za doplacila, se z
vsakim polnim nezavarovanim letom premija

povisa za tri odstotke.

Cakalna doba: prve tri mesece od

sklenitve dopolnilnega zdravstvenega
zavarovanja si morajo nekatere skupine
zavarovancev same kriti vse stroSke doplacil
zdravstvenih storitev.

Izravnalne sheme: zavarovalnice z ugodnejso
sestavo zavarovancev po starosti bodo mo-
rale prenesti del sredstev na zavarovalnice,
ki imajo to sestavo manj ugodno.

Vrnitev neizkoriScenega dela vplacanih
premij: zavarovalnice so morale zavarovancem
oziroma zavarovalcem najpozneje do 31. marca
letos povrniti neizkorisceni del vplacanih premij
po stanju na dan prenehanja stare zavarovalne
pogodbe, pri Cemer si zavarovalnice ne smejo
obracunati nikakrsnih stroSkov izplacila.

Vracanje rezervacij: zavarovalnice morajo
do 1. septembra 2007 vrniti rezervacije
tistim zavarovancem, za katere so jih
oblikovale.

/a zavarovance nova zakonodaja prinasa

predvsem vec moznosti izbire med zavarovalni-
cami, saj lahko zavarovanec odpove zavarovanje
po enem letu brez dodatnih stroSkov. Poleg tega
se lahko zaradi bol] konkurencnega trga nade-
Jamo tudi preglednejSega izvajanja dopolnilnega
zZavarovanja, viSja pa Je tudi soclalna varnost,
sa| |e premija odslej enotna za vse, ne glede na

starost zavarovanca.

ZDRAVSTVENA ZAVAROVANJA

ADRIATIC SLOVENICA

AdriaticSlovenica

Zavarovaina drutha dd. » Clanica Skupine KD Group

Hitro in enostavno na www.adria

slovenica.si
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_ Kako

Matjaz Tus, mag. farm,, Mariborske IekprqE_Maribor
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Spostovane bralke in bralci, obiskovalci lekarn, dobrodosli

v rubriki Kako deluje?, v kateri bomo zdravila

iz Stevilke v stevilko spoznavali nekoliko drugace,

in predvsem zanimivo. Ne bomo samo nastevali

in opisovali indikacij, kontraindikacij, opozoril,
previdnostnih ukrepov, medsebojnega delovanja in
nezelenih ucinkov zdravil, ampak bomo ta suhoparna
dejstva poskusali razloZiti s poucnim spoznavanjem
delovanja zdravil, kar nam bo vsem skupaj pomagalo
bolje razumeti sicer zapletene mehanizme. Zato vas
vabimo, da se nam pridruZzite na potovanju po poteh,
ki so jih za nas prehodili Stevilni raziskovalci, zdravniki,
farmacevti, kemiki, biologi, skratka vsi, ki so prispevali

k poznavanju in razvoju zdravil.
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elujejo zdravila?

si vemo, da je hiSo treba zaceti

graditi pri temeljih. Tako bomo

tudi mi najprej poskusali odgo-

voriti na nekaj vprasanj, ki si jih
pogosto zastavljamo pred ali med jeman-
jem zdravil, vendar odgovorov nanje nismo
razbrali iz navodil za uporabo, zdravnika ali
farmacevta pa iz tak$nega ali drugacnega
razloga nismo vprasali ali pa smo odgovor
med mnozico informacij, ki smo jih prejeli
ob obisku ambulante ali lekarne, pozabili
ali preslisali. Oborozeni z novim znanjem
bomo lazje razumeli mehanizme delovan-
ja posameznih skupin zdravil, o ¢emer pa
bomo pisali pozneje.

Na zacetku bomo poskusali odgovoriti na
vprasanja, zakaj so nekatera zdravila v
obliki kapsul ali tablet, druga v tekoci obli-
ki, zakaj nekatera dobimo v lekarni takoj,
na nekatera pa moramo pocakati in zakaj,
presneto, imajo tako zapletena imena, ki

si jih le stezka zapomnimo. Ali je velikost
pomembna, nas bo zanimalo, ko se bomo
pogovarjali, zakaj so nekatere tablete tako
velike, druge pa Cisto majhne in zakaj neka-
terih oblik zdravil ne smemo prepoloviti ali
zdrobiti.

Bralci revije Nasa lekarna bodo tudi iz-
vedeli, ali smejo zdravilo pogoltniti z
jutranjo kavico ali s kozarcem piva in koliko
tekocine morajo ob tem zauziti (in zakaj
sploh govorimo o teko¢ini, ko pa vedno
pijemo le vodo s taksnimi in druga¢nimi
primesmi). Nekaj pozornosti bomo name-
nili tudi vprasanjem, ki se nam pojavijo,

ko nam zdravnik in farmacevt v lekarni
povesta, da moramo zdravilo, ki smo ga do
nedavnega jemali, doplacati, brez doplacila
pa lahko dobimo prejsnjemu enakovredno
zdravilo, le da sta ime in $katlica drugac¢na.
Ali sta res? In kaj pomenita pojma ‘medse-
bojno zamenljivo zdravilo’ in ‘medsebojno
primerljivo zdravilo?

V nadaljevanju bomo presli na nekoliko

bolj zapletena vprasanja, na primer, kaj
se zgodi z zdravilom, ko pride v Zelodec,
kaksna je njegova usoda, ali ostane v orga-
nizmu ali ne, zakaj deluje samo dolocen cas
in kaksno vlogo pri tem igrajo jetra in led-
vica. Ko bomo natancneje spoznali meha-
nizme delovanja posameznih skupin zdravil,
bomo lazje razumeli, zakaj je treba zdravila
jemati v skladu z navodili za uporabo ozi-
roma navodili zdravnika in farmacevta, kaj
se lahko zgodi, e tega ne upostevamo, zakaj
moramo v¢asih porabiti celo $katlico zdravi-
la, ¢eprav se pocutimo bolje, ali smemo vzeti
dvojni odmerek zdravila, ¢e smo pozabili
vzeti prej$njega, zakaj nekaterih zdravil ne
smemo uzivati soc¢asno in tako naprej. In
zakaj je zdravila veliko bolje kupiti v lekarni
kot v specializirani prodajalni.

Potrudili se bomo, da bo rubrika Kako delu-
jejo zdravila? postala vasa rubrika in da boste
v njej prepoznali vzpodbudo, da pos-tanete
aktiven partner v procesu zdravljenja.

Zato naj koncamo z nasvetom, ki ga sicer
najdemo znotraj navodila za uporabo
zdravil, in pravi: »Shranite navodilo.
Morda ga boste zeleli vnovic prebrati.«
Mi k temu dodajamo: »Shranite tudi vsak
izvod revije Nasa lekarna; morda ga boste
zeleli znova prebrati.«

V razmislek:

Pred nakupom avtomobila se

navadno natan¢no pozanimamo

o lastnostih in varnosti jeklenega
konjicka. Preberemo prospekte in

se poucimo o vseh kraticah, s

katerimi nas trgovci prepricujejo o
kakovosti in popolnosti dolocenega
modela. Stevilni se naucijo osnovne
tehni¢ne znacilnosti kar na pametin jih
potem z Zarom delijo z vsemi, ki pokaZejo
najmanjSe zanimanje za

njihovo novo pridobitev, da o Stevilnih
preizkusnih voznjah sploh ne govorimo.
Ali smo enako natancni tudi, ko gre

za naSe zdravje in zdravila?




KAKO ZDRAVITI?

Na kemoterapijo
z manj skrbi

Monika Sonc, mag. farm., spec., Lekarna onkoloSkega instituta Ljubljana

no, brez zadrzkov, zastavi
sa vprasanja, na Katera Zeli
dobiti odgovor.

Rada bi vam predstavila, kako
bi sama odgovorila bolniku na

nekatera pogosta vprasanja.

Nekateri bolniki z rakom Zelijo

o svoji bolezni in zdravijenju vedeti
vse podrobnosti, drugim pa je ljubse,
Ce izvedo le splosne informacije.
Odlocitev o tem, koliko informacij
zeli dobiti bolnik, je povsem njegova.
Nekatera vprasanja pa bi si moral
zastaviti vsakdo, ki dobiva
kemoterapijo.

Taksna vprasanja so predvsem:

1. Kaj je kemoterapija?
2. Kajlahko dosezemo z njo?

3. Ali bo moje zdravljenje samo
kemoterapija?

4. Katera zdravila bom dobival?
5. Kje bom dobival kemoterapijo?

6. Kako pogosto in kako dolgo
jo bom dobival?

1. Kako jo bom dobival?
8. Ali kemoterapija boli?

9. Alilahko med zdravljenjem
s kemoterapijo jemljem druga
zdravila?

10. Ali bom med kemoterapijo in po
njej lahko delal?

11. Kako naj vem, ali kemoterapija
deluje?

12. Ali povzroca nezelene ucinke?

13. Koliko casa trajajo nezeleni
ucinki?

Kaj je kemoterapija?

Kemoterapija imenujemo uporabo zdravil
za zdravljenje raka. Zdravilom, ki se za to
uporabljajo, pogosto pravimo zdravila proti
raku ali kemoterapevtiki.

Ta zdravila unicijo rakave celice, tako da
na eni ali ve¢ tockah njihovega zivljenjskega
ciklusa preprec¢ijo njihovo rast ali
razmnozevanje. Ker nekatera zdravila bolje
delujejo skupaj kot sama, kemoterapijo po-
gosto sestavlja vec¢ zdravil hkrati; govorimo
o kombinirani kemoterapiji.

Poleg kemoterapije se za zdravljenje raka
vcasih uporabljajo $e drugi nacini. Zdravnik
vam bo morda priporocil operacijo za
odstranitev tumorja ali ublazitev doloc¢enih
simptomoyv, ki jih povzroc¢a rak. Za zdrav-
ljenje raka ali njegovih simptomov lahko
prejmete tudi obsevanje.

Torej vam lahko zdravnik predlaga
kombinacijo kemoterapije, operacije
0z. obsevanja.

Za zdravljenje raka pridejo v postev $e dru-
ge vrste zdravil. Mednje spadajo npr. zdravi-
la, ki zavrejo uc¢inke hormonov — to je t. i.
hormonska terapija. Za okrepitev naravne
obrambe telesa proti raku se v¢asih uporabi
tudi bioloska terapija. Bioloska zdravila de-
lujejo na dolocene tarce v celici.

Kaj lahko dosezemo s kemoterapijo?
Glede na vrsto raka in stopnjo njegovega
razvoja je mogoce kemoterapijo uporabiti za

ozdravitev bolezni,

preprecitev njenega Sirjenja,

upocasnitev rasti raka,

unicenje rakavih celic, ki so se od

izvornega tumorja morda razsirile

po telesu,

olajsanje simptomov, ki jih povzroca rak.

Kadar kemoterapijo uporabimo
za lajsanje Zivljenja, to imenujemo

paliativno zdravljenje.
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Ali bo moje zdravljenje
samo kemoterapija?

Vcasih je kemoterapija edino zdravljenje, ki
ga dobi bolnik. Pogosteje pa se kemoterapi-
ja uporabi poleg operacije in/ali obsevalne-
ga zdravljenja. V takem primeru govorimo
o dopolnilnem (adjuvantnem) zdravljenju.

Obstaja ve¢ razlogov za uporabo ke-
moterapije poleg drugih nacinov zdravljen-
ja. S kemoterapijo lahko npr. zmanjsamo
tumor pred operacijo ali obsevanjem, lahko
pa jo uporabimo po operaciji oz. obseval-
nem zdravljenju, da pomaga uniciti more-
bitne preostale rakave celice.

Katera zdravila bom dobival?

Zdravnik bo odlocil, katero zdravilo ali
zdravila so za vas najprimernejsa. Odlocitev
je odvisna od tega, kaksne vrste raka imate
in kje, od njegove velikosti, njegovega vpliva
na normalno delovanje telesa in od vasega
splo$nega zdravstvenega stanja.

Morda vam bo zdravnik predlagal, da
se vkljucite v klini¢no raziskavo dolocene
nove kemoterapije, lahko pa pogovor o tej
moznosti nac¢nete tudi sami. Klini¢ne ra-
ziskave so skrbno nacrtovani raziskovalni
projekti, v katerih testirajo obetavne nove
nacine zdravljenja raka. Bolniki, ki sode-
lujejo v taksni raziskavi, so lahko prvi, ki
jim izboljsani nacini zdravljenja koristijo.
Poleg tega lahko ti bolniki pomembno
prispevajo k medicini, saj izsledki taksnih
raziskav pomagajo $tevilnim ljudem. Bolni-
ki lahko sodelujejo v klini¢nih raziskavah le,
Ce se za to sami odlocijo. Poleg tega se lahko
iz raziskave kadar koli umaknejo.

Kje bom dobival kemoterapijo?

Kemoterapija lahko poteka doma, ambu-
lantno pri vasem zdravniku, ambulantno v
bolnisnici ali samo v bolni$nici. Kje jo boste
dobivali, je odvisno od uporabljenega zdravi-
la oz. zdravil, sprejetih smernic bolnisnice, v
kateri se zdravite, in od tega, cemu daje pred-
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nost vas zdravnik. Ko boste kemoterapijo
dobili prvi¢, boste morda morali kratek cas
ostati v bolni$nici, da bo mogoce natan¢no
spremljati u¢inke uporabljenega zdravila in
narediti potrebne prilagoditve.

Kako pogosto in kako dolgo
bom dobival kemoterapijo?

Pogostnost in trajanje kemoterapije sta
odvisna od tega, kaksnega raka imate,
od ciljev zdravljenja, uporabljenih
zdravil in odziva vasega telesa nanje.
Kemoterapijo lahko dobivate vsak dan,
vsak teden ali vsak mesec. Pogosto se
kemoterapija uporablja tudi v
izmenicnih obdobjih (nekaj casa da,
nekaj casa ne), ki vkljucujejo obdobja
“pocitka’; med katerimi telo ustvari
nove, zdrave celice in obnovi moci.

Vas zdravnik vam bo okvirno povedal,
koliko casa naj bi dobivali kemoterapijo.

Ne glede na to, kaksen razpored zdravljenja
izbere zdravnik, je zelo pomembno, da se ga
drzite, kajti sicer se lahko zgodi, da zdravi-
la proti raku ne bodo dosegla Zelenega
ucinka.

Vcasih bo zdravnik zdravljenje odlozil
zaradi izvidov dolocenih preiskav krvi.
Takrat vam bo povedal, kako ravnajte med
tem casom in kdaj bo primeren cas za
nadaljevanje zdravljenja.

Kako bom dobival kemoterapijo?

Nacin uporabe kemoterapije je odvisen
od vrste raka in uporabljenega zdravila oz.
zdravil. Dobivate jo lahko

v veno (intravensko, iv.): pri tem nac¢inu
boste zdravilo dobili po tanki igli, vstav-
ljeni v veno, navadno na roki. Druga
moznost je uporaba zdravila po katetru,
tanki cevki, names$ceni v veliko telesno

veno; kateter ostane namescen, dokler je
potreben. Taksen kateter imenujemo cen-
tralni venski kateter. Ta je vCasih priklju¢en
na priklju¢no mesto (port), ki je majhen
plasticen ali kovinski prikljucek, kirursko
vstavljen pod kozo.

z zauzitjem (peroralno, per os):

zdravilo boste pogoltnili tako kot

Stevilna druga.

v misico (intramuskularno, im.), pod kozo
(subkutano, sc.) ali neposredno v rakavi
predel koze (intralezijsko, il.): injekcijo
boste dobili z iglo.

lokalno (topi¢no): zdravilo se nanese na kozo.

Kemoterapijo je mogoce s katetrom dati
tudi v posamezne predele telesa. Kateter je
mogoce namestiti npr. v hrbtenjac¢ni pros-
tor, trebusno votlino, se¢ni mehur ali je-
tra. Zdravnik ali medicinska sestra bosta
za posamezne vrste katetrov najbrz up-
orabljala strokovne izraze. Tako je npr. in-
tratekalni kateter namenjen dajanju zdravil
v hrbtenjacni prostor (v spinalno tekocino),
intrakavitarne katetre pa je mogoce names-
titi v trebuh, medenico ali prsni kos.

Za uravnavanje hitrosti dotoka kemo-
terapije se uporabljata dve vrsti ¢rpalk, zu-
nanje in notranje. Zunanje ostanejo zunaj
telesa. Nekatere so prenosne in uporabniku
omogocajo, da se med delovanjem crpalke
premika naokrog, zunanje ¢rpalke, ki niso
prenosne, pa omejijo bolnikovo dejavnost.
Notranje ¢rpalke se kirursko vstavijo v telo,
po navadi tik pod kozo. V njih je majhen
rezervoar, iz katerega zdravilo tece v kateter.
Notranje ¢rpalke omogocajo bolniku, da
opravlja vecino svojih vsakdanjih dejavnosti.

Ali kemoterapija boli?

Obcutek med zauzitjem kemoterapije, njeno
uporabo na kozi ali v injekciji je na splosno
enak kot med uporabo drugih zdravil na
tak nacin. Med intravensko uporabo boste
najbrz imeli podoben obcutek kot med je-
manjem krvi za kaks$no preiskavo. Vcasih

se na zacetku intravenske uporabe pojavi
obcutek hladu ali nenavaden obc¢utek v pre-
delu injiciranja. Za tak$ne obcutke vedno
povejte zdravniku ali medicinski sestri. Prav
tako morate povedati za bolecine in pekoc
ali kakrsen koli drug neprijeten obcutek,
ki se pojavi med intravenskim dajanjem
zdravila ali po njem.

Stevilnim bolnikom intravenska igla, za-
bodena v roko, ne pomeni nobene tezave.
Ce pa je posamezniku to zaradi kakrinega
koli razloga tezko ali ¢e postane zabadan-
je igle za vsako zdravljenje tezavno, je na-
vadno mogoce uporabiti centralni venski
kateter ali port. Tako se lahko izognemo
ponavljajoc¢emu se zabadanju igle v veno.

Ce je centralni venski kateter ali port
pravilno name$c¢en in oskrbovan, ne
povzroca bolecin ali nelagodja, ceprav bol-
nik po navadi cuti, da je vstavljen. Pomemb-
no je, da zdravniku ali medicinski sestri
poveste za vsako morebitno bolecino ali
nelagodje, povezano s katetrom ali portom.

Ali lahko med zdravljenjem s
kemoterapijo jemljem druga zdravila?

Nekatera zdravila lahko ovirajo

ucinke kemoterapije. Zato morate pred
zacetkom kemoterapije zdravniku
prinesti seznam vseh zdravil, ki jih
uporabljate. Seznam naj obsega ime
zdravila, pogostnost njegovega jemanja,
vzrok za njegovo uporabo in

odmerek.

Ne pozabite vpisati tudi zdravil, ki ste jih
dobili brez recepta, npr. odvajal, zdravil proti
prehladu, zdravil proti bolecinam in vitamin-
ov. Zdravnik vam bo povedal, ali morate pred
zaCetkom kemoterapije katero od njih opusti-
ti, farmacevt pa vam lahko podrobneje po-
jasni, zakaj. Ko se kemoterapija enkrat zacne,
se z zdravnikom posvetujte vedno, preden

zacnete jemati kaksno novo zdravilo ali ne-
hate uporabljati katero, ki ga jemljete.
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Ali bom med kemoterapijo in po njej
lahko delal?

Vecina ljudi lahko med zdravljenjem z
zdravili proti raku nadaljuje delo. Obliko-
vati je mogoce taksen urnik zdravljenja,
da dobite zdravila popoldne, zvecer ali
tik pred koncem tedna, tako da ¢im manj
ovirajo va$ delavnik.

Ce ste zaradi kemoterapije zelo utrujeni,
razmislite o prehodni prilagoditvi delovne-
ga urnika. Z delodajalcem se pogovorite o
svojih trenutnih potrebah in zeljah. Morda
se lahko dogovorite za skrajsani delavnik ali
pa del sluzbenih nalog opravite doma.

Kako naj vem, ali kemoterapija deluje?

Zdravnik in medicinska sestra bosta
uporabila ve¢ nacinov, ki bodo pokazali,
kako dobro deluje vase zdravljenje.
Imeli boste pogoste telesne preglede,
preiskave krvi ter rentgenska in druga
slikanja.

Zdravnika brez oklevanja povprasajte
po izvidih in po tem, kaj govorijo o
vasem napredku v zdravljenju, saj prav
te preiskave in pregledi omogocajo
nadzor nad uspesnostjo zdravljenja.
Morebitni nezeleni ucinki (kot so npr. sla-
bost ali izpadanje las), ki se pojavijo, ker
kemoterapija poleg rakavih celic prizadene
tudi nekatere normalne, nam o delovanju
kemoterapije povedo zelo malo. Ljudje
v¢asih mislijo, da brez nezelenih ucinkov
ni uc¢inkovitih zdravil ali da nezeleni ucinki

pomenijo neucinkovito zdravljenje. Toda
nezeleni ucinki se od ¢loveka do cloveka

Rakave celice hitro rastejo in se delijo,
zato so zdravila proti raku narejena tako,
da unicujejo hitro rastoce celice. Vendar
se tudi nekatere normalne, zdrave celice
razmnozujejo hitro in kemoterapija lahko
prizadene tudi te celice. Kadar se to zgodi,
se lahko pojavijo nezeleni ucinki. Hitro
rastoCe normalne celice, za katere je najver-
jetneje, dabodo prizadete, so krvne celice, ki
nastajajo v kostnem mozgu, ter celice pre-
bavil, spolnih (reproduktivnih) organov
in lasnih mesickov. Zdravila proti raku la-
hko prizadenejo tudi celice srca, ledvic,
mehurja, pljuc in zivcevja.

Koliko casa trajajo nezeleni ucinki?

Vecina normalnih celic si po koncu
kemoterapije hitro opomore, zato vecina
nezelenih ucinkov postopoma izgine

po koncu zdravljenja, ko lahko zdrave
celice spet normalno rastejo.

Cas, potreben, da premagamo nekatere
nezelene ucinke in znova pridobimo energi-
jo, se od cloveka do cloveka razlikuje. Kako
hitro se bo vase pocutje izboljsalo, je odvis-
no od $tevilnih dejavnikov, tudi od vasega
splosnega zdravstvenega stanja in zdravil, ki
ste jih dobivali.

Nekateri nezeleni ucinki minejo dokaj
hitro, posamezni pa povsem izginejo Sele Cez
mesece ali leta. Vcasih lahko nezeleni ucinki
trajajo vse zivljenje — npr. ¢e kemoterapija
trajno poskoduje srce, pljuca, ledvice ali
spolne organe. Dolocene vrste kemoterapije
tu in tam povzrocijo odlozene ucinke, npr.
pojav drugega raka Sele ¢ez mnogo let.

Pomembno je vedeti, da kemoterapija
Stevilnim bolnikom ne povzroci nobenih

Zdravniki npr. uporabljajo $tevilna nova
zdravila in nacine, ki povecujejo mocne
ucinke kemoterapije na rakave celice in
obenem zmanj$ujejo njene skodljive vplive
na zdrave telesne celice.

Nezeleni ucinki kemoterapije so lahko ne-
prijetni, vendar jih je treba ocenjevati glede
na njeno zmoznost, da unici raka. Bolniki,
ki dobivajo kemoterapijo, vcasih izgubijo
pogum, ker zdravljenje traja toliko c¢asa ali

ker dozivljajo nezelene ucinke. Ce se vam to
zgodi, se pogovorite z zdravnikom. Morda
bo lahko zamenjal zdravilo ali razpored
terapije, ki jo prejemate, morda pa vam bo
svetoval, kako zmanjsati nezelene ucinke
ali doseci, da jih boste lazje prenasali. Ne
pozabite pa, da zdravniki ne vztrajajo pri
zdravljenju, ¢e pricakovane koristi ne od-
tehtajo morebitnih tezav, ki jih dozivljate.

Prispevek bomo nadaljevali v naslednji Stevilki. Vabljeni k branju.

Obrok, ki stece

Nutricomp®i

akovostno pripravljeno hrano v te-
koci obliki Nutricomp uporabljamo
kot samostojen obrok ali dodatek

k prehrani, saj zadosti vsem prehranskim
potrebam.

Obsega diete za normalna in razliéna bo-
lezenska stanja, ki so namenjene zlasti:

o starejsim in oslabelim ljudem zaradi
izgube ali pomanjkanja apetita
o ljudem, ki imajo povec¢ane energijske

Standardne diete

Nutricomp® Standard
Nutricomp® Standard

Medis, d.0.0., Binéiteva 1, Ljubljana, ilustracija: Roman RaZzman, designis

potrebe z vlakninami

o ljudem, ki tezko poZzirajo trdo hrano
in tistim, ki okrevajo po operacijah

* bolnikom s stresno presnovo,
kroniénimi &revesnimi ali jetrnimi obolenji  Nutricomp® Hepa

 bolnikom z zmanjsano imunsko funkcijo ~ Nutricomp® Intensiv
(onkoloska in infekcijska obolenija, Nutricomp® Immun
po kemoterapiji in obsevanju) Nutricomp® Peptid

in od zdravila do zdravila tako razlikujejo, dolgorocnih tezav. Dobra novica je tudi,
da njihova prisotnost ali odsotnost ni znak

Specificne diete
ucinkovitosti ali neuc¢inkovitosti terapije.

Nutricomp® Diabetes

da je medicinski napredek na podrocju
preprecevanja nekaterih najresnejsih
Ali kemoterapija povzroca nezelenih ucinkov kemoterapije izjemno

nezelene ucinke? hiter.

Na voljo brez recepta
v vseh lekarnah.

B/BRAUN

SHARING EXPERTISE
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Po)zdrav

1Z narave

asist. dr. Ales Mlinari¢, mag. farm., Mariborske lekarne Maribor

Ali veste, da je Elvis Presley umrl
zaradi interakcij med Stevilnimi
zdravili ter zaradi prevelikega
odmerka zdravil? Proti koncu Ziviljenja
je bil odvisen od poZzivil, pomirjeval,
kodeina, narkotikov ter Stevilnih
zdravil, ki so blazili neZelene ucinke
prej navedenih zdravil...

Ali veste, da ni priporocljivo jemati
aspirina ali nesteroidnih
protivnetnih zdravil (naklofen,
naproksen, ketoprofen ipd.) skupaj

s pripravki iz Cesna, ginka

ali ginsenga?

Ali veste, da pripravki iz gloga lahko
vplivajo na ucinek zdravil za srce,

ki vam jih je predpisal zdravnik?

Ali veste, da morate biti zelo previdni,
ko jemljete zdravila, ki preprecujejo
strjevanje krvi, in jeste zelenjavo,

ki vsebuje vitamin K?

Ali veste, da alkohol lahko vpliva

na delovanje stevilnih zdravil?

Ali veste, kje lahko poiscete odgovore
na vsa ta vprasanja?

Vvasi lekarni in v reviji Nasa lekarna.
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postovane bralke in bralci, prav

lepo pozdravljeni pri branju vrstic,

namenjenih zdravilnim rastlinam

ali, natancneje, zdravilom rastlin-
skega izvora. V lekarni poleg posusenih
zdravilnih rastlin ali drog, kot jih farma-
cevti pravilno poimenujemo, lahko kupite
tudi zdravila rastlinskega izvora. Ta rubrika
bo namenjena tako imenovani racionalni
fitoterapiji,kar pomeni, da bomo pisali o pri-
pravkihizzdravilnih rastlin, kisoizdelani kot
farmacevtske oblike iz rastlinskih ekstraktov
(tablete, kapsule, sirupi, kapljice) in manj o
tistih, ki spadajo v domeno tradicionalne
fitoterapije, to so zdravilni Caji in drugi, pre-
prosto izdelani pripravki iz drog (tinkture,
kapljice).

Pri racionalni fitoterapiji gre za zdrav-
ljenje z zdravili rastlinskega izvora, ki je ute-
meljeno in potrjeno na osnovi znanstvenih
raziskav, vkljuc¢ujo¢ tudi raziskave v labo-
ratorijih, raziskave na poskusnih zivalih in
tudi na ljudeh (prostovoljci, zdravi ljudje
in bolniki — klini¢ne raziskave). Podobno
preiskujemo ucinkovine sinteznega izvora
(izdelane v laboratoriju) ali, kot poeno-
stavljeno recemo, vsa preostala zdravila,
ki jih kupimo v lekarni brez recepta ali pa
nam jih predpise zdravnik. Tradicionalna
fitoterapija patemelji naizkusnjah ljudskega
zdravilstva in tudi na $tevilnih anekdoti¢nih
primerih, ki so opisani v strokovni in, po-
gosteje, poljudni literaturi.

V Cem je prednost racionalne
fitoterapije pred tradicionalno?

V racionalni fitoterapiji uporabljamo
ekstrakte ali izvlecke iz zdravilnih rastlin.
Ekstrakte pripravljamo tako, da sveze ali
posusene zdravilne rastline (po navadi so
te rastline gojene, ne samonikle) ekstrahi-
ramo s topili (etanol, metanol, aceton, la-
hko tudi eter ali petroleter) in tako dobimo
izvlecke, ki so lahko tekoc¢i (vodno-etanol-
ni) ali pa suhi ekstrakti (topilo odparimo).
V ekstraktih potem doloc¢imo vsebnost
ucinkovine oziroma snovi, na osnovi katere
dolo¢amo kakovost ekstrakta.

Na osnovi vsebnosti potem lahko
natancno odmerimo ekstrakt in ga
vgradimo v tableto ali kapsulo.
Tako bo bolnik vedno prejel enak
odmerek rastlinskega ekstrakta.

Zdravljenje je tako veliko bolj ponov-

ljivo in primerljivo, pri zdravilnih ¢ajih

pa nikoli ne vemo, koliko uc¢inkovine je
bolnik prejel. Pri navodilih za pripravo
zdravilnih ¢ajev namre¢ najpogosteje
pise, da moramo 1 ¢ajno zlicko (ali pa
jedilno zlico, malo zlico, veliko zlico) pre-
liti z vrelo vodo. Odmerek je zelo razlicen,

saj so zlice razli¢nih velikosti, v¢asih jo
zvrhamo, pogosto pa dodamo se eno za
dobro mero.
Odmerjanje je tu zelo nenatanc¢no, zato po-
parke ali prevretke pripravljamo le iz tistih
drog, kiso zelo varne in pri katerih tudi velika
prekoracitev odmerka ne more povzrociti
nezelenih ucinkov ali celo zastrupitve.
Ekstrakte pa lahko pripravljamo tudi iz
zdravilnih rastlin z mo¢nejs$im ucinkom, saj
jih lahko natan¢no odmerimo. Pogosto se
zgodi, da se ekstrakti iz rastlin posameznih
letin med seboj razlikujejo po vsebnosti
ucinkovin, kar je popolnoma normalno.
Vsebnost uc¢inkovin v rastlini je namrec¢ od-
visna od kakovosti tal, osoncenosti, koli¢ine
vode in hranil. Ekstrakte lahko preprosto
umerimo (dodamo jim nevtralna polnila ali
pa jih skoncentriramo), tako da tableta vse-
buje vedno enak odmerek uc¢inkovine.
Zanimivi pa so primeri zdravilnih ras-
tlin, pri katerih kljub sodobnim analiznim
metodam in vsem znanstvenim dognanjem
$e vedno ne vemo natancno, kaj pravzaprav
ucinkuje. Zavedati se moramo, da zdravilne
rastline niso (v oceh farmacevta) ni¢ druge-
ga kot ucinkovine z zelenimi in nezelenimi
ucinki na cloveski organizem v nekoliko
drugacni ovojnini, ki jo predstavlja rastlin-
ska celica. Stevilo spojin v eni celici pa je lah-
ko zelo veliko! Nikoli nimamo opravka z eno
samo spojino, po navadi jih je nekaj deset!
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Se nenavadnejse pa je, da ne vemo,
zakaj vse te spojine, ki jih imenujemo
sekundarni metaboliti (metabolizem
— presnova, sekundaren — drugotnega
pomena) rastlini sploh sluzijo.

Rastline bi prezivele tudi brez njih. Vemo,
po kaksnih zapletenih poteh nastajajo, ven-
dar le redko vemo, zakaj. Ne vemo, zakaj
grm strihnovca proizvaja za nas smrtno
nevarni strihnin ali zakaj skrlatni naprstec
ustvarja srcéne glikozide (digoksin, digitok-
sin), ki lahko v ustreznem odmerku resijo
popuscajoce srce, v previsokem odmerku
pa ga za vedno ustavijo. Morda z eteri¢nimi
olji privabljajo ali pa odganjajo zuzelke, ki so
lahko tudi morebitni paraziti? Torej $tevilne
skupine ucinkovin, alkaloide, razli¢ne gliko-
zide, creslovine, flavonoide, etericna olja
uspesno izkoris¢amo v zdravilstvu. Kot
dva zanimiva primera naj navedem baldri-
jan, vsem znano zdravilno rastlino, katere
ucinkovine imajo pomirjevalno delovanje.

Vemo, da ekstrakt (zmes ucinkovin)
deluje, Ce pa ga razstavimo na
posamezne spojine, ucinka ni vec!

Enako velja tudi za Sentjanzevko, o kateri je
bilo v preteklih dvajsetih letih popisanega
ogromno papirja, na koncu pa so ugotovili,
da je za zadovoljiv antidepresivni ucinek
potrebnih priblizno 900 mg po predpisa-
nem postopku izdelanega ekstrakta. Ne-
nadoma ni bilo ve¢ govora o vsebnosti
katere od Stevilnih ucinkovin, temvel so
ugotovili, da je za ucinek pomemben ce-
lokupen ekstrakt. To pomeni, da zdravila
rastlinskega izvora le niso cisto od mubh,
kot bi v 8ali rekli, temve¢ so za razisko-
valce zapletena dosti bolj od zdravil, kjer
imamo opravka z eno samo, izjemno cisto
ucinkovino. V tej rubriki bomo skusali
iz meseca v mesec pisati o zdravljenju ozi-
roma lajsanju razli¢nih tezav z racionalno

fitoterapijo, s preizkusenimi zdravili na os-
novi rastlinskih ekstraktov. Zdravilne caje
in druge, preprostej$e pripravke iz zdravil-
nih rastlin, pa bomo prepustili drugim ru-
brikam, med drugim tudi Zelenim stranem
v reviji Zdravje.

V tej rubriki bomo preprosto, poljub-
no in jasno skusali opisati tudi meha-
nizem delovanja ucinkovin naravne-
ga izvora v nasem organizmu, tako
da bomo razumeli nekatere procese,
ki potekajo v telesu. Zanimiv bo opis
delovanja ucinkovin iz baldrijana in
Sentjanzevke, opis delovanja taksnih
fitofarmakov (zdravil rastlinskega
izvora), ki jih uporabljamo vsak

dan (kava, pravi Caj, kakav) ter opis
ucinkov ginkga, gloga, ginsenga in se
bi lahko nastevali.

Odstavek ali dva bomo vedno namenili tudi
nezelenim ucinkom zdravil rastlinskega iz-
vora, omenili bomo najpogostejse strupene
rastline, ki rastejo v Sloveniji, podrobno pa
bomo obdelali tudi interakcije pripravkov
iz zdravilnih rastlin z zdravili, ki nam jih
predpise zdravnik.

Pojem interakcija uporabljamo za
opis medsebojnega ucinka dveh ali
vec zdravilnih ucinkovin v nasem
telesu, ki lahko povzroci povecanje ali
zmanjsanje ucinka neke ucinkovine,
hitrejse izlocanje, manjso absorpcijo
iz Crevesa v kri, povecano strupenost
ali kaksen drug nepricakovan ucinek.
Stevilne zdravilne rastline lahko
vplivajo na usodo zdravil v nasem
organizmu.

Kot primer in spodbudo za branje te ru-
brike v naslednjih mesecih si poglejmo vpliv
ucinkovin v Sentjanzevki na druga zdravila.
Ucinkovine v Sentjanzevki spodbujajo de-
lovanje encimov, ki v nasem organizmu
(natancneje v jetrih) skrbijo za presnovo
nasemu organizmu tujih snovi (med katere
sodijo tudi zdravila) in za njihovo pretvorbo
v obliko, ki jo potem lahko iz organizma
izlo¢imo.

Ucinkovine v S$entjanzevki povecajo
delovanje teh encimov in pospesijo izlo-
canje nekaterih zdravilnih ucinkovin iz
organizma. Posledica je zmanjsan ucinek, kar
je lahko v nekaterih primerih tudi nevarno.
Po drugi strani pa lahko uc¢inkovine iz gren-
ivkinega soka upocasnijo izlocanje zdravil-
nih uc¢inkovin iz organizma in povecajo ozi-
roma podaljsajo njihov ucinek.

Pisali bomo tudi o tem, kako lahko

s premisljeno kombinacijo zdravil
naravnega in sinteznega izvora
izboljSamo izid zdravljenja in kdaj je
smiselno dopolnilno zdravljenje

z zdravili rastlinskega izvora.

Izpustili ne bomo niti trenutno silno
priljubljenih izdelkov, ki jih uvr§éamo

v skupino prehranskih dopolnil.

Ta rubrika je namenjena objektivnemu
in nepristranskemu obvescanju bralcev
o izdelkih naravnega izvora, ne glede na
to, v kaksno kategorijo jih potem zaradi
zakonskih dolocil uvrstimo (zdravilo,
prehransko dopolnilo, hrana, kozmeticni
izdelek).

Odgovorili pa bomo tudi na vasa
vprasanja, spostovane bralke in bralci,
ki bodo prispela na naslov urednistva.

skozi stoletja do danaSnjih dni

Svedka grencica eliksir MariGal
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Alergicni na alergije

prof. dr. Ema Music, dr. med., Klinika za plju¢ne bolezni in alergijo Golnik

Po zimi nastopi bolj ali manj tezko pricakovana
pomlad, s soncnimi in daljSimi dnevi, ki naj bi prinesla
vec delovnega poleta in optimizma v vsakdanje Zivljenje.
Zal pa je ta éas za alergike tudi neprijeten.

V zraku je, posebej ob lepih dnevih, vse polno peloda
razlicnih vetrocvetk, ki vsebuje t. i. alergene, snovi,

ki pri alergikih aktivirajo imunski sistem in povzrocijo

alergijsko reakcijo.

vetovna zdravstvena organizacija
in Svetovno zdruzenje alergologov
posredujeta podatke, da ima v
znatnem Stevilu drzav alergijo Ze
do 40% prebivalcev. Med vzroke pristevajo
dedne dejavnike, vplive spremenjenega okol-
ja, hrane, stanovanjske kulture, stresa. Kako
zadrzati ta trend povecevanja pogostnosti
alergij in kako jih sodobno obravnavati?
Novosti so sad intenzivnih raziskav
na vseh podrodjih zivljenja, v zdravju in
boleznih, torej tudi v razpoznavi in zdra-
vljenju alergij. V preteklosti, ko je bilo aler-
gij znatno manj kot danes, se nismo toliko
posvecali izobrazevanju o vzrokih zanje.
Danes je informiranje o tem, cemu se nase
telo preobcutljivostno upira, temelj zdra-
vljenja, saj najvec storimo ze z izogibanjem
alergenom. Seveda pa moramo spremljati
porocila iz sveta in prisluhniti tudi pojavom v
nasi praksi, saj smo le tako lahko na teko¢em
z vse dalj$imi seznami alergenov, ki jih vdi-
havamo, uzivamo s hrano in zdravili, se jim
izpostavljamo prek koze ali jih prejmemo s
piki kozekrilcev.
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Novo je tudi posebno

podrocje alergij, ki pojasnjuje
nepricakovane navzkrizne reak-
cije (alergije) med alergeni, ki jih
vdihavamo (pelodi), in alergeni,
ki jih zauzZijemo s hrano (zelen-
java, sadje). Pri njihovi razlagi
imata alergolog in farmacevt kar
zahtevno delo.

Pri navzkriznih alergijah je prvi po-
jav praviloma alergija na dolocen pelod,
sCasoma pa telo razpozna dolo¢ene kemijske
strukture ali prijemalisca tudi v zelenjavi
in sadju. Najbolj so poznane navzkriznosti
alergenov cvetnega prahu breze, navadnega
pelina, trav in lateksa z zelenjavo in sad-
jem. Pri hrani zivalskega izvora je teh po-
javov manj. Manj pogoste so navzkriznosti
med alergeni prsic in morskimi sadezi.
Izobrazevanje in ozave$¢anje strokovne
javnosti in bolnikov ima torej pomembno
vlogo pri zdravljenju oz. preprecevanju
alergij.

Kaj pa zdravila, s katerimi
zaviramo alergijsko dogajanje,
ki je pravzaprav poseben tip
vnetja v tkivu, Kjer se alergijska
bolezen odvija?

Zanesljivo so na prvem mestu antihistamini-
ki, zdravila, ki preprecijo vezavo histamina,
enega najpomembnejsih posrednikov pri
alergijskih boleznih, na Hi receptorje. Bolni-
ki potrebujejo tak antihistaminik, ki bo ¢im
hitreje in v ¢im veéjem obsegu olajsal simp-
tome alergijske bolezni, ki jih povzroca his-
tamin. Ti simptomi se najpogosteje kazejo
kot kihanje, voden izcedek iz nosu, obcutek
peska v oceh, srbenje Zrela, otezeno dihan-
je skozi nos (nosna kongestija), drazenje v
nosu, na kozi pa kot koprivnica (urtikarija)
z rdecino in srbenjem. Antihistaminik, ki ga
izberemo za zdravljenje alergijske bolezni,
pa mora poleg takojsne alergijske reakcije
zavreti tudi t. i. kasno alergijsko reakcijo, ki
se kaze kot zapleten proces kopicenja celic,
nastajanja otekline in povecane prekrvitve
v alergijskem vnetju. Dlje ko vse to traja,
intenzivneje se aktivirajo posredniki vnetja
in kopicijo vnetne celice (kot so mastociti
in eozinofilci), ti pa so tovarne neugodnih
izlockov in povzrocajo alergijsko vnetje.

Najnovejse antihistaminike odli-
kuje varnost, kar pomeni, da ne
vplivajo na clovekovo sposobnost
reagiranja in misljenja pri vsak-
danjem delu. Prav tako naj ne bi
motili presnovnih procesov v jetrih
ali vplivali na prevodni sistem v
srcu itd. Sodoben antihistaminik
naj bo tako ¢im bolj “Cist’ naj se
torej ne vpleta v nobeno drugo
sfero fizioloskih procesov v telesu.

Starejsi antihistaminiki so zavirali samo
takojsnjo fazo alergijske reakcije in prevec
delovali splo$no pomirjevalno. Naslednje
generacije teh zdravil, kot so loratadin, ce-
tirizin, feksofenadin, iz razvoja Ze dobivajo
naslednike, npr. desloratadin in zdaj tudi
ze levocetirizin, ki sta razsirila delovanje
na poznejso, vnetno fazo alergije. Pose-
bej pri levocetirizinu je poudarjen ucinek
na zmanjsanje vnetja, nosne kongestije

in zadebeljenosti nosne sluznice pri aler-
gijskem rinitisu ter vzporednih pojavov

v kozi pri kroni¢ni koprivnici. Poleg te
izredne ucinkovitosti je prednost levoceti-
rizina tudi v varnosti, saj ne moti presnove
in prehoda drugih zdravil v jetrih, torej
nima interakcij, ne vpliva na miselne in
reakcijske sposobnosti in je brez nezelenih
ucinkov na srce.

Prestala zdravila za zdravljenje alergij
so vse bolj izpopolnjene oblike in nacini
lokalnega nanosa zdravil z glukokortikoidi,
pri kroni¢nem alergijskem vnetju pri astmi
in rinitisu pa tudi tablete, ki vsebujejo zavi-
ralce levkotrienov. Za obe omenjeni skupini
zdravil postavlja indikacijo zdravnik, spe-
cialist za podrocje dolocene alergijske bo-
lezni. Danes se sicer specialisti ve¢ podrodij
povezujemo in izmenjujemo izkusnje, saj
je poznano dejstvo, da je alergija sistemski
proces, v katerem sodelujejo vsi imunsko
odzivni elementi v organizmu.

Kaj pa vloga farmacevta? Bolj kot kdor
koli drug pozna sestavo in medsebojno de-
lovanje in nezelene ucinke zdravil ter pred-
nosti novih zdravil. Tako lahko ogromno
pripomore v izjemno pomembnem delu
zdravljenja, to je v izobraZzevanju in in-
formiranju bolnikov. Pomembno je tudi to,
da farmacevt pri izdaji pripravka iz skupin
zdravil brez recepta (OTC) presoja, ali je
obisk pri osebnem zdravniku oz. specialistu
umesten ali pa ga celo priporoci.
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Otroke zdravimo drugace

asist. Jernej Brecelj, dr. med. KC, Pediatri¢na klinika, Ljubljana

Za konec pa Se pogled nazaj, v zgodovino alergije.

1819 - dr. John Bostock je prvi opisal seneni nahod (hay fever, alergijski rinitis) kot bolezen, ki
prizadene zgornjih del dihal. Ceprav ni vedel vzroka, ni bilo nobene povezave z vrocino (fever) ali
s senom (hay).

1869 - Charles Blakely je prvi izvedel kozni test z nanosom peloda na majhno razpoko v kozi.
Njegov poskus je prvic pokazal, da povzrocitev preobcutljivosti s pelodi povzroca seneni nahod.
Blakely je tudi ugotovil, da pozitivna reakcija postane vidna po 20 minutah.

1902 - Charles Richet in Paul Portier sta izumila besedo anafilaksija, ki je izraz za potencialno
Zivljenjsko ogrozajoco alergijsko reakeijo, razsirjeno po vsem telesu.

1906 - Avstrijski otroski zdravnik Clemens von Pirquet je prvi uporabil besedo alergija za opis
neznanih, ne z boleznijo povezanih simptomoy, ki so jih razvili nekateri bolniki z davico, zdravljeni
s protistrupom konjskega seruma. Beseda alergija izvira iz grSke besede alol, ki pomeni spreme-
njen/drugacen.

1911-1914 - Delo Leonarda Noona in Johna Freemana je pomagalo pri postavitvi osnov imu-
noterapije, ki je proces postopnega podkoZnega vbrizgavanja alergena, kar poveca tvorbo last-
nih protiteles in okrepi lastno obrambo.

1937 - Daniel Bovet je sintetiziral prvi antihistaminik, zdravilo, ki se pripne na histaminske
receptorje na celicah tkiv in tako prepreci vezavo histamina nanje. Ker se histamin na receptor ne
more vezati, je njegovo delovanje onemogoceno in alergijska reakcija ne stece.

1948 - Philip Hench in Edward Kendall sta odkrila in predstavila vlogo zmc s histaminom, ki so v
posebnih celicah v telesu, imenovanih mastociti, in so glavni vir histamina. Opravljala sta poskuse
na 10-letni psicki Judy pasme kokerSpanjel, ki je imela mastocitni tumor z doslej najvecjo ugotov-
lieno kolicino histamina.

1967 - Kimishige in Teruko Ishizaka sta razlagala mehanizem alergijske reakcije. Odkrila sta po-
men in viogo protiteles IgE, ki jih proizvaja imunski sistem in katerih naloga je, da tuje snovi
naredijo telesu neskodljive.

1980 - v zgodnjih osemdesetih letih je prof. Bengt |. Sameulsson prejel Nobelovo nagrado za
odkritje in opredelitev levkotrienov kot tezko oprijemljivih, pocasi delujocih posrednikov alergi-
jskega vnetja.

... inrazvoj je Sel in Se vedno gre napre;.
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Vsi vemo, da pri otrocih ne
smemo predpisovati enakih
odmerkov zdravil kot pri odraslih.
Toda kaksen odmerek dolocenega
zdravila naj predpisemo otroku,
ki tehta, denimo, 15 kg? Naj bo

to petina odmerka za odraslega?
Je uporaba dolocenega zdravila
varna in dovoljena v

doloceni starosti?

Foto: Ziga Koritnik

eh vprasanj si ne zastavljamo

za vsako zdravilo. Uporabimo

priporocila in objavljene raziska-

ve. Kadar teh ni, posebno pri red-
kih boleznih, pa se vcasih zanesemo tudi na
posamezne primere uspesnega zdravljenja.
Pot od odkritja zdravilne ucinkovine do
Siroke uporabe zdravila je dolga, zapletena
in zato draga. Pogosto se zdravilo po vseh
preverjanjih najprej vpelje pri odraslih bol-
nikih. Ce tudi pri Siroki uporabi koristni
ucinki prevladajo nad nezelenimi, se pri
klinicnem delu pojavijo posamezni poskusi
uporabe pri otrocih. Ob ugodnem razpletu
sledijo raziskave, ki imajo vecjo tezo, ce
so bolniki v skupino z novim in s starim
zdravilom, s katerim ga primerjamo, raz-
porejeni naklju¢no (“randomizirane razis-
kave”). Pristranskim ocenam se izognemo
z raziskavami, pri katerih tako bolniki kot
tudi raziskovalci ne vedo, katero zdravilo
dobivajo (“dvojno-slepe raziskave”). S tako
nacrtovanimi raziskavami ugotavljamo tudi
najucinkovitej$i odmerek.

Primer: Mati pripelje v ambulanto triletnika
z znaki bolezni, za katero so pred nedavnim
razvili in vpeljali u¢inkovito zdravilo z manj
nezelenimi ucinki, kot jih je imelo prejsnje.
S pregledom in preiskavami bolezen potrdi-
mo. Obema razlozimo potek zdravljenja in
predpisemo zdravilo v odmerku, primernem
zanavedenega otroka, kiima 15 kg. Izkaze se,
da v obliki sirupa, uporabljenega v raziskavi,
ki je dokazala ucinkovitost zdravila v drugi
drZavi, pri nas ni dostopno. Sicer bo kmalu,
vendar je zaenkrat samo v kapsulah. Tudi ¢e bi
jo na$ bolnik uspel pogoltniti, ne da bi se mu
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Farmakogenetika je veja farmakologije in genetike, ki raziskuje aktivnosti
encimskih sistemov, sodelujocih pri presnovi zdravil. Ti se lahko pri posa-
meznikih razlikujejo. Ce poznamo te aktivnosti, lahko usmerjeno odmerja-

mo zdravila pri otrocih in odraslih. Z razvojem farmakogenetike ne homo
predpisovali zdravil samo glede na tezo ali povrSino telesa, ampak bomo
odmerke prilagodili presnovi zdravil pri posameznikih. To vodi v Se bolj

usmerjeno zdravljenje.

zaletela, je odmerek skoraj stirikrat prevelik.
Zagato resimo tako, da predpisemo ustrezen
odmerek zdravila, ki ga pripravi farmacevt.
Ker otrok zauzije samo del vsebine kapsule, se
lahko ucinkovitost zdravila pri prehodu skozi
zelodec zaradi kisline zmanjsa in z zdravljen-
jem ne bomo dosegli Zelenega ucinka. Morda
je zdravilo slabega okusa in ga bo nas triletnik
izpljunil, ker je grenko, kljub prepricevanju,
da mu bo koristilo.

Opisane tezave so pri zdravljenju otrok
pogoste, in to ne samo pri novih zdravilih.
Pogosto so zdravila uradno registrirana Sele
nad doloc¢eno starostjo, ceprav so dokazano
varna in ucinkovita ze pri mlajsih bolnikih.
Kako ukrepati v takem primeru? V otrokovo
dobro zdravilo predpisemo. Je to vedno prav?

Zakayj je sploh toliko tezav pri
odmerjanju in uporabi zdravil
pri otrocih? Lahko bi preprosto
preracunali odmerek glede na
telesno tezo. Toda ali je samo

telesna teza tista, ki loci otroke
od odraslih?

Ne, tudi delovanje otroskega telesa je drugac-
no. Razlike so najvecje, ko se otrok kot plod se
razvija v maternici. Takrat ga lahko ogrozajo
zdravila, ki jih zauzije mati. Najranljivejsi so
prvi dnevi po porodu. V kratkem casu se
morajo dihala, obtocila, secila in drugi or-
ganski sistemi prilagoditi na zivljenje zunaj
maternice. Prilagoditve potekajo pocasneje
in zdravljenje je Se zahtevnejse, Ce se otrok
rodi prezgodaj kot nedonosencek.
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Pozneje postane delovanje organov vse
bolj podobno delovanju pri odraslih. V os-
predje stopita rast in razvoj, med puberteto
pa Se spolni razvoj. Gre za obdobja, v katerih
imajo nezeleni ucinki nekaterih zdravil hujse
posledice kot takrat, ko sta rast in razvoj ze
koncana.

Med rastjo se spreminja tudi sestava tele-
sa. Delez vode v telesu se z leti manjsa. To
je pomembno za odmerjanje zdravil, saj so
nekatera topna v vodi, druga pa se nalagajo v
mascevje.

Razlike so tudi pri lokalnem zdravljenju
koze. Razmerje med povrsino koze in telesno
teZo je pri novorojencku trikrat vecje kot pri
odraslem. Zato lahko zdravilo, predvideno
za lokalno zdravljenje koze, pri uporabi na
vedji povrsini v telesu doseze koncentracije,
ki vplivajo na celoten organizem.

Pri zdravilih, ki jih pojedo otroci, se
kazejo razlike v vsrkavanju iz prebavil.
Spremenjena je hitrost praznjenja Zelodca
in upocasnjeno je lahko gibanje crevesa.
Razlike so tudi pri naseljenosti Crevesa z
bakterijami.

Ko se zdravilo, ki je pogosto vezano na
beljakovine v krvi, vsrka v kri, se porazdeli
po telesu. Sestava beljakovin v krvi je pri
dojenckih in otrocih drugac¢na kot pri odras-
lih. Nato se zacne zdravilo spreminjati in
izlocati iz telesa. Pomembno vlogo v tem pro-
cesu igrajo jetra, ledvice in tudi drugi organi.

V jetrih delujejo encimski sistemi, ki so
glede na starost razlicno aktivni. Se ve¢,
razlikujejo se tudi med posamezniki.

Vse bolj ugotavljamo, da moramo
odmerke nekaterih zdravil prilagoditi

aktivnosti posameznih encimov. Smer
farmakologije, ki se ukvarja s tem, je
farmakogenetika.

Razlik je se veliko vec. Nekaterih
smo se povrsno dotaknili, da bi doka-
zali, da moramo otrokom pri zdravljenju
posvecati posebno skrb. Tudi zato, ker so
odvisni od razumnega ravnanja odraslih.

V prispevku je osem vprasanj, toda za-
stavlja se jih $e vec. Tokrat smo ponudili
le nekaj odgovorov, Zelja ustvarjalcev te
rubrike pa je, da prodiramo v skrivnostni
svet zdravljenja otrok in s prakti¢nimi
nasveti izboljSamo zdravljenje z zdravili.

Pri vseh zdravljenjih
upostevamo, da mora biti korist
za otroka vecja, kot je nevarnost
zaradi nezelenih ucinkov.

V rubriki Otroci in mladostniki
bomo obravnavali razlicne
bolezni in zdravljenja.
Predstaviti zelimo medicinski

in farmakoloski vidik, zato bomo
rubriko pripravljali zdravniki

in farmacevti.

Poleg predstavitve dolocene
bolezni ali skupin bolezni zelimo
odgovoriti na vprasanja zakaj,
koliko, kdaj in kako izholjsati
zdravljenje z zdravili pri otrocih
in mladostnikih. Najprej bi radi
obravnavali bolezni in zdravljenja,
ki vas najbolj zanimajo. Zato vas
vabimo, da nam teme, o katerih
bi Zeleli vedeti ve¢, sporocite na
urednistvo@nasa-lekarna.si.
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NOVICKE

Kdaj najpogosteje kihate, kasljate,

si briSete nos?

Najpogostejsi alergen, ki je v vec kot 90 odstotkih
povzrocitelj celoletnega alergijskega rinitisa (vnetje
nosne sluznice), je prsica hi$nega prahu.

Z dopusta prinesite sonce, ne glivic!
Sveza novica za bolnike, ki jih tarejo glivicne
infekcije koZe: Junija, v ¢asu glavne sezone
glivicnih infekcij, prihaja na nas trg novo zdravilo
proti glivicam. Svicarski proizvajalec Novartis bo
svojo dobro poznano zdravilo, ki vsebuje terbinafin,
tokrat predstavil v obliki dermalnega gela. Prednost
novega zdravila je poleg uni¢ujocega delovanja

na glivice tudi hladilni ucinek, ki nastopi v trenutku
nanosa na prizadeto koZo. Za ve¢ informacij o
zdravilu Lamisil dermgel povpra$ajte svojega
zdravnika ali farmacevta, da boste imeli na dopoust
samo lepe spomine...

Te ljubim, rdece.

Vsakodnevno uZivanje paradiznikovega soka lahko
pomaga zmanjSevati tveganje za nastanek bolezni
srca pri bolnikih s sladkorno boleznijo tipa 2. To

je ugotovila Studija, ki so jo opravili na Univerzi v
Newcastlu v Avstraliji.

Znanstveniki so eni skupini bolnikov s sladkorno bo-
leznijo tipa 2 tri tedne dajali 250 ml paradiznikovega
soka na dan, drugi skupini pa placebo z okusom
paradiznika. Ob koncu testiranja so v vzorcih krvi
skupine, ki je uzivala paradiznikov sok, ugotovili
bistveno manjSo mozZnost strjevanja krvi v primerjavi
s skupino, ki je uZivala placebo. Strjevanije krvi ter
nabiranje in kopi¢enje usedlin na Zilnih stenah lahko
vodi k nastanku bolezni srca in ozilja.

Po jutru se stas pozna.

Ljudje, ki redno zajtrkujejo, tehtajo manj kot tisti,

ki preskocijo prvi dnevni obrok, zatrjuje harvardski
Men’s Health Watch: omejiti pa je potrebno uZivanje
jajc; to predvsem zadeva moske s sladkorno
boleznijo.

Ce ne zajtrkujete, imate za Stirikrat ve¢jo moznost
za razvoj debelosti, je ugotovila Studija, hkrati

pa pokazala, da lahko obrok, bogat z Zitnimi
vlakninami, nemastnim mlekom in sadjem, pomaga
pri znizevanju telesne teze in v boju s sladkorno
boleznijo, boleznimi srca in ozilja ter sréno kapjo.
Prav tako so raziskave ugotovile, da se je pri moskih
s sladkorno boleznijo, ki so zauZili ve¢ kot eno jajce
na dan, tveganje za nastanek bolezni srca podvojilo.

Opazuijte se!

Morda se vam zdi, da je pravi “pregled” nekaj,

kar lahko opravijo samo v zdravstvenem domu ali
na kliniki. To je sicer res, nenehna skrb za zdravje
in vzdrZevanje vaSega telesa pa je vendarle vasa
naloga in jo je potrebno izvajati vsak dan. Podroben
pregled pri zdravniku pa nujno opravite vsaj enkrat
letno.




Kaj neki skriva
Bogatin?

mag. Damjan Slabe, prof. zdr. vzg., Visoka Sola za zdravstvo, Ljubljana

Legenda pravi, »da je

v Triglavskem kraljestvu Zivel
Zlatorog. Njegovi zlati rogovi

so bili kljuc do zaklada, ki je bil
skrit pod mogocnim Bogatinom.
Mladi lovec iz Trente je na vsak
nacin zZelel to bogastvo, saj bi le
tako pridobil naklonjenost lju-
bljenega dekleta. Povzpel se je v
Zlatorogovo dezelo in ustrelil lepo
zival. Toda na mestu, kjer je tekla
Zlatorogova kri, je iz vsake kaplje
zrasla zel z majhnimi rdecimi
cvetovi — triglavska roZa.
Zlatorog je zauZzil enega izmed
teh zdravilnih cvetov in v trenu-
tku so se mu povrnile moci. Lovca
je pahnil v prepad, sam pa v jezi
razril kraljestvo in z rogovi vred
za vedno zapustil te kraje. S seboj
je odnesel tudi kljuc do bogastva
pod Bogatinom in tako ...

zaklad Se vedno caka.«

o v vsakdanjih pogovorih raz-

pravljamo, kaj v Zivljenju resnic-

no Steje, se zagotovo strinjamo,

da je to zdravje. V naglici, v kat-
eri zivimo, pa se zdi, da je Zlatorog s seboj
odnesel tudi klju¢, s katerim bi prisli do
tega bogastva — zdravja. Toda kaj sploh je
zdravje?

Na to vprasanje lahko pricakujemo zelo
raznolike odgovore. Da smo zdravi, ko ima-
mo veliko energije, ko smo dobro videti,
imamo sluzbo, prijatelje, partnerja, s kater-
im se razumemo, ko se lahko gibamo, smo
neodvisni, nas ni¢ ne boli, nimamo poskodb
... Strokovnjaki med razli¢cnimi opredelit-
vami poudarjajo, da zdravje ni le odsotnost
bolezni, marvec¢ ga lahko razumemo kot
splosno dobro pocutje, ki vkljuc¢uje obcutek
izpolnjenosti in izkoriscenost vseh posa-
meznikovih virov. Zdravje je dinami¢na
kategorija, ki se nenehno spreminja: ne
samo v razlicnih zivljenjskih obdobjih,
temve¢ vcasih Ze v enem samem dnevu.
Samo pomislimo na to, ko se zjutraj zbu-
dimo nerazpolozeni, ker je pred nami
gora zahtevnih nalog in nismo povsem
prepricani, da jim bomo kos. Ko je to za
nami in si privos¢imo zasluzeno sprostitev
(sprehod, rekreacijo, pogovor v prijetni
druzbi, meditacijo, savno, branje prilju-
bljene knjige ...), lahko naenkrat zacutimo,
kako se v nas vraca energija in osebno zado-
voljstvo. Zivljenje ima smisel.

Po podatkih Instituta za varovanje zdrav-
ja prebivalce Slovenije na prvem mestu
ogrozajo bolezni srca in obtocil, sledijo jim
novotvorbe ter poskodbe in zastrupitve.

Poskodbe in zastrupitve so eden naj-
pomembnejsih problemov javnega
zdravja v Sloveniji, saj so glavni
vzrok umrljivosti predsolskih in
solskih otrok, mladostnikov in
mlajsih odraslih. Zaradi poskodb
izgubimo najvec potencialnih let

Zivijenja, to je tistih let, ki bi jih
oseba preZivela do 65. leta, e ne bi
umrla prezgodnje smrti.

Ceprav se stevilo smrti zaradi poskodb in
zastrupitev rahlo znizuje, ima Slovenija $e
Evropi.

Kje zaceti, da bo manj bolezni, poskodb in
zastrupitev? Da bo vec zdravja?

Enega od moznih odgovorov lahko
najdemo v splosno znani in med zdravstven-
imi delavci gotovo najveckrat izreceni misli
bolje preprecevati kot zdraviti, ki izraza
bistvo preventive. Slednjo lahko razumemo
zelo siroko: od z zakonom dolocene (npr.
obvezno pripenjanje z varnostnim pa-
som, prepoved kajenja na dolocenih javnih
mestih) pa do povsem osebne ravni, ko je
ravnanje predvsem stvar trenutne odlocitve
posameznika (npr. ali se bomo peljali z
dvigalom ali bomo $li v Zeleno nadstropje
raje pe$ po stopnicah). V zdravstvu, social-
nem delu, pedagogiki, psihologiji s preven-
tivo merimo na konstruktivno ravnanje, s
katerim preprecujemo nezelene posledice.

S preventivo Zelimo doseci
spremembo vedenja ljudi oziroma se
izogibamo tistim oblikam

vedenj, ki so lahko vzrok

obolenja ali povzrocijo nezgodo.
Toda le kdo sSe ni slisal za skodljive
ucinke kajenja? Da je kajenje tisti de-
javnik tveganja, ki poveca mozZnosti
za nastanek dolocenih obolenj (npr.
rakastih, bolezni srca in oZilja)?
Javnost je o tem dobro obvescena:

na zloZenkah, plakatih, v raznih
kampanjah (npr. mednarodna akcija
Opusti kajenje in zmagaj!). Ljudje pa
Se naprej kadijo.
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Ocitno za preprecevanje bolezni in nezgod
nidovolj samo zdravstvena vzgoja o zdravem
in varnem nacinu zivljenja. Potreben je
interdisciplinaren pristop razli¢nih stro-
kovnjakov (s podrocij zdravstva, sociale,
psihologije, pedagogike, politologije, soci-
ologije, komunikologije, urbanistike, polici-
je in drugih), katerih skupni cilj je dvigovan-
je kakovosti Zivljenja posameznika, druzine,
dolocenih ciljnih skupin in druzbe kot ce-
lote. Vendar je na koncu $e vedno posa-
meznik tisti, ki se odloca med prednostmi
zivljenja brez cigarete in uzitkom, ko mu
dim napolni plju¢ne mesicke.

Posamezni preventivni ukrepi (skrb
za zdravo gibanje, uravnotezeno prehra-
no, slozne medsebojne odnose, telesno in
dusevno higieno, za ustrezna razmerja med
delom in pocitkom, sprostitev, zdravo in
odgovorno spolnost, ustrezno delovno in
bivalno okolje, negovanje strpne prometne
kulture in defenzivne voznje, upostevanje
predpisov ... ) niso nekaj, kar bi bilo Ze samo
po sebi jamstvo, da tudi v prihodnje ne bo
bolezni, poskodb in zastrupitev. So pa go-
tovo edino upanje, da bo teh pojavov v pri-
hodnje man,j.

Ucinek bo vecji, ¢e bomo pri svojem
ravnanju upostevali ve¢ preventivnih de-
javnikov soc¢asno. Ce vzamemo za primer
le voznjo z avtomobilom: ko se spociti in
trezni pravocasno odpravimo od doma,
usedemo za volan brezhibnega vozila, pri-
pnemo z varnostnim pasom, med voznjo
upostevamo prometne predpise in se
prilagodimo trenutnim voznim razmeram
..., je voznja uzitek. Na cilj bomo prispeli
pravocasno in Ze to dejstvo nas lahko napol-
ni z doloceno mero osebnega zadovoljstva.

Toda kje zaceti preventivho delovati
ter prepreCevati poskodbe in obolenja?
Ze vsakdanjik posameznika je sila kom-
pleksen, kaj Sele vsakdanjik druzine ali
doloc¢ene skupine. Seznamu pasti, ki prezijo
na sodobnega cloveka v svetu naglega na-
predka, ni videti konca. Porajajo se nove:
odtujenost v medsebojnih odnosih, dolgo-
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trajen stres, nenehne spremembe in vedno
vecje zahteve na delovnem mestu, nego-
tovost zaposlitve, velik porast prometa,
hitra prehrana, opore¢na voda, onesnazenje
zraka, izguba zivljenjskega smisla... Pod
tezo vsega nastetega (in nenastetega) lahko
¢lovek preprosto obupa. Ce temu dodamo
$e clovesko drzo, ki se kaj rada usmeri na
»to, Cesar nimamo« in ne na to, »kar imamo
in lahko izkoris¢amo, je mera polna.

Ko razmisljamo o prvem koraku spre-
memb zivljenjskega stila, nam gre lazje, ce
odgovornost (pre)usmerimo v drugega, de-
nimo, kaj bi morali spremeniti na druzbeni
ravni (npr. v ekonomski, socialni, okoljski
politiki, kaj bi morala za to narediti posa-
mezna ministrstva, kaj ob¢ina oz. Zupan).
Lahko pa tvegamo in poizkusimo pri sebi.
Kot cisto osebni sklep za nov zacetek, npr. s
skromnim razmislekom o prvem majhnem
koraku za boljse zdravije.

Da bomo, denimo, danes za kosilo raje
izbrali ribe kot pa meso. Da bomo na-
redili le miselni pregled tega, kar v svo-
jem okolju in v okviru svojih (z)moznosti
(fizicnih, psihicnih, financnih ...) vendar-
le lahko izkoristimo za krepitev last-
nega zdravja. Ali da bomo danes samo
namesto prve jutranje cigarete raje popili
kozarec soka ali pojedli jabolko.

Kako pa ravnati takrat, ko se spoprime-
mo z nenadnim izbruhom ali poslabsanjem
kroni¢ne bolezni, s poskodovanim ali
akutno zastrupljenim? Prvi ukrepi so us-
merjeni v dajanje ucinkovite prve pomoci
na kraju dogodka oz. ¢im prej po njem. Prva
pomoc je namrec temelj, od katerega je lah-
ko odvisno prezivetja poskodovanega (npr. s
hudo krvavitvijo), akutno zbolelega (recimo
pri akutnem sr¢nem infarktu) ali zastrup-
ljenega (npr. pri vdihavanju strupenega pli-
na). Prva pomoc vpliva na proces zdravljenja
(¢e smo krvavitev pravocCasno zaustavili, ne
bo potrebna transfuzija krvi), rehabilitacijo
(pomislimo samo na poskodbe glave) in na

kakovost Zivljenja po okrevanju (npr. v pri-
meru poskodb hrbtenice). Ker se nezgoda
lahko zgodi kjer koli (na izletu, v hribih, pri
delu, sportu, v kuhinji ...), pri dajanju prve
pomoci uporabimo, kar imamo takrat pri
roki — preproste pripomocke. Ce je v blizini
priro¢en komplet prve pomoci (npr. za av-
tomobiliste) in ¢e smo se osnovnih ukrepov
prve pomoci naucili na katerem od tecajev,
toliko boljse. S temi pripomocki in ukrepi
bomo zagotovili neposredno zdravstveno
oskrbo prizadete osebe ter poskrbeli, da bo
prisla do zdravniske pomoci. Glede na tezo
poskodbe in morebitne posebne okoliscine
se bomo odlo¢ili za prevoz z osebnim av-
tomobilom ali pa raje poklicali nujno medi-
cinsko pomo¢ (@112). Tako ravnanje je
moralna dolznost posameznika, cigar cilj
je ohraniti zivljenje, prepreciti poslabsanje
zdravstvenega stanja in poskrbeti, da bo
poskodovanec kar najhitreje dobil strokov-
no pomo¢. Clovesko Zivljenje je samo eno

— tudi vase. Zato ob dajanju prve pomoci
ves c¢as skrbite tudi za lastno varnost!

Ce bi se odpravili iskat Zlatorogov zak-
lad v Dolino Triglavskih jezer,

bi se lahko e dandanes prepricali

o sledeh Zlatorogovih rogov:

na skalah, razmetanih po dolini,

so vidne praske, rasple in Zlebici.

In pri tej pustolovscini bi z

veliko otroske radovednosti in
pricakovanja ugibali, kaj neki skriva
Bogatin. Ce Ze ne bi nasli

biserov in diamantov, zlatih ogrlic ali
zlatnikov, bi zagotovo videli veliko
lepega v tej edinstveni gorski pokrajini.
In morda bi se nam utrnilo, da smo
odkrili nekaj, kar bi lahko bil kljuc do
Zlatorogovega bogastva: do ZDRAVJA.

Privoscimo si ga!
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Dragi bralci,

dr. Martina Brank, mag. farm.

er vas lahko prvi vtis prevara in

boste morda odlozili nadaljnje

branje, ne bom nastevala naprej.

Da ne boste rekli, oh, tole bo pa se
ena pridiga o tem, kaj vse je mojemu zdravju
nevarno, in zakljucili z ugotovitvijo, da so vse
dobre stvari na tem svetu skodljive, redijo ali
pa so prepovedane in nemoralne.

Samoumevno se nam zdi, da nam nase
zapleteno clovesko telo omogoca tekati,
misliti, dihati, brati, delati, uzivati, kuhati...
in, nenazadnje, pocivati. Vemo tudi, da je za
polno dozivljanje vsega nastetega potrebno
dobro videti. Oslabljen vid lahko tudi bran-
je $e tako kratkega prispevka precej otezi,
vcasih celo onemogoci. Starejsi vedo o tem
veliko povedati. A dogaja se tudi mladim.
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zasScCitite se!

Tistiredkisrec¢nezi, kivedno in povsod vidijo
prav vse, morda ta cudovit obcutek pripisu-
jejo nakljucju. In vi? Verjamete naklju¢jem?
Ali pa morda raje pomislite, kako bi lahko
sami aktivno prispevali k ohranjanju vida?
»e ste odgovorili pritrdilno, berite naprej.
Kajti tezave z o¢mi lahko omilimo, pesanje
vida pa upocasnimo. Verjemite, tudi tu se
lahko zascitite. Ampak vi bi radi razumeli
kako. Berite naprej. Saj bo pisalo.

Oko je zapleteno zgrajen cutilni organ
z nadvse obcutljivimi strukturami, sesta-
vljen iz 127 milijonov vidnih ¢utnic. Z o¢mi
lo¢ujemo med temo in svetlobo, zaznavamo
barve in se prilagajamo razli¢nim razdaljam.
In seveda, beremo. Ker vas zanima, kako la-
hko omilimo razvoj razli¢nih obolenj o¢i, ki
se kazejo kot kroni¢no napredujoca stanja
s postopnim izgubljanjem vida, berete
dalje. In takoj preberete, da se pri skoraj 20
odstotkih vseh ljudi, starih 65 let, pojavijo
vsaj nekateri zgodnji znaki sprememb na
rumeni pegi, povezanih s starostjo. Rumena
pega (makula) na o¢esni mreznici je odgo-
vorna za centralni vid. Ocitno je prav na ta
del mreznice potrebno posebej paziti.

Tole verjetno ze veste, a pravijo, da
je kljucna sporocila dobro veckrat slisati,
obcutiti, videti. To, kar vidimo, si tudi
najlaze zapomnimo. Prav obcutljive celice
o¢i pa potrebujejo, tako kot druga tkiva
v telesu, za opravljanje tako pomembne

naloge, kot je gledanje, nujna mikrohra-
nila in vsestransko zas$cito. Preobremen-
jevanje zaradi dolgotrajnega in velikokrat
tudi napornega gledanja, cetudi lepih stvari,
ter pomanjkljivo uzivanje za oko vitalnih
snovi, pa lahko, Se posebej ¢e imamo tako
zapisano v genih ali pa se pogosto nepre-
vidno izpostavljamo son¢nim zarkom, prej
ali slej privede do poslabsanja ostrine vida.
Slaba novica?

Nekateri boste morda zamahnili z roko,
Ces, Se slabse bi bilo, ¢e bi se mi dogajale tiste
komplikacije, o katerih mi je ravno prej$nji
teden razlagala soseda, ki ima katarakto. Pa
niti ni tako stara! In med drugim omenila tudi
zeleno in sivo mreno (0jej, le zakaj sta “na iz-
biro” kar dve?), saj jo je skrb za zdravje oci
pripeljala do tega, da zbira take in drugacne
zgodbe sodelavcev in sorodnikov. Zdaj ve, da
tudi k razvoju teh bolezni pomembno (slabo)
vplivajo prosti radikali, ki proces slabsanja
samo $e pospesujejo. Nekaksen borec proti
njim pa so, zdaj ve ona, in vemo mi, antioksi-
danti.

Seveda lahko z bogato in uravnotezeno
prehrano dobimo nujno potrebna hranila,
vendarle pa je dandanes industrijsko pre-
delana hrana Ze zelo osiromasena, snovi

pa se izgubljajo tudi zaradi neprimernega
skladi$¢enja in obdelave. Veliko hranil ima
sloves, da ugodno vplivajo na zdravje oci,
med njimi je zagotovo tudi korenje. Le red-
ki se stavka, da je korenje dobro za oci, ne
spominjate iz otrostva. Danes vemo, da je
ena najpomembnejsih sestavin korenja be-
takaroten. Slednjega nase telo po potrebi
spremeni v vitamin A, zato ga imenujemo
tudi provitamin A. Vitamin A je pristojen
predvsem za noc¢ni vid.

Zdaj pa k bolj zapletenim besedam. Ka-
rotenoidi. Za nas sta pomembna kar dva.
Karotenoida lutein in zeaksantin delujeta
na oci kot notranja “son¢na ocala”. Prav zato
zadostna preskrba mreznice z luteinom
in zeaksantinom mocno zniza koli¢ino
skodljivih svetlobnih zarkov, ki dosezejo
rumeno pego, mesto najostrejSega vida na
mreznici. Prav tu je namrec najvecja nara-
vna koncentracija tega cudeznega para s
¢udnimi imeni. Skupaj antioksidativno var-
ujeta oCi pred UV-svetlobo, saj nase vezeta
skodljive proste radikale.

Slaba novica je, da nase telo luteina in
zeaksantina ne more proizvajati samo. Ker
pa slabi novici praviloma sledi dobra, in ker
vam zelim povedati, da so zadeve bolj pre-
proste kot si morda ob teh zapletenih imenih
mislite, naj dodam, da ju lahko zauzijemo
z zeleno zelenjavo ($pinaca, brokoli, zelje),
pa tudi s kivijem. Za tiste, ki nastetega ne
marate, pa je $e boljsa novica ta, da ju v
zadostnih dnevnih koli¢cinah najdemo v
nekaterih prehranskih dodatkih. V wvasi
lekarni vam bodo gotovo vedeli povedati, s
katerimi drugimi potrebnimi snovmi vam
ti proizvodi $e lahko dopolnijo vaso, ne-
malokrat osiromaseno prehrano. Da pa
boste prepricani, da vsebino kapsul dejansko
tudi potrebujete, naj za konec telegrafsko
nastejem $e druge pomembne snovi, ki po-
ganjajo nase gledanje dolgo v no¢, hkrati pa
skrbijo za naso energijo in vitalnost oziroma
za, preprosto povedano, uzivanje nasega
zdravja.
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Vitamina Cin E sta naravna nasprotnika pros-
tih radikalov, zato sta v ocCesni leci prisotna
celo v 20- do 30- krat vecji koncentraciji kot
v krvnem serumu. Bioflavonoidi so hranila
rastlinskega izvora, ki podpirajo delovanje
vitaminov C in E. Selen, baker in Zelezo so

nujni za delovanje doloc¢enih varovalnih en-
cimov. Vitamini kompleksa B so pomembni
za celoten Ziv¢ni sistem, zato podpirajo tudi
delovanje ocesnih zivcev. Taurin prav tako
Stejemo med snovi, ki $¢itijo oci pred pros-
timi radikali.

NA VOLJO BREZ RECEPTA V VSEH LEKARNAH

NE
SLEPITE
SE!

KAPSULE

FKOVISION

LUTEIN, ZEAKSANTIN, BETAKAROTEN IN CINK
+DRUGE VITALNE SNOVI ZA OCI

Antioksidanta lutein in zeaksantin se v visokih koncentracijah
nahajata v rumeni pegi, ki predstavlja mesto najostrejSega
vida. Skupaj z ostalimi mikrohranili (vitamini in minerali) citita
ocCi pred prostimi radikali, ki nastajajo predvsem zaradi
izpostavljanja svetlobi.

Zadostno in redno uzivanje
& mikrohranil v pravi kombinaciji
1 je nujno za:

- ohranjanje dobrega vida

- preprecevanje degenerativnih
bolezni o¢i

- zascito pred vplivi skodljivih
UV zarkov in sevanja

e

EKOMEDI1S

naravne vrednote

Prehransko dopolnilo ni nadomestilo za uravnotezeno prehrano. / Medis, d.o.o., Brnéi¢eva 1, Ljubljana, www.medis.si

Foto: Ziga Koritnik

Sonja Vozelj Tomc, mag. farm., Lekarna pri Polikliniki, Ljubljana



POZITIVKA

S stiri prezivis, s pet ne

Tadeja Knafli¢, univ. dipl. psih.

Te izjave se se vedno mocno spominjam, ceprav sem jo ujela, ko sem se
sama hodila v Solo. Ker v solskem prostoru najprej pomislimo na oceno,
se zdi izjava cudaska. Vemo, da z boljso oceno »pridemo bolje skozi« kot
s slabso. Vendar tu ne gre za oceno. Za $tevilo ur spanja gre. Zal. Izjava
je bila prenesena z Japonske, ces da so tam uspesni tisti Solarji, ki svojo
kolicino spanja zmanjsajo na minimum, preostali del dneva pa name-
nijo Solskim aktivnostim in izobrazZevanju. Kako pa je pri nas?

er sem bila sama $olarka, sem po-
mislila, uf, $e dobro, da je to na
storilnostnem Daljnem vzhodu,
$e dobro, da pri nas ni tako ...
Takrat. Tam. Kaj pa danes? Pri nas? Kaj se
danes zahteva od $olarja in koliko lahko ta
izpolni izrazena pricakovanja?
Preplavljeni smo z informacijami in litera-
turo, da so Solarji izpostavljeni povecanim
zahtevam $olskega sistema. Ne glede na
razred, v katerem so, ne glede na Solo, ki
jo obiskujejo, ne glede na okolje, v katerem
zivijo. Ne glede na njihove sposobnosti
izpolnjevanja teh zahtev, prilagajanja in
premagovanja obremenitev.

Sola je priprava na Zivljenje. V storil-
nostni druzbi, v kateri zivimo odrasli, otro-
ci posnemajo svoje starse tudi v tekmi za
doseganje najboljsega rezultata.

Dobra izobrazba je pomembna.
Dokoncana $ola in izbrani poklic igrata
odlocilno vlogo, da si posameznik ustvari
zivljenje, ki ga osebno zadovoljuje in izpol-
njuje.

Tudi ugotovitve raziskav v Sloveniji
potrjujejo, da Solarji Solskemu uspehu pri-
pisujejo visoko pomembnost, zanje je $olski
uspeh vrednota, h kateri stremijo.

Kadar gre za pomembne vrednote, posa-
mezniki dozivljamo razlicne psihi¢ne in
custvene odzive. Ko v doloceni situaciji me-
nimo, da je neka nasa vrednota potrjena,
dozivljamo prijetna Custva, negativna Custva
pa, ¢e mislimo, da je neka pomembna vred-
nota ogrozena. Visje ko gremo po lestvici
vrednot, mocnejse bo custvo, ki ga bomo
dozivljali. Preprosto povedano, $olarjem
je Solski uspeh pomemben, zato ob dose-
ganju ali nedoseganju zazelenih rezultatov
dozivljajo intenzivna ¢ustva. Ce zaénejo za-
znavati, da je njihov uspeh ogrozen, sledi ne-
prijetno dozivljanje, neprijetna Custva, kar
lahko razumemo kot njihov odziv na stres.

Konec solskega leta ima za
nekatere solarje zastrasujoc
prizvok. Pritiski po doseganju
najboljsega rezultata v tem obdobju
narastejo. Vsak tekmuje z drugimi
in sam s sabo, da bi iztisnil Se
zadnje moci. Skrb za Solski uspeh,
strah pred neuspehom, strah, da
Solanja ne bo mogel nadaljevati,
kjer zZeli, vse to se pogosto prepleta
v osrednjem doZivljanju nekaterih
solarjev.

Opredelitev stresa je mnogo. Vecina stro-
kovnjakov stres razlaga kot neskladje med
dojemanjem zahtev na eni in sposobnostmi
za njihovo obvladovanje na drugi strani. Od
razmerja, kako posameznik vidi zahteve in
kako ocenjuje svoje sposobnosti za njihovo
obvladovanje, je odvisno, kako moc¢no bo
dozivljal stres.

Kadar verjamemo, da bomo s svojimi spo-
sobnostmi kos zahtevam, smo v psihi¢cnem
ravnovesju, poc¢utimo se dobro in nimamo
tezav. To je stanje, ko nismo pod stresom.
Tako najveckrat delujemo pri vecini vsakdan-
jih problemov, ki jih ze poznamo. Iz preteklih
izkusenj vemo, da jih bomo obvladali in da
ne ogrozajo nasih pomembnih vrednot.

Ravnovesje med zahtevami in sposobnost-
mi pa se lahko porusi. Nastaneta lahko dve
razli¢ni neravnovesni situaciji. Ugodnejse
je, ¢e so posameznikove sposobnosti za ob-
vladovanje vecje od zahtev, ki jih srecuje. Tej
situaciji bi lahko rekli prijeten, blag stres.
Prevzame nas obc¢utek, da kljub zahtevam $e
vedno drzimo niti dogajanja v svojih rokah
in da bomo naloge in izzive obvladali. Taka
stresna reakcija povzroci stanje, ki ugodno
vpliva na telesne in dusevne sposobnosti,
predvsem na delavnost, ustvarjalnost, mo-
tivacijo, samozavest.

Vendar ta ¢lanek nastaja zato, ker pozna-
mo tudi obratno neravnovesje. Ravnovesje
se prav tako porusi, ¢e se zahteve povecajo
ali nakopicijo in ¢e hkrati ocenimo, da pre-
segajo nase sposobnosti za njihovo obvla-
dovanje.

Vsako situacijo, dogajanje v okolju, ki
lahko sprozi porusenje ravnovesja, imenu-
jemo stresor. Od nasega nacina zaznavanja
pa je odvisno, ali bomo neki dogodek ob-
ravnavali kot stresor ali ne.

Otrokov Solski uspeh je izjemno
pomemben za otroka in njegove
starse. Zato je povsem razumljivo,
da so se tudi starsi pripravljeni
veliko ukvarjati s $olarjem. Zelijo
mu stati ob strani, ko se srecuje z
zahtevami in jih premaguje. Da

bi lahko dovolj zgodaj pomagali
Solarju, ki je prisel v neravnovesje
zaradi povecanih zahtev in obre-
menitev, je pomembno, da starsi
znake skodljivega stresa prepozna-
jo. Pomembno je, da razberejo Ze
prva znamenja, da je otrok v stresu.
Te znake ali simptome delimo na psihi¢ne
in telesne. Tako morajo starsi postati pozor-
ni, ¢e pri svojem Solarju opazajo povecano
zaskrbljenost, jokavost, razlicne oblike
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vznemirjenja, nepotrpezljivosti, vzkiplji-
vosti, jeze ali pa zdolgocasenost, odsotnost
in pomanjkanje pozornosti. Ta dozivljanja
skoraj vedno spremljajo tudi telesni znaki,
kot so nejasne bolecine, prebavne motnje,
splosna misi¢na napetost, glavoboli, razbi-
janje srca, potenje, vroc¢insko-hladni valovi.
Seznam telesnih in dusevnih znakov je Se
precej obseznejsi, vendar moramo biti pri
ugotavljanju stresa pozorni. Ni vedno samo
stres nujno povzrocitelj dolo¢enih simpto-
mov — in obratno, enak simptom lahko nas-
tane tudi zaradi drugih vzrokov.

Ce starsi razumejo $olarjevo negotovost
in mu pomagajo pri iskanju ucinkovitih
resitev, bo $olar hodil v $olo manj obremen-
jen. Zaznaval bo manjsi razkorak med tem,
kar se od njega zahteva, in lastno oceno
sposobnosti.

Bistveno je, da star$i od vsega zacetka za-
stopajo stalisCe, da se je z zahtevami treba
spoprijemati, ne pa se jim izogibati. Prvi
neprijeten dogodek vodi k drugemu in ta k
naslednjemu. Ce so starsi v prvi tezavni situ-
aciji dopustili neustrezen odziv otroka nanjo,
lahko sprozijo verigo nadaljnjih neuspehov.
Ti bodo po principu snezene kepe postajali
vse tezje obvladljivi. Izostanek danes zaradi
sprasevanja pri matematiki povzrociizostanek
od preverjanja znanja pri slovenscini, kjer se
jutri piSe Solska naloga. Pa $pricam Se jutri,
pridelam $e dodatne neopravicene ure ... — uf,
tole konferenco bom tezko zvozil ... in zacaran
krog je sklenjen. Dober u¢ni uspeh se vse bolj
odmika.
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Ce $olar vidi moznost, da se stresorju
(torej preverjanju znanja) lahko izogne, in
pricakuje, da ga boste pri tem podprli in
zagovarjali, je velika verjetnost, da bo tako
vedenje ponavljal. Tako se ne bo naudil
ucinkovitega spoprijemanja in premago-
vanja stresa, ampak se bo z izogibanjem
zahtevam znasel v zacaranem krogu.

Pokazite zanimanje za njegove skrbi, spod-
bujajte ga, da govori o njih. Pogovorite se z njim
o organiziranju dela in asa za ucenje, izdelavo
domacih nalog, pripravo seminarskih nalog,
domacega branja in na drugi strani prostega
casa. Vsak se enkrat prvic sreca z organizaci-
jo ¢asa. Kot primer mu lahko pokazete svoj
seznam del in nacrt, kako jih boste opravili.
Naj se uci od vas.

Pomagajte mu, da oceni tezavnost posa-
meznih zahtev in dolo¢i njihovo prioriteto
reSevanja. Lahko mu predlagate, da najprej
naredi naloge, ki se mu zdijo najtezje in najbolj
neprijetne. Ko jih bo uspe$no dokoncal, bo
preostale nadaljeval z obcutkom zadovoljstva
in naslednje se mu bodo zdele lazje.

Bodite posteni do sebe in do njega in mu
pokazite, da vas njegov napredek resnicno za-
nima. Najdite pravo mesto tudi za pohvalo in
vzpodbudo.

Sestavni del nasega zivljenje je tudi funk-
cioniranje v skupini. Nekateri otroci zelo radi
delajo v skupini. Tako vzpodbudite svojega
Solarja, da obc¢asno dela naloge in izpolnjuje
zahteve skupaj s so$olcem ali v studijski sku-
pini. Tako se otrok »naleze« motiviranosti
od vrstnikov. Poleg tega svoje situacije ne
dozivlja, kot da je edini in sam na svetu, ki se
danes ukvarja z nalogo pri matematiki.

Otroci se bodo na vase poskuse pomoci
razlicno odzvali. Pomembno je, da veste, da
je tako tudi zaradi otrokove starosti, raz-
vojne stopnje in osebnostne zrelosti. Solar
se bo na zacetku osnovnosolskega procesa

veliko bolj naslanjal na starse, ko bo oblikoval
svoje poglede in interese. Srednjesolec bo
ze bistveno bolj samostojen pri odlocanju in
vcasih tudi bistveno bolj svojeglav, zato lah-
ko pricakujete kljubovanje avtoriteti odras-
lih. Pri njih z besedo v¢asih tezko dosezete,
kar zelite. Preostane vam, da ste jim vzor.
Pokazite jim, kako vi sami uzivate v branju,
studiju ali na izobrazevalnem tecaju. Svoje
delo opravljajte marljivo in zavzeto. Tudi vi
odkrito priznajte svojo napako ali neved-
nost, saj boste tako lazje ustvarili okolje za
medsebojno zaupanje.

Po vsakem naporu, delu ali ucenju je
potreben pocitek. Natancneje, spanje
je ena od najpomembnejsih clovekovih
potreb. Psiholosko je varovalni mehani-
zem, ki preprecuje, da bi prislo do okvare
organizma zaradi pretirane utrujenosti.
Biolosko gledano se med spanjem obnovijo
celice, nabere se nova energija za naslednji
dan. Poskrbite, da bo Solar imel zadostno
koli¢ino spanja. Spremljajte njegov nacrt
dela in sprostitve. Vztrajajte, da bodo ucne
aktivnosti opravljene pravocasno, da ne bo
po nepotrebnem prihajalo do »no¢nih kam-
panjskih« tik pred kontrolko. In da ne boste
dopustili, da bi se vi ali va$ $olar sprasevali,
ali tale naslov drzi.

Nekaj dozivljanj ob priblizevanju
konca Solskega leta dijakov

3. letnika srednje farmacevtske
Sole Ruse.

V Zivljenju se clovek boji neznanega in
tudi jaz se bojim tistega, kar me Caka.
Ne vem kako bo s sluzbo, kako bom
opravila prakso, ki me Caka ob koncu
Solskega leta in Se marsicesa.

Prihaja konec Solskega leta in vsi se
trudijo glede ocen in jih hocejo izboljSati.
Mislim, da so zadnji meseci Sole za nas
dijake zelo stresni, bolj kot v sredini
Solskega leta. Trema in podobna ob Cutja
nas lahko vodijo v depresijo.

Hodim v 3. letnik srednje Sole in letos

profesorji ponovno vec zahtevajo kot lani.

Strokovni predmeti so zelo zahtevni in
veCinoma se moram uciti pozno v noc.
Pred testi pa sploh. Toda vse to se
splaca, saj si zelo Zelim postati
farmacevtka. Najbolj mi je vSec pri tem
poklicu, da bom lahko ljudem vsak dan
svetovala in pomagala.

V nasih letih smo izpostavljeni pritiskom
iz vseh strani, najvecjega pa seveda po-
meni Sola. To je izrazito zlasti zdaj, ko se
bliza konec Solskega leta. Zakljucujejo se
ocene in vsi, Se najbolj pa starsi,

od nas pricakujejo nemogoce stvari.
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ZA MIZ0

Ker nas zelodec
ni jeklen

Andreja Sirca (v:ampa, univ. dipl. ing. Zivil. teh., KC, Pediatri¢na klinika, Ljubljana

Energijsko in

hranilno uravnotezena
in specificnim
potrebam
posameznika
prilagojena

prehrana je eden
najpimembnejSih
pozitivnih dejavnikov
varovanja zdravja.
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Vsakodnevno sprejemamo odlocitve, povezane z
naso prehrano in zdravjem. Kaj naj jem za zajtrk?
Naj pojem eno kepico sladoleda ali lahko dve? Naj
grem v tretje nadstropje pes ali z dvigalom...? Te
dnevne odlocitve so sicer majhne, vendar nagibajo
tehtnico zdaj v eno, zdaj v drugo stran. In Ce jih
vse skupaj sestejemo, vplivajo na nase zdravje in
pocutje danes in v prihodnosti.

Slovenji se zal ne more-

mo hvaliti z dobrimi in

zdravimi prehranjeval-

nimi navadami odraslih
prebivalcev, posledi¢no pa tudi ne
mladostnikov in otrok. Tako kot
v drugih razvitih drzavah sveta se
prehranski vzorci tudi v Sloveniji
v zadnjih nekaj desetletjih izrazito
spreminjajo.

Predvsem se povecuje uzivanje
predelanih energijsko gostih Zivil
z visoko vsebnostjo nasic¢enih
mascobnih kislin in sladkorja.
Znizuje se uzivanje kompleksnih,
neprecis¢enih ogljikovih hidra-
tov. Obenem se zaradi pretezno
sedecega zivljenjskega sloga v
populaciji zmanj$uje energijska

poraba. Za prebivalce Slovenije
lahko trdimo, da jih velik odstotek
ne zajtrkuje, uziva premalo dnevnih
obrokov, sadja in zelenjave, upora-
blja preve¢ zivalskih mascob ter
dosoljuje hrano. Bolj nezdravo se
prehranjujejo moski kot Zzenske,
pripadniki nizjih druzbenih slojev,
nizje izobrazeni, mlajsi med 25. in
35. letom in nezaposleni.

Prav zaradi slabih prehranjeval-
nih navad in pasivnega zivljenjskega
sloga se zdravniki na primarni in
terciarni ravni srecujejo s pacienti
s prekomerno telesno tezo, de-
belostjo, visokim krvnim tlakom,
povisanimi trigliceridi in holestero-
lom, ki jim sledijo sr¢no-zilna obo-
lenja in inzulinska rezistenca.

Zaradi vse vecjega vpliva neprimernih
prehranjevalnih razvad in pojava bolezni,
ki so neposredno povezane z njimi, bomo

skusali v tej rubriki usmerjati k zdravim
prehranjevalnim navadam tako otrok,
mladostnikov in odraslih ter spregovoriti o
specificnih nacinih prehranjevanja, ki jih
narekujejo dolocena bolezenska stanja.

Kaj je uravnotezena “zdrava” prehrana ?

1. Redni obroki

Kljuc do uravnotezene prehrane ni samo primeren energijski vnos;
pomembna je tudi dinamika prehranjevanja, zato obroke ena-
komerno porazdelimo ez dan. Priporocilo, da moramo pojesti stiri
do pet obrokov dnevno, se marsikomu zdi prevec preprosto, da bi

ga bilo sploh treba omenjati. A vendar je izjemno pomembno. Tako
opuscanje obrokov na eni strani kot pretiravanje z vmesnimi prigriz-
ki na drugi strani sta najpogostejsa vzroka naraséanja telesne teze.

Zajtrk je prvi dnevni obrok,
ki naj bo najobilnejsi. Nekateri
zatrjujejo, da zjutraj preprosto
niso la¢ni. Ce zjutraj nismo la¢ni,
pomeni, da smo zvecer pojedli
prevec.

Zajtrk naj se zacne s svezim
sadjem. Sestavni del vsakega za-
jtrka naj bodo skrobna Zivila, bo-
gata s prehransko vlaknino (pol-
nozrnat kruh, zitni kosmici brez
dodanega sladkorja, kase, neslad-
kana marmelada). K zajtrku sodi
tudi posneto mleko, skuta ali manj
masten jogurt in nekaj mascobe,
denimo kvalitetna margarina ali
koscek masla. Obcasno namesto
skute in kosmicev lahko zauzijemo
jajce ali jaj¢no omleto, pusto sunko
ali manj masten sir.

Malica je premostitveni obrok — Priporocila za
med zajtrkom in kosilom ali med  zdravo prehrano
kosilom in vecerjo. Zato naj bo  parekujejo
energijsko najrevnejsa. Pojejmo  zmernost v kolicini,
sadez ali jogurt, ¢e nam tekne, raznolikostvizhoru
tudi nekaj mandeljnov ali orehov.  3jyil in sestavi
Ce si ne moremo privosciti kosila, jedi. Le tako
naj bo malica nekoliko obilnej$a,  |.h10 dosesemo
sestavljena podobno kot zajtrk.

Kosilo naj bo drugi najvedji
dnevni obrok. Pri kosilu dajemo
prednost zelenjavi in kvalitetnemu
beljakovinskemu zivilu, kar dopol-
nimo z manjso koli¢ino skrobnega

in vzdrzujemo
optimalno raven
vseh potrebnih
hranilnih snovi,
zagotovimo dovolj

. ivila. ki ie hkrati b h vitaminov in
zivila, ki J? krati bogat s prehran- mineralov ter
sko vlaknino. ..
. . . vzdrZzujemo
Glavna jed naj bo rdece meso, pe- .
R . primerno telesno
rutnina in cim pogosteje mastne tevo

morske ribe (skus$a, tuna, lo-
s0s...) s prilogo, kot je kuhana ali
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popecena zelenjava, in zlica ali
dve »dobrih $krobnih zivil«, torej
tistih, ki so bogata s prehransko
vlaknino. Izogibajmo se krompir-
ju, koruzi, kus kusu in raje posezi-
mo po polnovrednih testeninah,
neolu$¢enemu in basmati rizu ali
ajdovi, proseni, je¢cmenovi kasi...

Pred glavno jedjo pojejmo vecjo skodelico solate,
ki smo jo pripravili iz raznovrstne surove zelenjave.
Surova zelenjava vsebuje vlaknine, ki dobro na-

polnijo Zelodec. Solato lahko zac¢inimo z navadnim

(oljéno olje, kis) ali jogurtovim prelivom, ki smo mu
dodali domace disavnice. Prelive pripravimo sami,
ker imajo industrijsko pripravljeni navadno dodan
Skrob in vecjo koli¢ino mascobe.

2. Hranilna sestava obroka

Vsakodnevna prehrana naj bo sestavljena tako, da
so v njej hranilne snovi zastopane v naslednjem

razmerju: 10—15 % beljakovin, 25-30 % mascob,
50-55 % ogljikovih hidratov. Pri vsakem obroku

naj bo sicer skrbno odmerjena kolicina sestav-
ljenih ogljikovih hidratov, ki so hkrati bogati s
prehransko vlaknino. Sestavijenim ogljikovim
hidratom dodamo tako zelenjavo kot sadje
in beljakovinsko zivilo z manj mascobe. V
prehrani mocno omejimo ali popolnoma
izlo¢imo enostavne ogljikove hidrate,
kot so sladkor, sadni sirup, osvezilne
gazirane pijace, bomboni, cokolada,
torte, kremne rezine, piskoti,
napolitanke, sladoled, med,
marmelada...

Prehranska piramida

vir:i2 d.o.0., Ljubljana,
Gospodinjstvo za SestoSolc(kle
ilustriral: Damijan Stepan¢ic.
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Vecerja naj bo lazja. Vsekakor
jejmo dovolj zgodaj, vsaj tri ure
pred spanjem. Preprosto pove-
dano naj bo vecerja ¢im lazja zato,
ker se od iste jedi zvecer bolj re-
dimo, kot ce bi jo pojedli za zajtrk
ali kosilo. Ko se bomo navadili na
reden in obilen zajtrk in ne bomo
opuscali kosila, nam tudi ne bo
vec treba obilno vecerjati.

Vecerjo pripravimo po enakih
nacelih kot kosilo. Pripravimo
lahko dobro zelenjavno juho
(buckina, cveta¢na, brokolije-
va...) ali gosto gobovo, ¢ebulno
in paradiznikovo juho. Namesto
osvezujoCe juhe lahko pojemo
polovicno porcijo zelenjavnega
neoluscenega riza ali polnovred-
nih testenin z gobovo omako ali
tuno in olivami.

Ogljikovi hidrati so glavna hra-
nilna snov za zagotovitev energije.
Zato zivila, bogata z ogljikovimi
hidrati, uzivamo v vseh glavnih
dnevnih obrokih. Prednost v pre-
hrani dajemo sestavljenim pred
enostavnimi ogljikovimi hidrati.
Sestavljeni ogljikovi hidrati, bogati
s prehransko vlaknino (polnozr-
nati kruh, misliji, integralne teste-
nine, neoluscen riz), upocasnijo
praznjenje vsebine zelodca Vv
Crevesje; s tem upocasnijo presno-
vo, pocasneje dvigujejo nivo glu-
koze v krvi ter povecujejo nasitno
vrednost obroka, drugace kot eno-
stavni ogljikovi hidrati (sladkor,
slascice, c¢okolada...). Enostavni
ogljikovi hidrati se tudi slabo
izkori$cajo za napolnitev zalog
glikogena v misicah; v organizmu
se navadno pretvorijo v mascobo
Pod pojmom prehranska vlaknina
so zbrane sestavine rastlinske
prehrane, ki jih telesu lastni encimi
cloveskega zelod¢no-c¢revesnega
trakta ne razgradijo. Z izjemo
lignina gre za neprebavljive
ogljikove hidrate, kot so celuloza,
hemiceluloza, pektin ipd.

Sadje in zelenjava vsebuje-
ta predvsem topno prehransko
vlaknino, vitamine in minerale.
Da zagotovimo dovolj vitaminov
in mineralov v varovalni dnevni
prehrani, mora celodnevni jedil-
nik vsebovati 400 do 650 g zelen-
jave in sadja. Vec kot polovico teh
zivil naj bo presnih.

Beljakovine: Prehranske bel-
jakovine oskrbujejo organizem z
aminokislinami  in  drugimi
dusikovimi  spojinami, ki so

potrebne za proizvodnjo tele-
su lastnih beljakovin. V zdravi
prehrani je treba na eni strani
zmanjsati  koli¢ino  nasicenih
(zivalskih) masc¢ob, na drugi strani
pa zagotoviti dovolj kakovostnih
beljakovin. Zato polovico beljakov-
inskih potreb pokrijemo z belja-
kovinami Zivalskega izvora (mleko,
meso, perutnina, ribe in njihovi
izdelki), polovico pa z beljakov-
inami rastlinskega izvora ($krobna
zivila). Hranilne vrednosti bel-
jakovinskih zivil zivalskega in
rastlinskega izvora se med seboj
dopolnjujejo in le skupaj prinasajo
visoko biolosko vrednost hrani.

Mascobe:  Dojencki, majhni
otroci in mladostniki imajo za rast
dodatne potrebe po energiji, pose-
bej v prvih letih Zivljenja in med
pubertetno fazo rasti. Potreben
ve¢ji vnos energije dosezemo s
povecanim delezem mascob v
hrani. Dojencki v prvih mesecih
Zivljenja potrebujejo visoko ener-
gijsko gostoto, ki jo je mogoce
dosec¢i le z mascobo, saj lahko
uzivajo le omejene koli¢ine hrane.
V prvem polletju zivljenja preh-
rana izklju¢no dojenega dojencka
najvecji delez (48%) potreb po
energiji pokriva z mascobami.
V prehrani dojenckov po dopolnje-
nem 6. mesecu prispevajo mascobe
okoli 40 % energije. S prehodom
na polnovredno mesano prehrano
potrebujejo otroci okoli 30-35 %
energije iz kakovostnih mascob, pri
odraslih pa zajemajo mascobe do
30 % dnevnih energijskih potreb. S
tem organizmu zagotovimo nujno
potrebne mascobne kisline (linol-
na, a-linolenska kislina ...) in
medij za vitamine (A, D, E in K),
topne v mascobah.

Ker meso in mesni

izdelki v sami misicni
strukturi vsebujejo
veliko skrite mascobe,
izhiramo pusto meso,
pri katerem vso vidno
mascobo odstranimo;
pri perutnini odstrani-
mo koZo. Tako ociSéeno
meso v povprecju Se
vedno vsebuje od

5 do 10% mascobe.
Taksno meso prip-
ravimo z duSenjem

v lastnem soku, s
kuhanjem ali pecenjem
na zaru, kjer potrebu-
jemo manjSe koli¢ine
dodatne rastlinske

mascobe.
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Eno najpomembnejsih
priporo€il uravnotezene
prehrane je omejeno
uzivanje nasicenih
mascob. Prekomerni
vnos nasicenih mascob
prinasa vecje tveganje
nastanka poviSanega
holesterola, kar lahko
vodi v nastanek sréno-
Zilnih obolen;j. V prehrani
zato priporo¢amo manj
kot 10 % nasicenih
mascob (meso, mesni
izdelki, mleko in mlecni
izdelki), 10 % in veé en-
krat nenasicenih mascob
(repicno in oljéno olje,
margarina) in 7-10 %
veckrat nenasicenih
mascob (morske ribe,
soncniéno, koruzno in

sojino olje, orescki ...).

Mascobo vklju¢ujemo v obroke
vedno skupaj z ogljikohidratni-
mi in beljakovinskimi zivili, ker
pomagajo pri regulaciji hitrosti
nase presnove.

Vitamini in minerali:
Vitaminov in mineralov organi-
zem ne more izkoristiti kot gorivo.
V presnovnih procesih pa so nujno
potrebni in nastopajo kot koen-
cimi teh procesov. Vecina ljudi bo
zadovoljila vse svoje prehranske
potrebe z upostevanjem razno-
likosti in pestrosti uravnotezene
prehrane. Dopolnilo v obliki folne
kisline potrebujejo vse Zenske pred
zanositvijo in v prvih mesecih
nosec¢nosti. Folna kislina varuje
zarodek pred okvarami hrbtenjace.
Nekatere zenske v rodni dobi
potrebujejo dodatek zeleza, starejsi
ljudje utegnejo poleg Zeleza zaradi
premajhne izpostavljenosti son¢ni
svetlobi potrebovati e dodatek vi-
tamina D. Ljudem z osteoporozo
se kot del preventive lahko svetuje

dodatek kalcija. Kadar mislimo, da
potrebujemo prehranska dopol-
nila, se o jemanju vselej posvetu-
jmo z zdravnikom, s farmacevtom
ali strokovnjakom za prehrano.
Z jemanjem vitaminsko-mine-
ralnih dopolnil brez strokovnega
posveta lahko porusimo vitamin-
sko-mineralno ravnovesje v orga-
nizmu in si s tem povzroc¢imo vec
skode kot koristi.

Iekocina: Povprecno potrebu-
jemo 35 ml tekocine na kg tele-
sne teze, kar pomeni od 1,5 do
2,5 litra tekocine na dan. Potrebe
se povecajo ob intenzivnhem po-
tenju ali v vrocini. Najprimernejse
teko¢ine so voda, negazirana
mineralna  voda, nesladkani
zelis¢ni in sadni caji. Mleko ni
tekoc¢ina, ampak hranilo, ki ima
razmeroma  veliko  kalori¢no
vrednost. Prav tako odsvetujemo
pitje kalori¢no bogatih sokov, si-
rupov in alkoholnih pijac.

=

V rubriki vam bomo
poskusali pojasniti, kako.
Trudili se bomo, da v vsej
zmedi, ki jo povzrocajo
nasprotujoce si trditve

in strahovi v zvezi s
prehrano in zdravjem,
podamo nepristranske
informacije. Zelimo si,

da bi nasi prispevki postali
preprost, a natancen
vodnik o varovalni prehrani
od dojencka do starostnika
in prehrani, ki ima
zdravilne u€inke.
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Z razvojem clovestva je v neolitiku

ljiudem ostajalo vedno vec M
prostega casa, ' l l r l
telesna dejavnost ' ‘
pa je vkljucevala le delo. '

Ze v tem ¢asu so . : Z .4
zdravilci in filozofi ' a C n e m
zaceli poudarjati,

da sta za dolgo in
zdravo Zivljenje

telovaditi!

' sna dejavnost.

mag. Miroljub Jakovljevi¢, univ. dipl. org., Visoka Sola za zdravstvo, Ljubljana

elesna dejavnost je bila sestavni del vsa-

kodnevnegazivljenja prazgodovinskega cloveka,

kot sestavni del vere, socialnih in kulturnih

potreb. Presenetljivo je bila tudi pogostnost
telesne dejavnosti v skladu z dana$njimi navodili vecine
strokovnjakov na tem podrocju. Njihov »paleoliti¢ni ritem«
je vkljuceval dan do dva intenzivne naporne telesne deja-
vnosti, Cemur sta sledila en ali dva dneva aktivnega pocitka
in slavja (plesi, obiski).

Prve pisane dokumente o pomenu telesne dejavnosti
najdemo ze 3000 let pr.n.st. na Kitajskem v Rumeni
cesarski knjigi interne medicine in v Indiji v zbirki
zdravstvenih in zdravniskih konceptov, ki so jo imenovali
Ajur Veda. Na zahodu ne moremo mimo starih Grkov, ki
so 500 let pr. n. $t. prav tako spoznali pomen redne telesne
dejavnosti. Najpomembnejsi so bili Herod, Hipokrat in
Galen, katerih nazori so se ohranili vse do 19. stoletja;
predvsem se je govorilo o galenizmu. Konec 19. in skozi
20. stoletje zasledimo Stevilne raziskave na temo redne
telesne dejavnosti in njenem pomenu. V zadnjih desetletjih
je narascal interes za ucinke telesne dejavnosti in telesne
pripravljenosti na zdravje in funkcijsko stanje. Na osnovi
izsledkov Stevilnih raziskav je postala stopnja telesne
dejavnosti pomemben del krepitve zdravja.
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Definicije

Telesna dejavnost je premikanje telesa s
pomacjo kréenja skeletnih miSic ob izdatnem
povecanju energetske porabe. Je gibanje v
vsakodnevnem Zivljenju, ki vkljucuje delo,
rekreacijo, vadbo in Sportno dejavnost. Vendar
pa ni vsako delo telesna dejavnost, ampak le
tisto, ki poleg duSevne obremenitve vkljucuje
Se obremenjevanje telesa (npr. terensko delo
gozdarjev). Rekreacijo lahko opredelimo
kot osvezitev duha in telesa po delovnih ob-
veznostih z dejavnostjo (tudi telesno), ki nas
razveseljuje ali pozivlja. Vadba je vodena in
strukturirana telesna dejavnost, ki ima na-
men razvijati telesno pripravljenost. Sport je
najpogosteje tekmovalna telesna dejavnost, ki
se prilagaja dolocenim pravilom ali navadam.

Redna telesna dejavnost je tista,
ki jo opravljamo vecino (vsaj Stiri)
dni v tednu. Slednja nam omogoca
razvoj in vzdrzevanje dobre telesne
pripravljenosti.

Telesna pripravljenost je skupek lastnosti,
ki jih posamezniki Ze imajo ali jih dosezejo in
se nana$ajo na posameznikovo sposobnost
izvedbe telesne dejavnosti. Je stanje bla-
gostanja z majhnim tveganjem za pojavnost
prezgodnjih zdravstvenih tezav in zadostno
energijo za udelezbo v razlicnih telesnih
dejavnostih.

Koristi redne telesne dejavnosti
lahko strnemo v enem stavku:
redna telesna dejavnost dodaja
leta Zivijenju in Zivljenje letom.
Ucinki redne telesne vadbe so
lahko takojsnji in taki, ki jih
opazimo po dolocenem casu
redne telesne dejavnosti.

Takoj$nji ucinki so:
o Ssproscanje in osveZitey
telesna dejavnost zmanjsuje dusevno

in telesno napetost ter obenem izboljsa
koncentracijo;

« prekinitev vsakodnevnih teZav
telesna dejavnost je kot kratek dopust,
saj nam daje moznost zabave po meri;

o povecanje samozaupanja
in dobra samopodoba;

» motivacija
za dosego dolgoro¢nih uc¢inkov;

+ izboljsanje sposobnosti
za spopadanje in reevanje stresnih
situacij;

+ pomoc pri odpravljanju motenj spanja

Redno izvajanje telesnih
dejavnosti je zdruzeno s stevilnimi
fizioloskimi koristmi:

Sr¢no-zilno funkcijo navadno ovrednotimo

z maksimalno porabo kisika (VO,max )
med telesno obremenitvijo. Kar nekaj

Casa je prevladovalo mnenje, da VO,max

s staranjem vsako desetletje upade za

10%. Vendar nam raziskave kazejo, da
lahko visoko stopnjo aerobne zmogljivosti
vzdrzujemo tudi v poznejsih letih. In kar
je Se pomembnejse, tudi lazja vadba lahko
izboljsa sr¢no-zilno zadostnost v starejsih
letih. Telesno nedejavni ljudje imajo dvakrat
vec¢jo moznost za nastanek bolezni sr¢nega
zilja.

Zvi$an krvni tlak je resen medicinski
problem, ki poveCuje moznosti za pojavnost
sr¢no-zilnih bolezni. Posledice se lahko kazejo
na srcu, mozganih in ledvicah. Redna telesna
dejavnost pri bolnikih z mejnimi

vrednostmi krvnega tlaka lahko vpliva

na njegovo znizanje. Telesno nedejavni ljudje
imajo dvakrat ve¢ moznosti za razvoj in
nastanek visokega krvnega tlaka. Slednji pa je
dejavnik tveganja za nastanek srénih obolenj,
mozganske kapi in bolezni ledvic.

Izvajanje redne telesne dejavnosti je v
veliko pomoc¢ pri vzdrzevanju optimalne
telesne zgradbe in teze.

Zvi$anje ravni mascob v krvi (holesterola in
serumskih trigliceridov) je najpomembnejsi
zdravstveni problem, ki vodi v prezgodnjo
pojavnost sr¢no-zilnih bolezni. Obenem je
neaktiven nacin zivljenja neodvisni dejavnik
tveganja za nastanek ateroskleroze.

Redna telesna dejavnost vpliva na zmanjsanje
koli¢ine telesne mascobe, ki se kaze kot
znizanje mascob v krvi. Vendar je u¢inek redne
vadbe na vsebnost mascob v krvi prehodnega
znacaja, saj se nivo mascob po prekinitvi tele-
sne vadbe vrne na prej$njo raven.

Redna telesna dejavnost zmanjsuje tveganje za

razvoj in nastanek sladkorne bolezni (tip 2) in
poveca privzem sladkorja iz krvi pri bolnikih

*

s sladkorno boleznijo. Dobro telesno
pripravljene Zenske imajo za 66 % manj
pogosto sladkorno bolezen kot telesno
nepripravljene.

Z redno telesno dejavnostjo zmanj$ujemo
moznost nastanka raka na prsih in
debelem ¢revesu.

Redna telesna dejavnost odlozi izgubo
kostne mase in vzpodbuja izgradnjo kosti.

Misi¢na zmogljivost in vzdrzljivost z leti
usihata. Ker je vzdrzevanje ustreznega
nivoja misi¢ne zmogljivosti in vzdrzljivosti
pomembno za uspes$no izvedbo dnevnih
dejavnosti, so sestavljavci programov
telesne vadbe kot nujni del programa zaceli
vkljuc¢evati tudi vadbo proti uporu razli¢ne
tezavnostne stopnje.

Staranje je zdruzeno tudi s spremembami
elasti¢nosti in voljnosti vezivnega tkiva.

To ima za posledico zmanjsanje
raztegljivosti misic in obsegov gibljivo-

sti. Tako kot pri misi¢ni zmogljivosti tudi
hitrost izgube gib¢nosti ni pri vseh starejsih
enaka, kar kaze, da na to komponento tele-
sne pripravljenost ne vpliva samo staranje.

Funkcija stati¢cnega in dinamic¢nega
ravnotezja je odvisna od integritete
ravnoteznega, vidnega in somato-
senzori¢nega sistema. Vsi ti sistemi so

s staranjem prav tako podvrzeni
strukturnim in funkcijskim spremembam.
Zaradi oslabljene funkcije vsakega od teh
sistemov je vecje tveganje za padce in z
njimi povezane poskodbe. Ceprav je
pojavnost padcev odvisna od zapletene
kombinacije dejavnikov, kot so jemanje
zdravil, stanje kognitivnosti, okvarjena
senzorika, zmanjsanje misi¢ne zmogljivosti,
okvarjena koordinacija in okolje, obstaja
nekaj raziskav, ki kazejo, da izboljsan
nadzor nad drzo zniZuje pojavnost
naklju¢nih padcev. Ugodne spremembe
lahko pri¢akujemo po redni splosni ali
ciljani vadbi.

Telesno pripravljeni ljudje zivijo dlje kot
telesno nepripravljeni.
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Poleg fizioloskih uc¢inkov ima '
lahko redna telesna dejavnost tudi r Z DAH : Z d h

ugodne psiholoske posledice: a ) ne a a °
+ Vecina raziskav poroca o pozitivni

povezavi med telesno dejavnostjo in pripravlja: mag.Vanja Badovinac, dipl. soc. del
dusevnim blagostanjem. Zdi se, da je to

razmerje neodvisno od vrste telesne

dejavnosti. Stevilne akcije za ozavesc¢anje populacije o skodljivosti kajenja v zadnjem
« Na splogno velja mnenje, da pojavnost " obdobju kazejo pozitivne premike pri Zivljenjskih navadah ljudi. Eden teh
potrtosti (depresije) narasca z leti. je tudi spremenjen odnos do kajenja in zavedanje negativnih posledic,

Dobra telesna pripravljenost pa zmanjsuje
pojavnost depresij med starej$imi, torej na
pojavnost depresij (blage in srednje tezke
oblike) med starejsimi ne vpliva samo cas,
marvec tudi stopnja telesne dejavnosti.

ki jih ta razvada, strokovno dokazano, prinasa s seboj.

-
¥

+ Tudi pojemanje spoznavnih (kognitivnih)
funkcij je zdruzeno s staranjem. Pri
starejsih se najbolj kaze pri nalogah, ki
zahtevajo hitro in kompleksno procesi-ran-
je, najmanj pa pri avtomatskih nalogah.

Telesna dejavnost Slovencev
Zadnje raziskave, ki so bile opravljene na
reprezentativnem vzorcu, kazejo, da je
zadostno telesno dejavna dobra tretjina
prebivalcev Slovenije, dobra tretjina jih
je minimalno dejavna, mejno pa okoli
15%, toliko kot nedejavnih. Posledice takega
stanja se kazejo v pojavnosti in razsirjenosti
nekaterih nenalezljivih kroni¢nih bolezni.
Zvisan krvni tlak ima okoli 40% Slovenceyv,
pri treh Cetrtinah je zviSana raven holester-
ola v krvi, cezmerno tezkih jih je okoli 40 %.
Slaba polovica jih je zelo in zmerno koro-
narno ogrozena.

Kdo naj bo telesno aktiven?

Do nedavnega so se programi telesne deja-
vnosti osredotocili le na majhne, razmero-
ma zdrave skupine oseb. Zdaj je jasno,
da koristi redne telesne dejavnosti lahko
opazimo pri skoraj vseh osebah, ne glede na
starost, spol in zdravstveno stanje. Nihce ni
»prestar« ali »presibak« za ukvarjanje s tele-
sno dejavnostjo.




Zakon o omejevanju uporabe tobacnih
izdelkov doloc¢a prepoved ali omejitev
kajenja:

v javnih ustanovah, kot so
ambulante, bolniSnice, rehabilitacijski

centri, zdraviliS¢a, uradi, ki so
neposredno ali posredno povezani z vladnimi
ustanovami (zakon se spostuje);

v javnih prevoznih sredstvih, v celoti
2v avtobusih in letalih, na vlakih pa samo

v oddelku, ki je namenjen nekadilcem
(zakon se spostuje);

na delovnih mestih, v tovarnah in
3 drugih proizvodnih organizacijah,

razen v posehnih, za kadilce dolocenih
prostorih (zakon se delno spoStuje);

v gostilnah in restavracijah, kjer
hrano strezejo, morata biti prostora za
kadilce in nekadilce locena (zakon se

vse manj spostuje, tudi zaradi slabega
izvajanja nadzora).

Revija Nasa lekarna podpira sprejem zakona o popolni
prepovedi kajenja v javnih prostorih in si bo s svojimi
prispevki prizadevala, da se bo to zgodilo v najkrajsem
moznem casu. V rubriki »Za DAH, ne Zadah!« bo v sode-
lovanju z Ministrstvom za zdravje in nekaterimi drugimi
organizacijami, ki aktivno sodelujejo pri oblikovanju tega
zakona, javnost obvescala o poteku aktivnosti. Bralce bomo
povabili, da pobudo javno podprejo in tako pripomorejo k

hitrejsemu sprejetju zakona.

praksi se Zakon o omejevan-
ju uporabe tobacnih izdel-
kov, sprejet leta 1996, izvaja
zadovoljivo, nikakor pa ne
toliko, kolikor zahtevajo dolo¢ila. Predvsem
je zaskrbljujoce neucinkovito izvajanje
zakona v delovnih okoljih in seveda
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gostinskih  lokalih. 'V nekaterih po-
slovnih stavbah, zlasti tistih, kjer so
drzavne institucije in wugledna pod-
jetja, so kajenje v celoti prepovedali,
v nekaterih podjetjih, zlasti manjsih,
pa loc¢nica med pravicami kadilcev in
nekadilcev ni povsem jasna.

NACIONALNA AKCIJA REVIJE NASA LEKARNA

Pravica do zdravega delovnega okolja je nad pravico do kajenja.

Vsak zaposleni ima pravico zahtevati od delodajalca,

da mu omogoci opravljati delo v prostorih, kjer zrak ni

onesnazen s tobacnim dimom. Ce delodajalec ne more

ugoditi zahtevi zaposlenega s prerazporeditvijo v drug

delovni prostor, je dolzan v delovnem prostoru

zaposlenega prepovedati kajenje.

Skoraj praviloma pa je ta pravica kratena
zaposlenim v gostinskem sektorju. Ti so pri
svojem delu moc¢no izpostavljeni skodljivim
vplivom pasivnega kajenja. Na Ministrstvu
za zdravje so tudi zato zaceli pripravljati
spremembe zakona iz leta 1996, in sicer
tistih dolo¢il, ki se nanasajo na kajenje v
javnih in delovnih prostorih. To pomeni,
da v prostorih, kot so restavracije, bari,
diskoteke, igralnice, kajenje ne bi bilo ve¢
dovoljeno. Koristi, ki bi jih zakon prinesel
gostinskim delavcem, bi seveda pozitivno
vplivale tudi na goste v lokalih. Iz drzav, kjer
so taksen zakon zZe sprejeli, prihajajo zelo
spodbudne informacije o zadovoljstvu gos-
tov z novo kakovostjo zraka v lokalih. Zado-
voljstvo izrazajo tudi kadilci, za katere bi
bolj pricakovali, da se bodo taki zakonodaji
upirali. Z Irske porocajo, da je Ze v Sestih
mesecih pred sprejetiem zakona kajenje
opustilo 7.000 kadilcev.

Rubrika bo imela tudi informativno-
uc¢ni pomen o skodljivosti kajenja. Zlasti
mladim, med Kkaterimi $tevilo kadilcev
narasca, Zelimo sporociti, da so njihovi or-
gani zaradi $kodljivega vpliva tobaka izjem-
no obremenjeni. S prispevki se bomo
potrudili objektivno prikazati Zivljenje brez
cigarete kot znatno kakovostnejse, ob tem
pa pustili vsakemu posamezniku, da sam iz-
bere, kako zdravo ali nezdravo bo Zivel.

Drzave, ki so Ze sprejele zakon

o popolni prepovedi kajenja na
delovnem mestu in javnih prostorih
(tudi v gostinskih lokalih):

Irska

Italija

Malta

Norveska

Svedska

nekatere drzave ZDA

Drzave, ki nameravajo taksen
zakon sprejeti:

Slovenija Islandija
Hrvagka Crna gora
Belgija Nizozemska
Bolgarija Slovaska
Finska Turcija

Drzave, kjer velja najmanj zakonskih
kadilskih omejitev:

Avstrija Litva
Belorusija Luxemburg
Danska Rusija
Neméija Spanija

Gréija Svica

Latvija Velika Britanija
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Kaj je pasivno kajenje?

Pasivnemu kajenju smo izpostavljeni, ko smo v prostoru, kjer kadijo,
in vdihavamo onesnazen zrak, ne da bi sami kadili.

Nekaj strokovno dokazanih dejstev
o Skodljivosti pasivnega kajenja:

e umrljivost pri nekadilcih, ki Zivijo
s kadilci, se poveca za 30 %;

pasivni kadilci imajo enkrat do
dvakrat ve¢ moznosti, da dobijo
pljucnega raka, kot ljudje, ki Zivijo v
okolju brez cigaretnega dima;

v ZDA zaradi pasivnega kajenja umre
med 150 do 200 ljudi na milijon
prebivalcev, kar uvrSca pasivno
kajenje na tretje mesto med
dejavniki tveganja, ki jih je mogoce
odpraviti (za kajenjem in alkoholom);

otroka, pasivnega kadilca, dva- do
trikrat bolj ogrozajo vse pljucne
bolezni kot otroka, ki dimu ni
izpostavljen. To velja za otroke,
katerih starSi pokadijo vec kot Sest
cigaret na dan;

otroci so pasivnemu kajenju najbolj
izpostavljeni doma, ne pa v vrtcih,
Solah in drugih javnih ustanovah;

novorojencki mater kadilk imajo ob
rojstvu nizjo porodno tezo.
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Primer iz vsakdanjega zivljenja:
Masa je mlada in ambiciozna oblikovalka,
ki se je pred kratkim zaposlila v manjsi, ven-
dar uspesni oglasevalski agenciji. To je njena
druga sluzba. Pri delu, ki ga je zacela oprav-
ljati, je videla veliko moZnost za izrazZanje
kreativnih idej in velik napredek v svoji kari-
eri. Zal pa je Ze prvi dan ugotovila, da bo
tezko delala v danem delovnem okolju, saj
vsi razen nje kadijo. Zakona o omejevanju
uporabe tobacnih izdelkov ne spostujejo,
saj so ugotovili, da ga nihce ne potrebuje. In
tako je se danes. Mase ni nihée vprasal, ali jo
tobacni dim in gosta megla, ki se razsirjata
v poslovnih prostorih, motita. Samoumevno
je, da se novo zaposleni, ce se zeli vkljuciti
v delovni kolektiv in biti vanj sprejet, ne bo
pritozeval. Masa poskusa okolico na svoje
nekadilske pravice opozoriti s pogostim odpi-
ranjem oken, vendar njenega pocetja kolegi
ne razumejo. Namesto da bi se posvecala delu
in kariernemu razvoju, se pogosto ukvarja z
vprasanjem, kako naj sodelavcem pove, da
ne more delati v zasmrajenem prostoru in da
ji kot osebi, ki skrbi za svoje zdravje, pasivno
kajenje zbuja resno skrb.

Masa se seveda lahko sklicuje na zakon,
ki doloca, da v delovnih prostorih kajenje ni
dovoljeno. Zahteva lahko, da se za kadilce
uredi poseben prostora za kajenje, ven-
dar zaradi bojazni, da sodelavci tega ne bi
sprejeli z razumevanjem, noce tvegati. Tako
vsakodnevno opravija delo v zasmrajenih
prostorih in domov odhaja z glavobolom in
utrujenimi ocmi. Ker tudi njena predpostav-
ljena sodi v vrsto strastnih kadilcev, nima
poguma, da bi se z njo pogovorila o zanjo
nevzdrznem delovnem okolju. Kljub za-
nimivemu delu, ki ga opravija, razmislja o
iskanju nove zaposlitve.

31. maj je
svetovni dan
brez tobaka.
Mogoce je to
tisti dan,

ko boste
razmislili

0 opustitvi

te Skodljive
navade.

Akcija bo imela tudi informativno-ucni

pomen o Skodljivosti kajenja. Zlasti mladim,
med katerimi Stevilo kadilcev narasca, zelimo
sporociti, da so njihovi organi zaradi Skodljivega
vpliva tobaka izjemno obremenjeni. S prispevki
se bomo potrudili objektivno prikazati zivljenje
brez cigarete kot znatno kakovostnejSe, ob tem
pa pustili vsakemu posamezniku, da sam izbere,
kako zdravo ali nezdravo bo zivel.

Institucije, ki podpirajo nacionalno akcijo revije
Nasa lekarna “Za DAH, ne Zadah!”

Ministrstvo za zdravje RS

CINDI Slovenija

LekarniSka zbornica Slovenije
Slovenska zveza za tobacno kontrolo

Podpirate pobudo? PiSite nam na: urednistvo@nasa-lekarna.si
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NAJUCGINKOVITEJSI ANTIOKSIDANT NA SVETU

PYCNOGENOL

Delate vsak dan do poznega popoldneva? Se premalo gibljete ali pa ste nenehio na nogah? Ste nenehno utrujeni? Neprespani?
Nehote zamujate in pozabljate na pomembne stvari? Bi zase rekli, da ste vsestransko preobremenjeni? Ste aktivni Sportnik?

Ce ste vsaj na eno vprasanje odgovorili pozitivno, vam svetujemo
PYCNOGENOL® ali PYCNOGENOL" Strong

Tablete PYCNOGENOLY so izredno uiinkovit antioksidant, ki je popolnama naraven, saj ga z visokotehnoloskim postopkom izolirajo iz
shorfe nekaterih vrst bora.

Njinove aktivne uinkovine so skupina bioflavonoidov, ki delujejo kot lovilci prostin radikalov. Prosti radikall poskodujejo celice. V tebesy
pavelano nastajajo kot postedica sevania, kajenfa, alkohola, nekaterh zdravil in Zivil, stresa, ki Skodijivo vplivajo na wrsto bioloSkih
procesov, kot so /npr. prezgodnje staranje kode, znizanje funkcionalnosti krvnega obtoka, celiéno presnovo. Kolicina stresa je v sodobnem
Zivijenju velika, zato je blagodejno delovanje PYCNDGENOL™ -a pri ponovni vzpostavitvi notranjega ravnovesja izjismno pomembno,

e .rﬁﬁ;fﬂ LUTIVIEC
: /.w*r/F Hovire

PYCNOGENOL® ali
PYCNOGENOL®™ Strong
priporotamo vsem,

ki so izpostavijeni povecanim §
pritiskom stresa, telesni
obremenitvam in tistim, ki Zelijo ostati
vitalni do pozne starosti.

Bt b ot

Zaka] je PYCNOGENOL® all PYCNOGENOL” Strong
boljsi od antloksidantov, ki jih ze poznate? uéinkl PYCNOGENOL" -a so izredno Stevilni...

0. S - — - Zato jih bomo nasteli e e nekaj:

= Pomaga pri varovanju kode pred UV-sevanjem in degradacijskimi

e encimi ter upodasni staranje kofe, ki je mﬂum Zpostavijenosti

% — premocni svetiobd.

g : » Pokazal se je utinkowit pri zmanjSanju i posvetiing hipgrpigmentirani

P podrodij koke,

% » Lrboljsa mikrecidulacio tr s tem izrabo hranil, kisika in odstranitey
B presnovkov.

# LajSa mensiruaing lefave.

. legobe atekanja spodnjih okongin, spava h Il Krhikih
g0 | vaamn et [eden PICHOGENDL" = in ven. Thisy L 3
L w L5 | proved i mﬂr
= Pri Sportnikih (tudi rekreativein) zmanjSa oksidativn stres, ki je
postedica pretiranega telesnega napora. PYCNDGENOL™ tako pripomore
“kzmanfSanju misiénin poskodh, omogoti hitrejSe okrevanje in poveta
vzdrdijivost organizma.

3 gk
Shika: Priadin i oosinoek Kooy rabianeed) pred DHEIECID § POSATEIIIM

Pk bl 1S e b nbmadaets il Benche el o) Domrty 1 by i
esar. Qobteies bers 31 807134,

Odgovor je preprost. Ker je neprimerno uGinkovitejii oz. # Pripomare pr vzpostavitd imunskega mnﬁnshvwﬁmu._

moénefi od vseh doslej znanih anticksidantov. Je povsem varen prehranski dodatek. Ne povzroéa

Hm‘ wpliva tudi na delovanje nekaterih stranskih ucinkov.

e e V lekamah in specializiranih trgovinah

« obnovi oksidirana abliko vitamina C in zmova omogoéi E""H'm" o T B e e
wwum»mrqn. www,arikasl, ¢-podta: infoarika.si

NAGRADNA IGRA

Ppripravila Martina Brank

Vaso posto pricakujemo na naslovu:

Entrapharm d.o.0., Nasa lekarna, Pot k sejmiscu 30, 1000 Ljubljana

BRALCI PISEJO

ali po elektronski posti urednistvo@nasa-lekarna.si

'y oV o
Bralci pisite!
Verjamemo, da vas pestijo mnoge teZave,
bojazni in tudi dvomi, kako v doloceni
situaciji kar najbolje ravnati. Ko gre
za zdravje, so vprasanja in pomisleki
praviloma Se vedji, in tudi prav je tako.
Eno temeljnih vodil nase in vase revije
Nasa lekarna je, da smo za svoje zdravje
odgovorni najprej sami in prav sami la-
hko zanj tudi najvec naredimo. Zdravni-
ki, farmacevti, medicinske sestre, razlicni
psihosocialni terapevti in drugi strokov-
njaki, ki delajo z ljudmi in za ljudi, nam
lahko pomagajo, nam svetujejo in nas
usmerjajo, vendar brez nasega aktivnega
sodelovanja ne gre.

SUDOKU

Zelimo si, da bi bila revija Nasa lekarna pred-
vsem VASA. Zato bomo v reviji poseben prostor
namenili prav vam, bralcem. Veseli bomo vasega
mnenja o reviji, in sporo¢il, kaksnih vsebin v
posameznih rubrikah si Zelite. Bralcu $e bolj
priblizati revijo pomeni soustvarjanje, zato
bomo veseli pobud za tematike, o katerih bi v
naslednjih stevilkah Zeleli brati vec.

Prav tako vas vabimo, da nam sporocite
vase izkusnje, ko ste bili v stiku s farmacevts-
kim in zdravstvenim osebjem, bodisi kot bol-
nik ali kot svojec. Sporocite nam svoje stiske,
pomisleke in seveda tudi pohvale. Prepricani
smo, da imamo mnogi v svetu zdravstva in
lekarnistva tudi zelo dobre izku$nje in vsaka po-
hvala je $e dodaten motiv za kakovostno stro-
kovno delo.

R Vv A M

Navodila:
c Vstavi crke:

TV.A A ERCMF
E v prazna polja tako, da bodo
v vsakem kvadrantu, v vsaki vrstici

in v vsakem stolpcu
vse naStete crke.

Crke iz oteviléenih polj prepisi,
da dobis$ geslo.

Geslo poslji na dopisnici

ali po e- posti na naslov:

A Entrapharm d.o.o0.,

Pot k sejmiscu 30, 1000 Ljubljana

F Vv urednistvo@nasa-lekarna.si

do 8 junija 2006.

Zrebanie knijiznih nagrad bo v prostorih

podjetja Entrapharm, 9. junija 2006.
M Imena nagrajencev bodo objavljena v
naslednji Stevilki, ki izzide v mesecu juniju.
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SEZNAM DEZURNIH LEKARN

Lekarna

Lekarna pri polikliniki
Prisojna ulica 7, 1000 Ljubljana

Lekarna Domzale
Ljubljanska c. 72, 1230 Domzale

Lekarna Kamnik
Sutna 7, 1240 Kamnik

Lekarna Nova Litija
Partizanska pot 8, 1270 Litija

Lekarna Kocevje
Trg zbora odposlancev 72, 1330 Kocevje

Lekarna Cerknica
Tabor 3, 1380 Cerknica

Lekarna Trbovlje
Rudarska c. 12, 1420 Trbovlje

Lekarna Glavni trg
Glavni trg 20, 2000 Maribor

Lekarna Ptuj
Trstenjakova 9, 2250 Ptuj

Lekarna Top lek
PotrCeva 23, 2250 Ptuj

Lekarna Ormoz
Ptujska 25, 2270 Ormoz

Lekarna Slov.Bistrica
Partizanska c. 1, 2310 Slov.bistrica

Lekarna Radlje
Mariborska c. 7, 2360 Radlje ob dravi

Lekarna Slov.Gradec
Glavni trg 28, 2380 Slov.gradec

Koroska lekarna Ravne
0Ob Suhi 9, 2390, Ravne na koroskem

Lekarna Center
Stanetova 13, 3000 Celje

Lekarna Slov.Konjice
Usnjarska c. 7B, 3210 Slov.konjice

Lekarna Rog.Slatina
Celjska c. 10, 3250 Rog.slatina

Lekarna Zalec
Pre3ernova 6, 3310 Zalec

Lekarna Center
Vodnikova 1, 3320 Velenje

Lekarna Kranj
Bleiweisova c. 8, 4000 Kranj

Odpiralni ¢as

pon - pet. 8.00 - 20.00, sob. 8.00 - 13.00

pon.- pet. 7.30 - 19.30, sob. 7.30 - 13.00

o

pon.- pet. 7.30 - 19.30, sob. 7.30 - 13.00

o

pon. - pet. 8.00 - 16.00, sob. 8.00 - 13.00

o

pon. - pet. 7.00 - 19.00, sob. 7.00- 13.00

o

pon. - pet. 8.00 - 19.00, sob. 8.00 - 13.00

o

pon. - pet. 7.00 - 19.30, sob. 7.00 - 13.00

lekarna obratuje le v ¢asu dezurstva

o

pon. - pet. 7.00 - 20.00, sob. 7.00 - 14.00
pon. - pet. 8.00 - 17.00, sob. 8.00 - 12.00
pon. - pet. 7.30 - 19.00, sob. 7.30 - 14.00
pon. - pet. 8.00 - 20.00, sob. 8.00 - 13.00

pon. - pet. 7.30 - 18.00, sob. 7.30 - 12.00

pon. - pet. 7.30 - 19.00, sob. 7.30 - 12.00

o

pon. - pet. 7.30 - 19.00, sob. 7.30 - 12.00
pon.- pet. 7.00 - 19.00, sob. 7.00 - 12.00
pon.- pet. 7.30 - 13.00 14.00 - 20.00
sob. 7.30 - 13.00

pon.- pet. 7.00 - 18.30, sob. 8.00 - 13.00
pon.pet. 7.30 - 19.30, sob. 7.30 - 14.00

pon.- pet. 7.00 - 19.00, sob. 7.00 - 13.00

pon.- pet. 7.00 - 19.30, sobota 7.00 - 13.00

Dezurstvo

vsak dan od 20.00 - 7.00, neprekinjeno dezurstvo

ned. in prazniki 9.00 - 12.00 / 17.00 - 20.00

sobota 17.00 - 20.00
ned. in prazniki 9.00 - 12.00 : 4mesece

ned. in prazniki 10.00 - 12.00

pon. - pet. 19.00 - 20.00, sob. 18.00 - 20.00
nedelja in prazniki 17.00 - 19.00

sob. 17.00 - 19.00
ned. in prazniki 10.00 - 11.00, 18.00 - 19.00

pon. - pet. 19.30 - 6.00, sob. od 13.00 do pon. 6.00
ob praznikih neprekinjeno dezurstvo

pon. - pet.19.00 - 7.30, sob - od 13.00 do pon. 7.30
ob praznikih neprekinjeno dezurstvo

pon. - pet. 20.00 - 7.00, sob. 14.00 - 7.00
ned. in prazniki neprekinjeno dezurstvo

pon. - pet. 20.00 - 7.00, sob. 14.00 - 7.00
ned. in prazniki neprekinjeno dezurstvo

ned. in prazniki 8.00 - 11.00

pon. - sob. 21.00 - 12.00
ned. in prazniki 9.00-12.00 21.00 - 22.00

pon. - sob. 19.00 - 21.00
ned. in prazniki 8.00 - 12.00 18.00 - 21.00

pon. - s0b.19.30 - 21.30
ned. in prazniki 8.30 - 11.00, 16.00 - 21.30

pon.- sob. 20.00 - 22.00
ned. in prazniki 9.00 - 12.00 16.00 - 22.00

pon-pet 19.00 - 7.00
sob., ned in prazniki neprekinjeno dezurstvo

nedelja in prazniki 9.00 - 12.00

ned.in prazniki 9.00 - 12.00

ned. in prazniki 8.00 - 11.00

pon.- pet. 19.00 - 7.00

sob., ned in prazniki neprekinjeno dezurstvo

pon.- pet. 19.30 - 7.00
sob., ned in prazniki neprekinjeno dezurstvo

Lekarna

Lekarna §kofia Loka
Stara cesta 14, 4220 Skofja loka

Lekarna Jesenice
C. marsala Tita 18, 4270 Jesenice

Lekarna Nova Gorica
Rejceva 2, 5000 Nova gorica

Lekarna Tolmin
PreSernova 6, 5220 Tolmin

Lekarna Ajdovséina
Cesta 5. maja 1, 5270 Ajdovscina

Lekarna Idrija
Lapajnetova 59, 5280 Idrija

Lekarna Koper
Kidri¢eva ul. 2, 6000 Koper

Lekarna Sezana
Partizanska c. 30, 6210 Sezana

Lekarna Postojna
Precna ul. 2, 6230 Postojna

Lekarna ll.Bistrica
Gregorciceva c. 8, 6250 Il.bistrica

Lekarna Lucija
Cesta solinarjev 1, 6320 Portoroz

Lekarna Novo mesto
Kandijska cesta 1, 8000 Novo mesto

Lekarna Trebnje
Goliev trg 3, 8210 Trebnje

Iv.ekarna Brezice
Cerneléeva 8, 8250 Brezice

Lekarna Krsko
C.krskih Zrtev 48, 8270 Krsko

Lekarna na Vidmu
C. 4. julija 40 A, 8270 Krsko

Lekarna Sevnica
Trg svobode 14, 8290 Sevnica

Lekarna Pod Sv. Rokom
Drozanjska c. 68, 8290 Sevnica

Lekarna Crnomelj
Kolodvorska c. 23 A, 8340 Crnomel]

Lekarna Murska Sobota
Kocljeva 2, 9000 Murska sobota

vir podatkov: www.lek-zhor.si

Odpiralni ¢as

pon.- pet. 7.00 - 19.30, sob. 7.00 - 13.00
pon.- pet. 7.00 - 19.30 sob. 7.00 - 13.00
pon.- pet. 7.00 - 19.00, sob. 8.00 - 12.00
pon.- pet. 7.00 - 19.00 sobota 7.00 - 12.30
pon.- pet. 7.00 - 19.00 sob. 7.00 - 13.00
pon.- pet. 8.00 - 19.00, sob. 8.00 - 13.00
pon.- pet. 7.30 - 19.00, sob. 7.30 - 13.00
pon.- pet. 7.00 - 19.00, sob. 7.00 - 15.00
pon.- pet. 7.00 -19.00, sob. 7.00 - 14.00
pon.- pet. 7.00 - 19.00, sob. 7.00 - 14.00
pon.- pet. 7.30 - 19.00 / 7.30-20.00

sob. 7.30 - 13.00

pon.- pet. 7.00 - 19.00 sob. 7.00 - 13.00
pon.- pet. 7.30 - 19.30, sob. 8.00 - 14.00
pon.-pet. 7.00 - 19.00, sob. 7.00 -13.00
pon.- pet. 7.00 - 20.00, sob. 7.00 - 13.00
pon.- pet. 8.00 - 19.00, sob. 8.00 - 12.00
pon.- pet. 7.00 - 20.00, sob. 7.00 - 13.00
pon.- pet. 9.00 - 12.00, 14.00 - 19.00

s0b.8.00 - 13.00

pon.- pet. 7.00 - 20.00, sob. 7.00 - 13.00

pon.- pet. 7.00 - 20.00 sob. 8.00 - 14.00

Dezurstvo

nedelja in prazniki 9.00 - 17.00

nedelja in prazniki 9.00 - 17.00

pon.- pet. 19.00 - 7.00
sob., ned in prazniki neprekinjeno dezurstvo

>

sob., ned in prazniki neprekinjeno dezurstvo

pon.- pet. 20.00 - 20.30, sob. 18.00 - 20.30
ned. in prazniki 9.00 - 12.00 17.30 - 20.30

sob. 18.00 - 19.00 ned. in prazniki 9.00 - 13.00

sob., ned in prazniki neprekinjeno dezurstvo
ned. in prazniki odprto 8.00 - 12.00

pon. - sob. 19.00 - 21.00
ned. in prazniki 9.00 - 12.00

pon. - sob. 19.00 - 21.00
ned. in prazniki 9.00 - 12.00

pon. - sob. 20.00 - 22.00
ned. in prazniki 9.00 - 11.00, 18.00 - 19.00

ned. in prazniki 9.00 - 12.00

pon.- pet. 19.00 - 7.00,

sob., ned in prazniki neprekinjeno dezurstvo
ned. in prazniki 8.00 - 13.00

pon.- pet. 19.00 -21.00, sob. 13.00 -21.00
ned. in prazniki 9.00 - 11.00 11.00 - 13.00

sre., Cet., pet. 20.00 - 21.00, sob. 13.00 -21.00
ned. in prazniki 7.00 - 12.00, 16.00 -19.00

=]

pon. in tor. 19.00 - 21.00 (razen ob praznikih)

sob. 14.00 - 21.00, sre., ¢et. in pet. 20.00 - 21.00
ned. in prazniki 9.00 - 12.00, 16.00 - 20.00

pon. in tor. 19.00 - 21.00
sre.- ned. neprekinjeno dezurstvo

=]

sob. 13.00 - 20.00, ned. in prazniki 9.00 - 20.00

pon.- pet. 20.00 - 7.00
sob., ned in prazniki neprekinjeno dezurstvo
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Le Eucerin® son¢na zas¢ita omogoca varno porjavitev tudi kozi,
nagnjeni k soncnim alergijam. Edinstvena aktivna zascita celic z Alfa
glukozilrutinom (AGR) in cistim vitaminom E okrepi koZi lastne
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