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1 Uvod

Nacionalni inStitut za javno zdravje (NIJZ) je v letih 2015 in 2016, v okviru rednega letnega
programa NIJZ, metodologijo projekta Aktivno in zdravo staranje v Sloveniji (AHA.SI) z
nacionalne ravni uspeSno prenesel na regionalno raven. V izvajanje prenosa na regionalno
raven je vklju¢enih vseh devet obmocnih enot (OE) NIJZ. OE so vzpostavile mrezZe z deleZniki,
ki delujejo na podrocju staranja na regijskih in lokalnih ravneh ter izvedle regijska srecanja.

V letu 2017 je NIJZ nadaljeval z implementacijo nalog na podroéju aktivnega in zdravega
staranja na regionalni ravni (prenos znanja, dobrih praks in razvoj pristopov za delo na
podrocju staranja, dolocitev regijskih prioritet za delo na podrocju staranja, povezovanje in
mreZenje deleznikov, ki delujejo na podrocju staranja na regijskih in lokalnih ravneh ter prenos
informacij o nacionalnih strateskih dogovorih na podrocju staranja v mreZe regijskih
deleZnikov).

V pri¢ujotem dokumentu so zbrana porocila vseh regijskih aktivnosti in regijskih srec¢anj na
podrocju aktivnega in zdravega staranja OE NIJZ za leto 2017.



2 Obmocna enota Celje

2.1 Porocilo o regijskih aktivnostih na podrocju staranja za leto 2017
(pripravili: Lucija Beskovnik in Nusa Konec Juricic)

V akcijskem nacrtu za podporo nalogi »javnozdravstveni pristopi v medresorskih politikah«
(zdravo staranje) v letu 2017 smo zapisali tri naloge:

1. Srecanje regijske medsektorske skupine

2. Posodobitev seznama e-naslovov zdravnikov specialistov iz Bolnisnice Celje

3. Priprava kataloga informacij za strokovnjake, ki delajo s starejSimi in svojce

1. Srecanje regijske medsektorske skupine

V letu 2017 smo izvedli eno srecanja regijske medsektorske skupine za podrocje staranja
»lzzivi staranja v nasi regiji« - 16.02.2017.

Na dogodek smo povabili predstavnike desetih organizacij, ki v nasi regiji aktivno delujejo na
podrocju staranja— Dom ob Savinji, Obcina Slovenske Konjice, CSD Slovenske Konjice, SB Celje,
ZD Celje, PB Vojnik, UPI Ljudska univerza Zalec in Center starej$ih Hi$a generacij Lasko.
Srecanja se Zal niso mogli udeleziti s strani patronazne sluzbe ZD Celje, CSD Slovenske Konjice
in SB Celje.

V prvem delu srec¢anja so udeleZenci predstavili svoje izkusnje — novosti — pri delu s starejSimi.
Nadalje smo se dogovorili glede regijskega izobrazevanja in glede priprave kataloga informacij
za starejSe in njihove svojce.

SKLEPI sre¢anja:

e Koordinacijo organizacije izobraZzevanja prevzame NIJZ OE Celje.

e Clani podpirajo ustanovitev regijske skupine za staranje, ki jo koordinira NIJZ, OE Celje.
Skupina se v taksni zasedbi sestane v drugi polovici septembra 2017, vsaki¢ na eni od
lokacij ¢lanov skupine.

e Pripravi se katalog informacij za strokovnjake, ki delajo s starejSimi in svojce. Predlogo
pripravi NlIJZ in jo poSlje vsem ¢lanom v dopolnjevanje.

Odzivi udeleZzencev so bili pozitivni. Izpostavili so pomen izmenjave informacij in sodelovanja.



2. Posodobitev seznama e-naslovov zdravnikov specialistov iz Bolnisnice Celje

Naloga Se ni bila realizirana.

3. Priprava kataloga informacij za strokovnjake, ki delajo s starejSimi in svojce

Katalog je v pripravi, dokoncanje naloge planiramo do izvedbe izobrazevanja v naslednjem
letu.

Poleg tega smo v regiji Celje v 2017 izvedli:
e Srecanje predavateljev izobrazevanja o demenci

Dodatno smo izvedli srecanje s predavatelji 15.6.2017. Na srecanju smo natancneje uskladili
vsebino predavanj.

e Regijsko izobrazevanje o demenci

Regijsko izobraZevanje na temo demence smo planirali v novembru 2017, vendar smo zaradi
8. Psihogeriatri¢nega sre¢anja - Ziveti z demenco v demenci prijaznem okolju — na Dobrni,
izobrazevanje prestavili na 22.2.2018. V decembru 2017 se je pricel v regiji projekt Demenca
med nami, ki ga vodi Dom starej$ih Sentjur s partneriji. V okviru tega projekta bodo tudi v 2018
izobrazevali in osvescali strokovno in laicno javnost. Na podlagi tega planiramo ponovno
sreCanje regijske skupine v zafetku 2018, kjer se bomo natanéneje dogovorili o izvedbi
regijskega izobrazevanja.

e Komuniciranje z deleZniki
V zvezi s planiranjem izobraZevanja in pripravo kataloga smo tekom leta redno komunicirali s

predstavniki regijske skupine. Vzpostavili smo komunikacijo tudi z drugimi regijskimi delezniki
na podrocju staranja.
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3 Obmocna enota Koper

3.1 Porocilo regijskega srecanja »Demenca — kako z njo Ziveti?«
(pripravila Ziva Zerjal)

)
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DEMENCA aCROsSLO

IzboljSanje kakovosti Zivljenja oseb z demenco na éezmejnem obmoéju

Regijsko sreCanje »Demenca — kako z njo Ziveti?«

Koper, 19. september 2017

NIJZ OE Koper, Vojkovo nabrezje 4a, Koper

Regijsko srecanje na temo demence, je bilo namenjeno strokovnim delavcem, ki v regiji Koper
delajo na podrocju starejsi in se zaradi narave svojega dela, vse pogosteje srecujejo tudi z
osebami in druZinami v katerih je prisotna demenca. Ker je zaradi staranja prebivalstva,
demenca tudi v nasi druzbi vse bolj prisotna, je prav izmenjava informacij o obstojecih
programih ter izkusnjah iz terena kljuéna, za ¢im bolj uspesno delo strokovnih delavcev ter
boljSo kakovost Zivljenja oseb z demenco in njihovih svojcev.
Regijskega srecanja se je skupno udelezilo 52 oseb, poleg predavateljic in predavatelja Se
patronaine sestre, socialne oskrbovalke, delovne terapevtke, socialne delavke, izvajalke
vzgoje za zdravje idr iz zdravstvenih domov, domov za starejSe obcéane in centrov za socialno
delo v regiji Koper, ki pokriva ob¢ine Ankaran, Divaéa, Hrpelje-Kozina, llirska Bistrica, Izola,
Komen, Koper, Piran, Pivka, Postojna in Sezana.
Na srecanju so bili poleg Interreg projekta Demenca aCROsSLO ter njegovih vsebin,
predstavljeni razli¢ni pogledi na bolezen ter konkretni primeri s prakti¢nimi resitvami, ki so
slusatelju ponudili celovit pogled na obravnavo osebe z demenco.
Prispevki so bili:
- Osebe z demenco v zdravstveni statistiki; Marina Suci¢ Vukovié, dr.med.,
spec.soc.med., NIJZ OE Koper
- Demenci prijazno bivanje — predstavitev Interreg projekta DEMENCA aCROsSLO;
mag. Tatjana Cvetko, dr.med., spec.spl.med., ZD Koper
- Povezava med kontrolo gibanja, miselnimi procesi in demenco, Doc. Dr. Uro$ Marusic,
UP FVZ — Aplikativna kineziologija
- Vloga patronazne medicinske sestre v druzini z dementnim bolnikom; Ornela Trebovc,
DMS, ZD Koper - patronazna sluzba
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- Povezava med kontrolo gibanja, miselnimi procesi in demenco, Doc. Dr. Uro$ Marusic,
UP FVZ — Aplikativna kineziologija Vloga patronazne medicinske sestre v druZini z
dementnim bolnikom; Ornela Trebovc, DMS, ZD Koper - patronazna sluzba

- lzobraZzevanje javnosti o oskrbi bolnika z demenco v domacem okolju; Vesna Bizjak, vis.
del. ter., DSO llirska Bistrica

- lzvajanje varovanja na daljavo pri uporabnikih z demenco; Urska Li¢en, univ. dipl. soc.
del., CPD Mali princ

- Dnevni center Oljka — osebam z demenco prijazen in spodbuden prostor; Arijana
Cengle, univ. dipl. soc. del., ODU Koper

UdeleZenci sre¢anja so izpolnili tudi evalvacijske vprasalnike, s katerimi ocenjujemo uspesnost
dogodka. UdelezZenci so bili zelo zadovoljni s sreCanjem ter pohvalili vsebine prispevkov, ki so
temeljile predvsem na primerih iz terena, s katerimi se strokovni delavci sreCujejo pri svojem
delu. UdeleZzencem je bil vieC pester izbor vsebin, saj so bili pokriti razlicni spektri dela z
osebami z demenco. Informacije, ki so jih na srec¢anju prejeli, bodo lahko uporabili tako pri
svojem delu, kot tudi v zasebnem Zivljenju. Pohvalili so tudi mozZnost razprave.

Sklep srecanja je bil, da so letna regijska srecanja, ki pokrivajo vsebine staranja in starostnikov
izjiemno koristna za strokovne delavce in da jih moramo tudi v prihodnje sklicevati. Ker je
demenca bolezen, ki je prav zaradi podaljSevanja Zivljenjske dobe strmo v porastu, smo si bili
enotni, da je potrebno vsebine na to temo Se poglobiti ter v prihodnosti morda pripraviti
sre¢anja z delavnicami, na katerih bi strokovni kader dobil tudi potrebne vescine dela z
osebami z demenco. Strinjali smo se tudi, da je potrebno podpirati projekte kot je aCROsSLO
ter z znanjem in praksami, ki se jih vzpostavi v obdobju projekta, nadaljevati tudi po njegovem
zakljucku.

Lista prisotnosti je priloZzena.
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DEMENCA aCROsSLO

LISTA PRISOTNOSTI ZA PREDAVATELIE na sre¢anju 'Demenca - kako z njo Ziveti?'
REGIISKO SRECANJE STROKOVNIH DELAVCEV - NUJZ OE Koper, Vojkovo zabreije 4a, Koper

Torek, 19.9.2017
St. | Ime in priimek Zaposlitev e-mail Podpis
1. | Arijana Cengle ODU Koper hrijana, cengle Q0dv - s, LJ(T\N}QL&
2. | Marina Suéi¢ Vukovié | NUZ OE KP marina.sucic-vukovic@nijz.si > e
3. | Ornela Trebovc ZD Koper - patronaia | ornela.trebovc@:2d-koper.si %%29{7/9{;%;
4. | Tatjana Cvetko ZD Koper tatjana.cvetko@zd-koper.si {' /'\ F(/‘/Ll 2
5. | Uro$ Marugié UP FVZ uros.marusic@fvz.upr.si " "D
6. | Urska Licen CPD Mali princ urska.licen@cpdmaliprinc.si ] loct.. \
7. | Vena Bizjak DSO llirska Bistrica vesna.bizjak@dso-ilb.si i}
8. | Ziva Zerjal NIJZ OE Koper ziva.zerjal@nijz.si é"r - ; :
9.
10.
11.
12.
13.
14.
15.
16.
17.
18.
19.
20.
21,

Projekt DEMENCA ACROSSLO sofinancira ESRR v okviru Programa sodelovanja.

. A Grad Umag #
w mamm, NIJZ - | ﬁ mc“‘m . ” Atilio Gamboc

3 W goncres L
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DEMENCA aCROsSLO

LISTA PRISOTNOSTI na srecanju '‘Demenca — kako z njo Ziveti?'
REGIISKO SRECANJE STROKOVNIH DELAVCEV - NUZ OE Koper, Vojkovo zabreije 4a, Koper

Torek, 19.9.2017
St. | Ime in priimek Zaposlitev Delovno mesto e-mail Podpis
1. | Adrijana Aleksié¢ ZD Koper — patronaZa PATROWAZA KO P » /Lu/e'
2. | Aleksandra Kljun CSD Postojna .
3. | Andreja Bandel CDA Koper qu AzAT0R MocE gp cda.koper@siol.net s W
ZD Postojna - - = /
4. | Andreja Ljubit OO - ‘
i e e dmo(veé\ 25l coun %,:/_,,
5. | Arijana Valengi¢ ZD Koper - patronaia | PATR ok ASrA LUEGH pale nﬁc.ar:ld'.'ana@ww'/. Couy WJ
A A P \
6 zra Mauro CSD Piran tor. L%({Ulé'o"d-&ﬁ - ;@\q{mj/’ . MLQJ@ /%3?
7. | Barbara Panger ZD Koper - patronaza | poljomagme~  pludbew bihe¥ (@ qeend - com | ) V)/
N | -~ ) . -izola.si ¥4
8 Dasa Kefer DU Izola SCCRNA  DELAVKA dasa.kefer@du-izola.si

Projekt DEMENCA ACROSSLO sofinancira ESRR v okviru Programa sodelovanja.

C7 o NIJZ = - ot & Umago e g » sosoiermcsas
- o Alzhesnarovy

bolest
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St. | Ime in priimek Zaposlitev Delovno mesto e-mail Podpis
9. | Eneja Pistotnik DU Ptuj, enota Koper i 3 . ﬁ 5 U N N % . m
10. | Helena Hostnikar CSD Piran Vade ? D | i .Si ‘)Z(CQ'(\\J O.(
Co
11, | Janja Lipec Talita kum zavod dul . “1]{ Fape Jlia {ania.lipec@tailitakum.si PrA—
/4
Julijana Ujéic FATRONAXA -
12, ZD Koper ~ patronaZa M W“’ @ s 1’
Hreoresen eSS 0n- qﬂgj
13. | Karmen Pergar ZD Koper — patronaia T‘
)
14. | Klaudia Ver¢ ZD Koper - patronaza .(Z( a ” k‘ Ia. ve ’a') ?Wa / / (-9
15. | Klemen Mozeti¢ CSD Se#ana g‘g'*‘*‘ TVS S[W\
BAME v Go‘l:tg CCMWC\ @gﬁ\c U&w\ev\@% Q\\,Q_,
16. | Lara Turk CSD Postojna j Vaa ([Ia Qs é, / 7(;, 1 //0 o /
17. | Lijana Trontelj DU Izola A arakaAl Attt Wé dm—avte . m 5
18. | Magda Smrdel Talita kum zavod RN P O st 1 @ Gy L. J_)///‘ sl
19. | Majda Strle DU Izola e 69'7) e 'itmf: < ﬁ’(’{uu. MA.LJ:;_’[‘JC\ 1{£1@. [{‘[i“ . ’(’t‘4§ Ve 4 A K"F‘LZ_ 7
20. | Marina Cok ZD Izola - ZVC 2o toluorsd msa %M,m@m N,
3 - N . r h
21. | Marina Vukeli¢ ZD Koper — patronaZa Povows e Ade d( ocdib Mx(Am{an‘c A xd - kao.Jg i 1/ /e s
22. | Miranda Vrh DSO llirska Bistrica " .dml .- me i ronda g @ dso - ilb s | L
L)
. Projekt DEMENCA ACROSSLO sofinancira ESRR v okviru Programa sodelovanja.
momnes, NIJZ = £ $g;:~;;m %‘, » Atitio Gamboc
Alrhuimerovu bolest
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23. | Mirjana Pribac ZD Koper - pat i A .
§ oper — patronaia AT J S " ; ( |
. jea T 4 =
24, | Mojca Tavéar DU lzola feading Senins P Y 7] é’a«j’lﬁ
25. | Nezka Budin Gubas ODU Koper & p s it i omemtic é i | 7q . Cobt a( <2‘
26. | Sandra Bonin ZD Koper - patronaia
27. | Simona Mrak ZD Koper ~ patronaza W P XD l!
28. | Sneiana Jenko ZD Koper — patronaza PZ / :"2 LP i
Tamara Stemberger '
29, ODU Koper N tamara.stemberger@gmail.com (/ u\
Kolnik Vodga xatE }( ﬂ’L
30. | TinaJaksa ZD Izola - patronaza patronaza@zd-izola.si . J
31. | Tina Mojskerc CSD Koper s0C. DEL /’\('1 fo bk J” tima . mmgjskerc@goy.<i (
32. | UrSka Abram DSO llirska Bistrica 3er, Q 2 g l l HL urska abt’am@dso—il\oé ; [ " /ﬁ —
33. | VeraKozar CSD Piran i —— gmp o d{
. [Mwtremmp | Desse yed. sechud pratling tatgu, © geegll-coer_ [JL
35. | Vesna Stebih DU SeZana POLAICAR - NE GO VAIES _|Blesn = /, I ciciams és:‘—"'_
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¢ Priloga 3: Vabilo s programom srecanja

laterreg M@ DEMENCA aCROsSLO

o

Nacionalni institut .r'm:’
N I za javno zdravje ‘\V SLOVENIJA - HRVASKA
™% SLOVENIJA - HRVATSKA

Vabimo vas na
regijsko sreCanje Aktivno in zdravo staranje v regiji Koper:
'Demenca — kako z njo ziveti?'

Srecanje bo v torek, 19. septembra 2017, s pricetkom ob 9. uri,
v zunanji predavalnici NIJZ OE Koper, Vojkovo nabrezje 4a, Koper.

Demenca je skupek pojavov (simptomov), ki so posledica bolezni mozganov in zmanjsuje
miselne sposobnosti posameznika, kot so motnja spomina in orientacije, izvrsilne sposobnosti
in presoja, spremembe razpoloZenja vedenja, tezave pri pisanju in govorjenju ter zmedenost
in depresija. Gre za kroni¢no bolezen, za katero za zdaj Se ne poznamo zdravila, ki bi jo
pozdravila. Obstojeca zdravila lahko le upocasnijo razvoj bolezni, s ¢imer ublaZijo njene znake
ter tako izboljsajo kakovost Zivljenja osebe z demenco in njene druzine.

Ker je demenca tudi pri nas vse bolj prisotna je pomembno, da so strokovni delavci, ki

vsakodnevno prihajajo v stik z obolelimi in njihovimi svojci, ¢im bolje informirani o bolezni ter
o obstojecih socialno varstvenih programih, prilagojenim potrebam oseb z demenco.

Na regijskem srecanju bomo predstavili nekaj programov in projektov, ki delujejo v nasi regiji
ter izmenjali izkusnje in primere dobrih praks.

Vljudno vas vabimo, da se udeleZite sre¢anja ter tudi sami pripomorete k boljsi kakovosti
Zivljenja oseb z demenco in njihovih svojcev.

Svojo prisotnost sporocite do 15.9.2017 na elektronski naslov ziva.zerjal@nijz.si.

Veselimo se srecanja.
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9:00-9:10
9:10-9:30
9:30-10:00
10:00-10:20
10:20 - 10:40
10:40-11:00
11:00-11:20
11:20-11:40
11:40-12:00
12.00-12:20

PROGRAM SRECANJA

Pozdravni nagovor

Osebe z demenco v zdravstveni statistiki

Marina Suci¢ Vukovic¢, dr.med., spec.soc.med.

NIJZ OE Koper

Demenci prijazno bivanje — predstavitev Interreg projekta
DEMENCA aCROsSLO

mag. Tatjana Cvetko, dr.med., spec.spl.med.

ZD Koper

Povezava med kontrolo gibanja, miselnimi procesi in
demenco

Doc. Dr. Uros Marusic

UP FVZ — Aplikativna kineziologija

ODMOR

Vloga patronazne medicinske sestre v druzini z dementnim
bolnikom

Ornela Trebovc, DMS

ZD Koper - patronazna sluzba

lzobraZevanje javnosti o oskrbi bolnika z demenco v
domacem okolju

Vesna Bizjak, vis. del. ter.

DSO llirska Bistrica

Izvajanje varovanja na daljavo pri uporabnikih z demenco
Urska Li¢en, univ. dipl. soc. del.

CPD Mali princ

Dnevni center Oljka — osebam z demenco prijazen in
spodbuden prostor

Arijana Cengle, univ. dipl. soc. del.

ODU Koper

Razprava in zakljucki srecanja
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4 Obmocna enota Kranj

4.1 Porocilo za leto 2017
(Pripravili: Marjetka Hovnik Kersmanc in Ria Jagodic)

Obmocna enota

N Il Z LJ:;.-R'&;' ;Lﬂlr[:\ljlé"] KRAN)
Gosposvetska ulica
12
SI-4000 Kranj
t+386 4 2017 100
f+386 42017 162
WWW.nijz.si

info@nijz.si
ID DDV:

SI1 44724535
TRR:
011006000043188

VDDN JAVNOZDRAVSTVENI PRISTOPI V MEDSEKTORSKIH POLITIKAH
Porocilo za leto 2017

NUZ OE Kranj

Porocilo pripravili: Marjetka Hovnik KerSmanc in Ria Jagodic

Kranj, december 2017
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1 IZVEDENE AKTIVNOSTI

Na OE Kranj smo v letu 2017 v okviru naloge »Javnozdravstveni pristopi v medsektorskih
politikah — podrocje aktivnega in zdravega staranja« izvedli naslednje aktivnosti:

1.1 Informiranje razli¢nih javnosti o klju¢nih ugotovitvah ankete lzzivi staranja 2016

e Prepoznane deleznike na Gorenjskem smo preko e-poSte v mesecu aprilu seznanili s
kljuénimi ugotovitvami ankete lzzivi staranja 2016 za Gorenjsko (Priloga 1) ter jih opozorili
na publikacijo Javno zdravstveni pristopi v medsektorskih politikah — Izzivi aktivnega in
zdravega staranja v Sloveniji na regijski ravni, objavljeni na spletni strani NIJZ, ki jim ponuja
Se vec rezultatov, pridobljenih iz Ze omenjene ankete.

e Kljuéne ugotovitve ankete lzzivi staranja 2016 za Gorenjsko smo objavili tudi na regijski
spletni strani

1.2 Seznanjanje prepoznanih deleznikov z aktualnimi informacijami

Tekom leta smo prepoznanim deleznikom na Gorenjskem posiljali aktualne informacije, kot
so: kazalnik blagostanja v kasnejSem Zivljenju, tema svetovnega dneva zdravja (depresija - ki
je med starejSimi neredko prezrta), spletna strani o demenci, spletna stran Zdravje v ob¢ini,
jih opozorili na javno razpravo o Zakonu o dolgotrajni oskrbi in obveznem zavarovanju za
dolgotrajno oskrbo ter na prvo Stevilko revije Javno zdravje, v celoti posveceni tematiki
aktivnega in zdravega staranja. Povabili smo jih tudi k spremljanju vsebin, povezanih z
zdravim in aktivnim staranjem, na spletni strani http://www.staranje.si.

1.3 Na staranje, kot pomemben JZ izziv, smo opozarjali tudi obiskovalce NIJZ OE Kranj in
NLZOH OE Kranj preko oglasnega koticka, v avli NIJZ OE Kranj: Kako se bomo v Sloveniji starali

(marec), Depresija v starosti (april.), Tudi prebivalstvo Gorenjske se hitro stara (maj.)

AT W

Oglasni koticek (od leve proti desni: Kako se bomo v Sloveniji starali, Depresija v starosti, Tudi
prebivalstvo Gorenjske se hitro stara).
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1.4 Regijski dogodek DOLGOZIVA DRUZBA — 1ZZIV IN PRILOZNOST TUDI ZA GORENJSKO

5. oktobra 2017 je v organizaciji NIJZ OE Kranj v Medgeneracijskem centru Kranj potekal
regijski dogodek z naslovom DolgoZiva druzba - pomemben izziv in priloZnost tudi za
Gorenjsko, na katerem smo udelezenci posveta razpravljali o tem, ali smo kot druzba
pripravljeni na izzive dolgozZive druzbe, kateri so izzivi in kako jih naslavljati.

V prvem delu srecanja, poimenovanem DolgoZiva druzba, je bilo v uvodni predstavitvi
izpostavljeno, da se tudi Gorenjska sooCa s spreminjanjem starostne strukture prebivalstva,
da se najhitreje stara prav najstarejSe prebivalstvo, da se pri¢akuje, da se bo ta trend v
prihodnjih letih Se okrepil, govorili pa smo tudi o: zdravju gorenjskih starejsih prebivalcev in
kljuénih poudarkih ankete lzzivi staranja, ki je potekala v letu 2016 med deleZniki, ki imajo
vpogled v Zivljenje starejSih, njihovo problematiko in potrebe (predstavnici NIJZ OE Kranj); o
vlogi lokalnih skupnosti na podro¢ju aktivnega in zdravega staranja s pogledom 7upana Skofje
Loke; o medgeneracijskem povezovanju in sodelovanju ter se seznanili s projektom
Veclgeneracijskega centra Gorenjske, ki ga je predstavila direktorica Ljudske univerze Kranj; o
spodbujanju starejSe populacije k telesni aktivnosti. Osredniji prispevek tega sklopa, sprejeto
Strategijo dolgoZive druZbe, pa je imel predstavnik Ministrstva za delo, druZino, socialne
zadeve in enake moznosti.

Drugi del sre¢anja je bil namenjen podrocju dolgotrajne oskrbe. Kot je poudarila predstavnica
Ministrstva za zdravje, ki je predstavila predlog Zakona o dolgotrajni oskrbi, bi morali
dolgotrajno oskrbo prepoznati kot novo disciplino, v okviru katere naj bi se skrb za starejse
premaknila iz formalnih institucij v domaco oz. skupnostno oskrbo. Cilj je postavitev
integriranega sistema dolgotrajne oskrbe na ravni drzave, ki bo finanéno vzdrZzen, dostopen,
usmerjen na uporabnika. Posamezniku naj bi bilo omogoceno, da ¢im dlje ostane v domacem
okolju. To je poudarila tudi direktorica Doma starejsih ob¢anov Kranij, ki je predstavila pomoc¢
na domu in vrste pomoci pred vstopom v institucionalno varstvo, patronazna medicinska
sestra pa je spregovorila o pristopu patronaine medicinske sestre k osebi s potrebo po
dolgotrajni oskrbi. Aktivno vkljucevanje starejSih k skrbi za druge starejSe pa je bilo
predstavljeno skozi projekt Starejsi za starejse.

Na posvetu je bilo prisotnih 46 udelezencev, ki so prihajali iz zdravstva, obcin, centrov za
socialno delo, zavoda za zdravstveno zavarovanje, ljudskih univerz, medgeneracijskih centrov,
domov upokojencev, drustev upokojencev, drustva bolnikov z osteoporozo.

Zakljuéno sporocilo dogodka je bilo, da je aktivno in zdravo staranje cilj, ki ga Zelimo in moramo
dosedi tudi na Gorenjskem. To pa od druzbe terja zagotavljanje moznosti in priloZznosti za
kakovostno Zivljenje vseh generacij, za kar pa bodo potrebne prilagoditve na Stevilnih
podrodjih, ter aktivna participacija slehernega posameznika.

Prispevki s posveta so dostopni na naslednji povezavi: http://www.nijz.si/sl/regijski-posvet-

dolgoziva-druzba-izziv-in-priloznost-tudi-za-gorenjsko
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Utrinki s posveta

Prilogi 2 in 3: vabilo in program

1.5 Sodelovanje na dogodkih drugih organizatorjev
- prispevek Depresija med starostniki in poster o preventivnih programih v zdravstvu na
Konferenci KR ZA starejse, 21.4., ki sta jo organizirala LU Kranj in MO Kranj;
- predstavitev tematike staranja Studentom Fakultete za zdravje Jesenice (december).

2 DRUGO

Redna udelezba predstavnika NIJZ OE Kranj na sestankih delovne skupine VDDN — JZ v
medsektorskih politikah: 18.5. (vkljuéno na predstavitvi osnutka Strategije dolgoZive druzbe v
Cankarjevem domu), 25.10. in 13.12.

Sodelovali smo pri pripravi €lanka lzzivi staranja po mnenju deleznikov v posameznih
slovenskih regijah, ki je bil objavljen v prvi Stevilki revije Javno zdravije.
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e Priloga 1: Prebivalstvo gorenjske se hitro stara

PREBIVALSTVO GORENIJSKE SE HITRO STARA

Ce je v letu 2000 dele? prebivalcev, starih 65 in ve¢ let, znadal e 13,5 %, se je v letu 2016
povzpel Ze na 18,9 % (Vir: SURS, po stanju na 1.7.).

Indeks staranja, ki kaZze razmerje med prebivalci, starimi 65 in vec let, in tistimi, ki so stari do
14 let, je sicer za gorenjsko regijo nizji kot v povprecju velja za Slovenijo, vendar trend njegove
rasti opozarja na hitrejSe staranje prebivalstva Gorenjske. V obdobju 2000-2014 je indeks
staranja porasel iz 79,0 na 116,1, kar v polovici gorenjskih ob¢in pa je leta 2014 Ze presegal
slovensko povprecje (122,7).

Starejse prebivalstvo (nad 80 let), obéine, Slovenija 2014

Slovenija [T4Z0]

% med vsemi prebivalci v ob&ini
$tevilo je premajhno
2a zanesljivo oceno
:I 2,9 ali manj
[]30-39
[ 4,0-49
Bl s0-59
I 5.0ali ve¢

Zdravie v obéini 2016 © NIz

PA SMO KOT DRUZBA PRIPRAVLIENI NA POTREBE VELIKEGA STEVILA STAREJSIH?

V letu 2016 smo med delezniki iz razliénih sektorjev na Gorenjskem, ki imajo vpogled v
Zivljenje, obstojeco problematiko in potrebe starejSih odraslih, izvedli anketo Izzivi staranja, ki
je bila del nacionalne raziskave. Prejeli smo odgovore 101 respondenta. Iz njih smo povzeli
naslednje ugotovitve:

e Potrebno je razbijanje mita: Vecina starejsih je slabotnih in bolehnih, neproduktivnih in
so breme za druzbo.

e Delodajalci posvetajo premalo pozornosti promociji zdravja na delovhem mestu za
starejSe delavce ter predupokojitvenim aktivnostim za pripravo delavcev na odhod v
pokoj.

21



e Za kvaliteto zZivljenja starejSih je pomembno: dobro duSevno zdravje, preprecevanje
dusevnih motenj in tezav, starejSim prilagojeno bivalno okolje, zdravo prehranjevanje in
telesna dejavnost, finan¢na varnost, preprecevanje poskodb,...., kar podaljSuje njihovo
samostojno Zivljenje.

e Na upostevanje priporocil zdrave prehrane negativno vpliva gmotni polozaj starostnikov.
Organizirana telesna vadba v lokalnih okoljih naj bo starejSim dosegljiva tudi brezpla¢no.

e Okolje, v katerem bivajo starejsi, je veinoma varno, vendar pogosto ni prilagojeno
njihovim potrebam, tudijavne storitve so starejSim tezje dostopne.

e Premalo smo pozorni na socialno izklju¢enost, revicino, razlicne oblike diskriminacije in
nasilja nad starejSimi, depresijo, demenco in inkontinenco.

e Sistem dolgotrajne oskrbe ni dobro razvit, potrebno je podpreti neformalne oskrbovalce.
e Podpora vzpostavitvi informacijskih toc¢k v lokalnih skupnostih za informiranje (novih)

upokojencev o obstojec¢ih aktivnostih, moZnostih vseZivljenjskega izobraZevanja,
programih pomoci i. dr.

Pomoc na domu, ob¢ine, Slovenija 2015

Slovenija

% med osebami, starimi 65 let in veé

|:| pomoc ni bila organizirana

- ni uporabnikov pomoci na domu
|:| 1,4 ali manj

[J15-19

[ 20-24

B 25-2,9

I 3.0alivet

Zdravje v obéini 2017 @anNyz

Vel rezultatov gorenjske in nacionalne ankete je dostopnih na povezavi
(http://www.staranje.si/aktualno/javnozdravstveni-pristopi-v-medsektorskih-politikah-izzivi-aktivhega-
zdravega-staranja-v).
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e Priloga 2: Vabilo

i OF KRANJ

i javno zdravje

‘l‘ Gosposvetska 12
$1-4000 Kranj

t +386 4 2017 100
f+386 4 2017 162
www.nijz.si

Stevilka: 900-116/17-1/148 info@nilz.si

IDDDV:
Kranj, dne 7.9.2017 5144724535

TRR:
NIJZ OE Kranj vabi na regijski dogodek 011006000043188

[} “ﬂ

e

DOLGOZIVA DRUZBA - POMEMBEN IZZIV IN PRILOZNOST TUDI ZA GORENJSKO,

ki bo potekal 5. oktobra 2017 v Medgeneracijskem centru Kranj, Cesta talcev 7, Kranj

PodaljSevanje pricakovane Zivljenjske dobe, $e posebej, ¢e je v dobrem zdravju, je eden izmed
najvecjih dosezkov moderne druZbe, hkrati pa pomeni soocanje z izzivi starajoce se druibe. Tudi
Gorenjska se sooca s spreminjanjem starostne strukture prebivalstva. Druzba postaja dolgoZiva,
kar pomeni, da se priakovano trajanje Zivljenja podaljiuje, dele starejsih od 65 let hitro naraica.
Pri¢akuje se, da se bo ta trend v prihodnjih letih Se okrepil. To pa od druzbe terja zagotavljanje
moZnosti in priloZnosti za kakovostno Zivljenje vseh generacij in dostojno staranje, za kar pa so
potrebne prilagoditve na Stevilnih podrogjih.

Da bi celovito naslovila te izzive, je Vlada RS sprejela Strategijo dolgoZive druibe, ki postavlja
vsebinski okvir za izvedbo potrebnih sprememb. Za uresnicitev zaértanih usmeritev bo kljuéno
zavedanje 3irde javnosti in posameznikov 0 pomenu predlaganih sprememb, soglasja ter
zavezanosti druzbenih deleZnikov k njenemu uresni¢evanju. Zato bomo v prvem delu sre¢anja
predstavili Strategijo dolgoZive druZbe in govorili o vlogi lokalnih skupnosti pri promociji in krepitvi
aktivnega in zdravega staranja ter medgeneracijskem povezovanju in sodelovanju.

Staranje populacije pa prinasa vedno vedji izziv tudi na podrocju dolgotrajne oskrbe, saj se starejsi
srecujejo tudi z oviranostjo in potrebujejo podporo pri temeljnih dnevnih aktivnostih. Dolgotrajno
oskrbo bi morali prepoznati kot novo disciplino, v okviru katere naj bi se skrb za starejse
premaknila iz formalnih institucij v domaco oz. skupnostno oskrbo. Cilj je postavitev integriranega
sistema dolgotrajne oskrbe na ravni drZave, ki bo finanéno vzdrzen, dostopen, usmerjen na
uporabnika. V drugem delu srecanja bomo zato predstavili Zakon o dolgotrajni oskrbi in storitve
dolgotrajne oskrbe v lokalnih okoljih.

Dogodek je namenjen predstavnikom lokalnih oblasti, zaposlenim v zdravstvu, sociali in
izobraZevanju, predstavnikom nevladnih organizacij in drugim, ki jih tematika zanima. Udelezba
na dogodku je brezplaéna. UdeleZenci prejmejo potrdilo o udelezbi. Prosimo, da svojo udelezbo
prijavite do 2.10.2017 preko spletne ankete http://anketa.nijz.si/a/122337. Za vpra$anja in dodatne
informacije smo vam na voljo na telefonski Stevilki (04) 2017 196 oziroma na elektronskem

naslovu ria.jagodic@nijz.si.
Veselimo se sre¢anja in sodelovanja z vami.

Z lepimi pozdravi, T2\
Pripravila: 132 9 e 422

|
Mag. Marjetka Hovnik KerSmanc, dr.me'q; ! ' prim. Alenka Hafner, dr.med.
>4 predstojnica OE Kranj
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Priloga 3: Program

Nacionalni indtitut
za javno zdravje

Obmocna enota Kranj

Program regijskega dogodka

DOLGOZIVA DRUZBA - POMEMBEN IZZIV IN PRILOZNOST TUDI ZA GORENJSKO,

ki bo potekal 5. oktobra 2017

v Medgeneracijskem centru Kranj, Cesta talcev 7, Kranj

| 8.30-9.00 | Registracija |
[ 9.00-9.10 | Uvodni pozdrav (Alenka Hafner, Nacionalni indtitut za javno zdravje OE Kranj) |
SKLOP DOLGOZIVA DRUZBA
9.10-9.25 Zdravje in izzivi staranja na Gorenjskem (Marjetka Hovnik KerSmanc in Alenka Hafner,
Nacionalni institut za javno zdravje OE Kranj)
9.25-9.40 Pogled zupana gorenjske ob¢ine na izzive staranja (Miha Jee, Zupan obéine Skofja
Loka)
9.40-9.55 Predstavitev projekta Veégeneracijskega centra Gorenjske (Mateja Smid, Ljudska
univerza Kranj)
| 9.55-10.10 | ODMOR |
10.10-10.25 | Spodbujanje telesne aktivnosti med starejsimi (Bojana Dujovi¢, Medgeneracijski
center Kranj)
10.25-10.55 | Strategija dolgozZive druibe (Davor Dominkus, Ministrstvo za delo, druZino in socialne
zadeve)
SKLOP DOLGOTRAJNA OSKRBA
10.55-11.25 | Zakon o dolgotrajni oskrbi (Tatjana Buzeti, MZ)
11.25-11.40 | Dolgotrajna oskrba skozi oci patronaine medicinske sestre (Mojca Gorjup, Zdravstveni
dom Kranj)
11.40-11.55 | Pomo¢ na domu in vrste pomoci pred vstopom v institucionalno varstvo (Zvonka
Hocevar, Dom starejsih obanov Kranj)
11.55-12.10 | Predstavitev projekta Starejsi za starejse (Mija Pavlin, Drustvo upokojencev Kranj)
[ 12.10-12.30 | Razprava z zakljuéki |
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5 Obmocna enota Ljubljana

5.1 Porocilo: Povzetek ugotovitev predavateljev s sre¢anja o dolgotrajni oskrbi
(Pripravile: Tjasa Jerman, Taja Kontler, Nives Letnar Zbogar)

1. AnitaJacovi¢
Predstavila predlog zakona o dolgotrajni oskrbi

2. Mojca Gabrijelcic¢ Blenkus
Stevilo prebivalcev ne nara$¢a, ampak se vedno bolj stara in nara$¢ajo problemi starejsih.
Potrebno je delati na zmanjSevanju stigme inkontinence.

3. Marica Stirn

Posameznikom nudijo pravno in nepravno pomoc, prevoz na preglede, sodelujejo z razlicnimi
institucijami, pomagajo pri placevanju elektrike,.. Imajo veliko ciljev, ampak jim primanjkuje
prostovoljcev. Obiskujejo starejSe nad 85 let 1x na leto in se z njimi pogovarjajo ter prinesejo
darilo.

4. Katja Krivec

Pomembno je poudarit preventivo, saj s tem zmanjSamo potrebo po dolgotrajni oskrbi. 90%
vseh uporabnikov je upokojenceyv, Zelijo si ve¢ moskih, saj je 87% Zensk. Dodana vrednost so
prostoCasne aktivnosti in druZenje, imajo partipicatorni nacin dela. Potrebni so strokovni
delavci, saj lahko le oni prepoznajo prave stiske. Poudarijo pomen vseZivljenjskega ucenja,
vklju¢enost, prostovoljstvo. Meni, da lahko veliko prispevajo tudi NVO. Vkljuci se lahko vsak,
ni omejitev, da si v pokoju.

5. Leonida Razpotnik

Imajo kulturo usklajenih odnosov, izvaja socialno oskrbo kot pomoc¢ na domu, raznasajo hrano.
Uvajajo gospodinjske skupine, dnevno varstvo , so izobrazevalec in povezovalec v lokalni
skupnosti.

6. Ana Plesko

Povezujejo mladost in modrost, medgeneracijsko druzenje. Poudari nadpovprecno
obremenjenost oskrbovalcey, ki jih je veliko in je potrebno tudi za njih poskrbeti. Skrb za stare
ima tudi pozitivno izkudnjo, od tega nekaj odneses. Ce so programi namenjeni od rojstva do
Abrahama, bi bili lahko tudi od Abrahama do smrti. Vsak tretji starostnik je osamljen, resitev
pa vidi v tem da bi zaceli drugacde razmisljati. Za starostnika je potreben varen, oskrbljen dom,
zdravje in druzenje.

Zelja po vzpostavitvi digitalne platforme.
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7. Ksenija Ramovs

IzobraZujejo svojce, imajo tecaj za oskrbovalce. Menijo da bi moralo biti boljsSe sodelovanje
med zdravstvenim in socialnim sistemom. Pohvali MZ za skrb za zakon, ki bo prinesel
pravi¢nost, meni da bo zakon ohranil humanost. Ni dobro, da dobre ideje oklestimo zaradi
denarja. Meni da bi bilo dobro, da bi vsi mladi eno leto delali kot prostovoljci. Ni prav, da ima
Skarje in platno ista institucija. Zakon je preve¢ usmerjen v storitve, ne pa v ¢loveka kot
posameznika, kar lahko vodi v hiralnico. Nobena oskrba ne prezZivi brez domace oskrbe.
Povedo, da je potrebna starostniku pomembna IKT. Fizioterapevtka pove, da so potrebna
Siroka znanja in vpetost v to. Uskladit je potrebno znanje in ¢lovecnost in vpeljat v to
starostnika in svojce. Predlaga, da bi se piloti izvajali pred zakonom.

Ana Ramovs meni, da bi se v zakon vkljucilo sistemati¢no izobraZzevanje svojcev.

8. Petra Sest Plesko

Svojci, ki skrbijo za svoje svojce je tezko hodit Se na kakSna izobraZevanja, premalo imajo
kadra. Nimajo fizioterapevta. Pomembna je vstopna tocka in natan¢na dolocitev protokola.
Patronaznih sester primanjkuje in potrebno je dolociti financne okvirje.

9. Milena Zaletel

Tezko dobijo prostovoljce in Se teZje jih obdrzijo. Vecina starejsSih si Zeli veckratnih obiskov,
nekateri pa obiske zavracajo. Informacije o tezavah pri starejSih posredujejo naprej drzavnim
institucijam. Zelijo si bolj$e sistemske oskrbe pri starej$ih. Delujejo na projektu starejsi za
starejSe. 1x letno imajo strokovno izobrazevanje. V vsakem drustvo je en koordinator, ki za
problem nakaze resitev.

10. Nina Zivkovié

Aktivnosti, ki so na trgu in so zelo drage skusajo pribliZati ljudem. Zelo poudari, da je potreben
socialni, identitetni in ¢loveski kapital in jih ¢im bolj razvijati pri mladih. Pove da je mlada
populacija nesposobna, da nimajo vrednot, da bi nosili breme staranja. Ljubljana je
zahtevnejsa regija.

11. Tjasa Krnel

Izvajalci so zelo zasedeni, ¢akalne dobe so zelo dolge. Ponekod je samo 1x tedenska oskrba in
Se to samo od ponedeljka do petka. Nekateri si lahko privoscijo samoplacniski socialni servis,
ampak vecina ne. MozZnost zlorabe na prostem trgu. TeZave so pri namestitvah v
institucionalnih zavodih, ker so zelo zasedeni. Tezko je najti namestitve za osebe z demenco,
za tiste z okuzbami, saj je potrebna namestitev v enoposteljne sobe in karanteno, problem je
tudi za osebe pod 65 let, ¢e imajo kasne tezave. Tezave so tudi pri tistih, ki nimajo dopolnilnega
zdravstvenega zavarovanja in Ce potrebujejo vecji obseg pomoci. Potreba je tudi po
zdravstveni oskrbi na domu, ki jih zavarovalnica ne krije (npr. inzulin). Poudari, da bo problem
pri tistih, ki ne bodo plaéevali prispevkov za dolgotrajno oskrbo.

26



12. Katja Vegel

Financirajo druzinskega pomocnika, instucionalno varstvo in pomoc¢ na domu. Nadstandardne
vsebine: razvoj podpornih sistemov za starejse, brezplacen dnevni center za osebe z dusevnimi
tezavami in invalide. 1x denarna pomoc¢, skrb za brezdomce, mamografija, narocilo
prostovoljcev za pomoc na domu.

13. Martina Skrabec
Pomen preventive. Uporabnike je treba spodbujat in od njih pricakovat participacijo.

14. Martin Kopatin

Imajo pomo¢ na domu in instucionalno varstvo in varovana stanovanja.

Tezko je pridobiti kader, v Ljubljani sploh, potrebna je NPK, ampak to $e ne zados¢a (empatija),
pomembno je da so oskrbovalci stalni, da se vzpostavi odnos z oskrbovancem. Vedno vec je
demence, paliative. Zelo pomembno je osvescanje, ko se ta oskrba potrebuje, takrat so
pomembne vse informacije. Sebe vidijo kot del formalne oskrbe, zelo pomemben je nadzor
nad ceno storitve. Potrebna je dvosmerna komunikacija med oskrbovancem in oskrbovalcev.
Skrbi jih, da jih bo 1/3 izpadla z novim zakonom. Menijo da bo oskrbovanec z novim zakonom
prisel veliko pozneje do pomoci. Po njihovem mnenju bo cena storitve z novim zakonom vecja.
Vsak dobi socialno-varstveno pomoc.

15. Andreja Rihter

Zelo je prisotno nasilje nad starostniki. StarejSi nasilja ve¢inoma ne prijavljajo, zaradi strahu
pred posledicami, tako da je tega Se veé, kot je zabeleZeno. Tezko zagotovijo mesa za
oskrbovance z Mrso, verizne kadilce in zasvojence. Predlagajo instucionalno varstvo v drugi
druZine, je pa pri njih slab odziv za to. Menijo da bi bilo prostovoljstvo dobra resitev, potrebno
je dobro sodelovanje tudi z drugimi delezniki v okolju. Krepiti je potrebno tudi naso odpornost.
Zelo teiko je dobiti krizno namestitev. Cakalne vrste za institucionalno namestitev so zelo
dolge.

RAZPRAVA:

Novinarka izpostavi, da je potrebno povecat st. zaposlenih v DSO in pravilno izbirat zaposlene,
ki bodo delali empati¢no z ljudmi.

Potrebno je upostevat pri starejsih tudi druge tezave, ne samo zdravstvenih, saj tudi te vplivajo
na njihovo Zivljenje.

Zakon o zdravstvenem varstvu in dolgotrajni oskrbi je potrebno obravnavati skupa;.
Prostovoljci si tudi zasluZijo mesto v zakonu. PatronaZa pogresa vecjo vklju¢enost patronazne
sluzbe.

27



Poskrbeti je potrebno za oskrbovalce (npr. skrajsan delovni cas).

POVZETEK:

Menijo da bi moralo biti boljSe sodelovanje med zdravstvenim in socialnim sistemom.

Pohvali MZ za skrb za zakon, ki bo prinesel pravi¢nost, meni da bo zakon ohranil humanost.
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6

Obmocna enota Maribor

6.1 Porocilo o strokovnem srecanju

Pripravile: Spela Vidovi¢, Anja Kragelj, Olivera Stanojevi¢ Jerkovi¢

( Pripravile: Spela Vidovi¢, Anja Kragelj, Olivera Stanojevi¢ Jerkovic)

Nacionalni institut
za javno zdravje

AHAS

Aktivno in zdravo staranje v Sloveniji

Trubarjeva 2, SI-1000
Ljubljana

WWW.nijz.si
info@nijz.si

t+3861 2441 400

f +386 12441 447

id ddv SI 44724535
trr 011006000043188

OBMOCNA ENOTA MARIBOR
Prvomajska 1, 2000 Maribor
t+386 2 4500 180

f+386 24622 234

e-posta: metka.krebs@nijz.si

POROCILO O STROKOVNEM SRECANJU

»Kako pridobivati in izboljSevati kompetence za aktivno vklju¢evanje v trg

dela in skupnost v razlic¢nih Zivljenjskih obdobjih?«

Maribor, november 2017
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NEKAJ DEJSTEV

Demografska gibanja opozarjajo na hiter porast starejSega prebivalstva v naslednjih
desetletjih. Narastel bo deleZ tako starejSih od 65 let kot tudi starejsih od 80 let. Delovna sila
bo prav tako starejsa.

Strategija dolgoZive druzbe opredeljuje vizijo in glavne cilje pri oblikovanju odgovorov na izzive
zaradi spremenjene starostne strukture prebivalstva v Sloveniji. Spremenjena starostna
struktura prebivalstva bo vplivala na stevilna podrocja: zaposlenost/aktivnost; samostojno,
zdravo in aktivno Zivljenje vseh generacij; vklju€enost v druzbo ter okolje za aktivnost v
celotnem Zivljenjskem obdobju.

Cilj srecanja, ki je potekalo 22.11.2017 na Nacionalnem institutu za javno zdravje v Mariboru,
je bil opozoriti predvsem na dva stebra iz Strategije (prvi in tretji), prepoznati ovire in
spodbude za aktivnejSe vkljucevanje na trg dela oziroma v skupnost ter preveriti obstojece
priloZnosti starejsih za aktivno udejstvovanje v lastnem okolju. S svojimi predstavitvami so na
strokovnem srecanju aktivno sodelovali:

» Olivera Stanojevic Jerkovi¢ - Nacionalni institut za javno zdravje - OE Maribor
Milan Stojanovi¢ - Nacionalni institut za javno zdravje - OE Maribor
Lili MiloSevi¢ - Mozaik, drustvo za socialno vklju¢enost, so. p.
Matjan Cojhter - Zaposlitveni center Avantus
Monika Spes - Zaposlitveni center Avantus
Ana Plesko - Simbioza Genesis, socialno podjetje

YV VV VY

Alenka Sagadin Mlinaric¢ - Andragoski zavod Maribor - Ljudska univerza.

Vkljuéevanje na trg dela

1. Socialna aktivacija — drustvo Mozaik in Zaposlitveni center Avantus

Med klju¢nimi usmeritvami Resolucije NPSV 2013-2020 MDDSZ je (v okviru 8. prioritetne osi
— prednostne nalozbe) poudarek na aktivaciji in aktivnih oblikah pomoci namesto pasivnih, kot
so transferji in inStitucije. Socialna aktivacija predstavlja celovit pristop, ki naslavlja
problematiko ranljivih  skupin  prebivalstva, predvsem dolgotrajno brezposelnih
oseb/dolgoletnih prejemnikov denarne socialne pomodci. Namen socialne aktivacije je
procesna usmerjenost k iskanju resitev, socialnemu vkljucevanju in priblizevanju trga dela v
maksimalni mozni meri za vse uporabnike. Cilji so prepoznavanje, usmerjanje, motiviranje,
vkljuéevanje ter spremljanje vkljucenih oseb.
Na voljo sta kratki in dolgi program socialne aktivacije. V naSem okolju kratki program socialne
aktivacije izvaja drustvo Mozaik, dolgi program Zaposlitveni center Avantus.
» Dolgotrajni programi socialne aktivacije trajajo 11 mesecev in je njihov kljucni cilj dvig
motivacije, razvoj in dvig socialnih in funkcionalnih spretnosti in znanj, ki bodo okrepile
posameznika na osebni ravni in vkljucevanje v delovno aktivnost, ter priblizevanje
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vstopu na trg dela (predstavitev delodajalcev, zaposlitvene delavnice, pomoc¢ na
individualni ravni).

» Kratkotrajni programi socialne aktivacije trajajo priblizno 3,5 meseca in potekajo v
treh fazah. Njihov cilj je pridobitev socialnih spretnosti in znanj, motivacije, graditev
funkcionalnih spretnosti za aktivno reSevanje morebitnih socialnih problematik ter
opolnomocenje za priblizevanje vstopu na trg dela.

— | Tako drustvo Mozaik (Glej prilogo 1),

\ kot Zaposlitveni center Avantus (Glej

prilogo 2), sta na strokovnem

srecanju predstavila svoje aktivnosti,
vkljuéno s kratkim oziroma dolgim
programom  socialne aktivacije.

Zaposlitveni center Avantus je

izvedel tudi delavnico »Opica«.

Opica iz blaga je igraca, za katero je

Zaposlitveni Center Avantus pridobil

certifikat varne igrace. lzdelovali jo

bodo udelezenci v dolgem programu
socialne aktivacije, z namenom
opolnomocdenja iskalcev zaposlitve.

Kot udeleZzenci delavnice smo se
lahko vziveli v njihovo koZo.

2. Andragoski zavod Maribor - Ljudska univerza

Andragoski zavod Maribor-Ljudska univerza namenja prav posebno pozornost dejavnosti
informiranja in svetovanja (Glej prilogo 3). Projekt Svetovalno srediS¢e Maribor izvajajo ze 16
let. V sklopu svetovalnih sredis¢ nudijo odraslim celovito in poglobljeno informiranje in
svetovanje o moznostih nadaljnjega izobrazevanja in ucenja. V osebnih pogovorih se z
odraslimi pogovorijo, kako dokoncati prekinjeno izobrazevanje, si nadgraditi stopnjo
izobrazbe, si pridobiti kakSno dodatno znanje za kvalitetnejSe opravljanje dela in tudi za
osebno rast. Svetujejo tudi o tem, kako se motivirati za uéenje in kako se sploh lotiti uéenja
Uporabniki dejavnosti informiranja in svetovanja so tako brezposelni, kot tudi zaposleni,
Studentje, starejsi, priseljenci, invalidi. Dejavnost financira Ministrstvo za izobrazevanje,
znanost in Sport.
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Vkljucdevanje starejSih v skupnost in priprava na upokojitev

1. Simbioza Genesis, socialno podjetje

Simbioza je v vseslovenski akciji racunalniSkega in internetnega opismenjevanja povezala
starejSe in mlade. Razvili so model ra¢unalniSkih delavnic za starejSe, kjer se le-ti ucijo od
mladih in v roku enega tedna spoznajo osnove uporabe racunalnika. Projekt »Simbioza Sola«
Zeli ta model umestiti v trajnostno zgodbo s pomocjo sodelovanja osnovnih in srednjih Sol, ki
v svojem lokalnem okolju prevzamejo organizacijo izvedbe ra¢unalniskih delavnic.

V letu 2017 je ekipa Simbioza organizirala novo vseslovensko akcijo "PAMETNI S PAMETNIM",
kjer Stevilni prostovoljci po vsej Sloveniji starejSe ucijo uporabe pametnih telefonov in
tabli¢nih racunalnikov.

2. Predupokojitvene aktivnosti
Predupokojitvene aktivnosti se Ze izvajajo na Ministrstvu za obrambo RS (informativni dan in
pet-dnevni upokojitveni seminar) ter InStitutu Emonikum (Upravna akademija pri Ministrstvu
za javno upravo). Kot izvajalci aktivnosti se pojavljajo Univerza za tretje Zivljenjsko obdobje,
InStitut Antona Trstenjaka (socialna mreza medgeneracijskih programov za kakovostno
staranje in socialno sozitje generacij), Slovenska mreza MATIJA (klicni center 080 10 10).

Primera dobre prakse, predstavljeni na srecanju

» Simbioza genesis, socialno podjetje - vseslovenska akcija "PAMETNI S PAMETNIM"
» Svetovalno sredis¢e Andragoskega zavoda Maribor — Ljudska univerza

UGOTOVITVE

» Programi in aktivnosti, ki so na voljo za starejse v nasi regiji, Se vedno ne dosegajo vseh
tistih, ki so jim namenjene.

» Doloceni programi v nekaterih okoljih dobro zazivijo, v drugih pa nekoliko manj. Dolgi
program socialne aktivacije tako v Mariboru uspesno deluje, v Lenartu pa Se ni zazivel.

» Institucije, kot Andragoski zavod Maribor — Ljudska univerza, izboljSujejo kompetence
ranljivim skupinam, véasih pa tudi same potrebujejo dodatna znanja za ustrezen
odgovor za narasSc¢ajoCe potrebe ranljivih populacij (migranti, starejsi...) in nove
zahteve.

PREDLOGI ZA 1ZBOLISANJE STANJA

» Program socialne aktivacije naj bi bil umescen v realni prostor, ki vkljuCuje razlicna
delovna okolja, usmerjen v potrebe ljudi in njihove zmoznosti ter krepitev njihovih
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potencialov. Koristiti je potrebno ustrezen komunikacijski kanal, glede na posebnosti
okolja (v urbanem okolju Mb je bil uspesen Center za socialno delo).

» Za Sirjenje informacij ciljni skupini uporabnikov bi bila smiselna »Info tocka« v
skupnosti, kjer bi bile na voljo vse koristne informacije za starejSe. Nekaj informacij v
tem smislu sicer ponuja Center za socialno delo, vendar se postavlja vprasanje, ali to
zadostuje, in, ali je to vsem starejSim tudi znano in dostopno. Morebitne lokacije info
tocke: Ljudske univerze, Zavod Republike Slovenije za zaposlovanje — obmocne sluzbe.

» Za SirSe udejstvovanje uspesni programi, kot so programi podjetja Simbioza Genesis,
potrebujejo stalen vir financiranja (s strani drzave, obcine), saj Ze vrsto let deluje na
prostovoljni bazi.

» Pri spodbujanju socialne aktivacije ranljivih skupin prebivalstva potrebujemo boljse
medsektorsko sodelovanje in povezovanje razlicnih organizacij, ki delujejo na tem
podrocju. Za boljSe medsebojno informiranje in povezovanje razli¢nih deleznikov ter
mrezenje lahko pomaga NIJZ, tudi s tovrstnimi srecaniji.

» Skozi primere dobre prakse in spodbude s strani drZave je potrebno spreminjati
miselnost delodajalcev ter zagotoviti zadostho mreio ponudnikov izvajanja
predupokojitvenih aktivnosti, ki bi bile enakomerno razporejene v slovenskem
prostoru, dostopne in dosegljive ciljni populaciji starejsih delavcev.

PRILOGE

» Priloga 1: Povzetek predstavljenega prispevka Mozaik - drustvo za socialno
vkljuéenost, so. p.
» Priloga 2: Povzetek predstavljenega prispevka Zaposlitveni center Avantus

Y

Priloga 3: Povzetek predstavljenega prispevka Andragoski zavod Maribor - Ljudska
univerza.
» Priloga 4: Program strokovnega srecanja
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Priloga 1: Povzetek predstavljenega prispevka Mozaik — drustvo za socialno
vklju€enost, so. p.

KRATKI PROGRAM SOCIALNE AKTIVACIJE V IZVAJANJU DRUSTVA MOZAIK-PRVI VTISI

Drustvo Mozaik, drustvo za socialno vkljucenost, ki ima status socialnega podjetja, v Pomurju ze vec
kot deset let uspesno deluje na podrocju socialnega vkljucevanja, zaposlovanja in dviga kvalitete
zivljenja ranljivih druzbenih skupin. Zacetki delovanja drustva sovpadajo z gospodarsko krizo, ki je
povzrocila eksplozivni porast brezposelnosti in tveganja revscine. Propad velikih podjetij je odvzel
zaposlitvene moznosti predvsem ljudem s tezavami v zdravju in nizjo stopnjo izobrazbe, ki so bili tezje
prilagodljivi za vstop na trg dela. Da bi ljudem priblizali trg dela po meri njihovih zmoznosti in
interesov, ter v blizini njihovih domov, smo v drustvu priceli obnavljati zapusceno kmetijo v vasi
Salovci na Gorickem ter revitalizirati naravno in kulturno dediséino podezelja. Z ustanovitvijo Eko-
socialne kmetije Korenika smo ustvarili priloznost za ustvarjanje delovnih mest kakor tudi priloznost
za razvoj podezelja ter ohranjanja naravne in kulturne dediscine. Danes je Korenika zaposlitveni
center, kjer usposabljamo, zaposlujemo in socialno vkljucujemo osebe iz ranljivih druzbenih skupin,
med katerimi so tudi mladi iz podezelja. Ukvarjamo se z ekolosko pridelavo in predelavo zelisc,
zelenjave, sadja in zitaric, katere prodajamo pod lastno blagovno znamko. Prav tako se ukvarjamo z
razvojem turizma, zelenih programov, izvajamo izobrazevalne delavnice za vse starostne skupine in
dozivljajske delavnice za otroke. Drustvo Mozaik izvaja tudi dva socialnovarstvena programa:
Terensko delo s potencialno brezdomnimi in Zavetisce za brezdomne osebe. Skozi obravnavo, pomoc
in podporo osebam, ki se nahajajo v hudi osebni, financni in tudi eksistencni stiski, jim pomagamo
tudi pri vrnitvi v socialno in delovno okolje. Tako se tudi nekateri uporabniki programa Zavetisce za
brezdomne vkljucujejo v zaposlitveno rehabilitacijo in se scasoma vkljucijo v delovno okolje ter
izgradijo bolj zdravo oz. podporno socialno mrezo, ki jim omogoci opolnomocenje.

Na podlagi dolgoletnih izkusenj na podrocju socialnega vkljucevanja in zaposlovanja ranljivih
druzbenih skupin, smo v letu 2017 priceli izvajati projekt: Kratki program socialne aktivacije. Program
je skladen s ciljem Operativnega programa za izvajanje evropske kohezijske politike v obdobju 2014-
2020: Spodbujanje socialne vkljucenosti in zmanjsanje tveganja revscine. Program je namenjen
ugotavljanju ovir, potencialov, motivaciji in izobrazevanju za ucinkovit nastop na trgu dela in
vkljucitev v druzbo posameznikov iz najranljivejsih druzbenih skupin. lzvajamo ga v dveh regijah:
Pomurski in Podravski, za kateri sta znacilni visoka stopnja brezposelnosti in tveganja socialne
izkljucenosti. Trenutno izvajamo dve delavnici, v kateri je vkljucenih po petnajst udelezencev. V letu
2018 bomo izvedli se pet delavnic. V delavnici, ki ju izvajamo trenutno, so vkljuceni nizkoaktivni
posamezniki, ki so Ze dalj ¢asa brezposelni (pet, deset in vec kot deset let). Vsi uporabniki so
prejemniki DSP in imajo urejeno osnovno zavarovanje. Najvec jih je starih med 40 in 60 let, pescica je
mladih in starih nad 60 let. Za vse je znacilna tezka ekonomska in socialna situacija, nekateri pa zZivijo
na robu revscine in brezdomstva. Pestijo jih telesne in dusevne zdravstvene tezave, custvena apatija,
pasivnost in brezvoljnost. Vecje tezave imajo ljudje iz podezelja, nekoliko boljsega zdravja in volje do
dela pa so posamezniki iz urbanih sredis¢. Vecina njih je izgubila sluzbo v ¢asu gospodarske krize
zaradi nizke stopnje izobrazbe, zmanjsanih funkcionalnih sposobnosti, tezav v zdravju, posebnih
potreb, oddaljenosti od lokacij novih delovnih okolij (vecina je vezanih na javni prevoz, javne
prometne zveze pa so slabe predvsem na podezelju).
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e Priloga 2: Povzetek predstavljenega prispevka Zaposlitveni center Avantus

@ REPUBLIKA SLOVENIJA i - EVROPSKA UNLIA
=/ MINISTRSTVO ZA DELO, DRUZINO, 5

SOCIALNE ZADEVE IN ENAKE MOiNOSTl ZAAPgﬁTV,?N-II:ELN'TER NALOZBA vV VASO PRINODNOST

ZAPOSLITVENI CENTER AVANTUS

PREDAVANIE IN DELAVNICA OPICA

V okviru strokovnega srecanja »Kako pridobivati in izboljSevati kompetence za aktivno
vkljué¢evanje v trg dela in skupnost v razli¢nih zivljenjskih obdobij?«. ki je potekalo 22. 11. 2017
in so ga pripravili na Nacionalnem institutu za javno zdravje- OE Maribor, smo zaposleni iz
Zaposlitvenega centra Avantus pripravili predavanje in delavnico z naslovom Opica.

Na predavanju je direktor Matjan Cojhter predstavil glavne dejavnosti zaposlitvenega centra,
kjer so zaposleni mvalidi na zas¢itenih delovnih mestih in predstavil dolgi progam socialne
aktivacije. ki trenutno poteka pri nas. Smo namre¢ izvajalec dveh projektov in imamo dve
skupini dolgotrajno brezposelnih udelezencev. ki dnevno prihajajo k nam. Cilj projekta je. da se
udelezenci vkljuéijo v izobrazevanje ali najdejo zaposlitev oziroma se prijavijo na zavodu za
zaposlovanje kot aktivni iskalei zaposlitve. Nas program je zastavljen tako. da z njimi izvajamo
aktivnosti, ki bodo izboljsale njihovo samopodobo. krepile njithovo vztrajnost in jih navadile na
rutino ter izboljdale njithovo psihofiziéno kondicijo. Predstavljamo jim delodajalce. ki
zaposlujejo nov kader in izvajamo zaposlitvene delavnice ter jim pomagamo na individualni
ravni.

Po predavanju smo pripravili delavnico. kjer so si udelezenci lahko izdelali igra¢o-opico. kot jih
izdelujejo nasi zaposleni. Cilj delavnice je bil spoznati. kako poteka izdelava opice po fazah.
Slusatelji so dobili navodila in vse komponente. ki so potrebne za 1zdelavo opice. Na voljo so
imeli eno uro ¢asa za izdelavo. Pri izdelavi smo jim pomagali tudi mi in jih vodili skozi vse faze
od zaéetka do konca.

Monika Spes. strokovna delavka

Operacio financirata Evropska unija iz Evropskega sociainega skiada ter Ministrstvo za deio, druano, sociaine zadeve in enake monosti.
Operacia se izvaja v okviru 9. prednostne os: uSocndm vkﬁucenodn zmanjsevanje tveganja revicine«. 9.] prednostne naloibe: nAktivno
vklju¢evanje, vkijuéno s spodb Znosfi in dejavnega sodelovanja ter izboljsanje zaposljivostic. 9.1.2 specificnega cija:
»Opolnomocenje ciljnih skupin 20 pvibiievan;e trgu dela
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Priloga 3: Povzetek predstavljenega prispevka Andragoski zavod Maribor — Ljudska

univerza
REPUBLIKA SLOVENIJA :
MINISTRSTVO ZA IZOBRAZEVANJE, AZ andragoskizavod seiniics
ZNANOST IN SPORT SEREESS

Informiranje in svetovanje v izobrazevanju odraslih 2017

Andragoski zavod Maribor-Ljudska univerza namenja posebno pozomost dejavnosti
informiranja in svetovanja. V sklopu nacionalnega projekta svetovalnih sredis¢ nudimo
odraslim celovito in poglobljeno mformiranje in svetovanje o moznostih nadaljnjega
1zobrazevanja i ucenja. V osebnih pogovorih se z odraslimi pogovorimo o tem, kako
dokoncati prekinjeno izobraZevanje, si nadgraditi stopnjo izobrazbe, si pridobiti kaksno
dodatno znanje za kvalitetnejSe opravljanje dela in tudi za osebno rast. Svetujemo tudi o tem,
kako se motivirati za u¢enje in kako se sploh lotiti u¢enja.

Na svetovalno sredis¢e se obracajo brezposelni, ki si zelijo nov poklic ali prekvalifikacijo:
Students, ki 18¢ejo dopolnilna znanja ob svojem Studyu: starejsi odrash, ki se zelijo
1zobrazevati v programih za osebni razvoj, pa tudi priseljenci, Romi, invalidi ipd. Svetovalni
pogovori se nanasajo na moznosti prekvalifikacije, prehoda iz nizje na vi§jo stopnjo
1zobrazevanja, na informacije o izpitih s podro¢ja tujih jezikov, nacionalnih poklicnih
kvalifikacijah, povezanosti izobraZzevanja in dela ipd.

Novost letosnjega razpisa je tudi moznost izvedbe postopka ugotavljanja in vrednotenja
neformalno pridobljenega znanja, ki si ga je odrasli pridobil z dosedanjim delom,
neformalnimi izkusnjami.

Za svetovalni pogovor pa se lahko zainteresirani naro¢ijo na telefonskih stevilkah: 02 /234 11
34,041 /372 273 ali po elektronski posti: svetovanje(@azm-lu.si.

Dejavnost informiranja in svetovanja je brezpla¢na, saj dejavnost financira Ministrstvo za
1zobrazevanje, znanost in $port.

Partner projekta je Ljudska univerza Zavod za kulturo in izobrazevanje Slovenska Bistrica.

Spletna stran: http://www.azm-lu.si/svetovalno-sredisce-maribor
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Priloga 4: Program strokovnega srecanja

Nacionalni intitut
za javno zdravje

NIJZ

Maribor, 20. 11. 2017

PROGRAM
STROKOVNEGA SRECANJA

AHAS

Aktivno in zdravo staranje v Sloveniji

Trubarjeva 2, SI-1000 Ljubljana
WWW.nijz.si
info@nijz.si

t +386 1 2441 400

f +386 1 2441 447

id ddv SI144724535
trr 011006000043188

OBMOCNA ENOTA MARIBOR
Prvomajska 1, 2000 Maribor

t +386 2 4500 180

f +386 2 4622 234

e-posta: metka. krebs@nijz.si

»Kako pridobivati in izboljSevati kompetence za aktivno vkljucevanje v trg

dela in skupnost v razlicnih Zivljenjskih obdobjih?«

Nacionalni indtitut za javno zdravje (NJZ), Obmoé&na enota Maribor
sreda, 22. november 2017 ob 9.30 uri
velika predavalnica NLZOH, Prvomajska ul. 1, lll. nadstropje, Maribor

Olivera Stanojevic¢ Jerkovi¢, Nacionalni institut za javno zdravje - OE Maribor

Mateja Prosen, Ministrstvo za delo, druZino, socialne zadeve in enake moZnosti

Pametni s pametnimi - pridobivanje digitalnih kompetenc med starejSimi odraslimi

9:00 -9:30 Registracija udeleZencev
9:30 - 9:45 Kaj prinasa strategija dolgoiive druibe?
9:45 - 10:35 Socialna aktivacija v praksi - prve izkudnje
Lili Milodevi¢, Mozaik - drustvo za socialno vkljuéenost, so.p.
Matjan Cojhter, Zaposlitveni center Avantus
10:35 - 10:45 Aktivni odmor z razgibavanjem
10:45 - 11:45 Delavnica »OPICA«
Monika Spes, Zaposlitveni center Avantus
11:45-12:25
Ana Pledko, Simbioza Genesis, socialno podjetje
12:25-12:55 Odmor
12:55-13:25 Informiranje in svetovanje v izobraZevanju odraslih
Irena Urankar, Andragoski zavod Maribor - Ljudska univerza
13:25-13:40 Pomen pred-upokojitvenih aktivnosti v RS
Milan Stojanovi¢, Nacionalni indtitut za javno zdravje - OE Maribor
13:40 - 14:00 Razprava in zakljuéek sre¢anja

37



6.2 Varstvo starejSih v mestni obcini Maribor

Nacionalni institut
za javno zdravje

Obmeoéna enota Maribor

VARSTVO STAREJSIH V MESTNI OBCINI
MARIBOR

PRIPRAVA STROKOVNIH PODLAG ZA INFORMIRANJE
LOKALNE POLITIKE IN KLJUCNIH DELEZNIKOV NA
PODROCJU STARANJA

Pripravili:

Dr. Olivera Stanojevié-Jerkovié. dr.med.
Spela Vidovié, dr.med.

Milan Stojanovié. dr.med.

Goran Berghaus. dr.med.

Gradivo ni lektorirano

November. 2017

Nacionalni inititut za javno zdravje, OE Manbor. november 2017
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Nacionalni mititut za javno zdravje, OE Manbor — Varstvo starejith v Mestm obéini Manbor

1.UVOD

Starostna struktura prebivalstva v Sloveniji se izrazito spreminja. druzba pa tako postaja dolgoziva.
Tako se je pri¢akovano trajanje zivljenja za moskega v zadnjem desetletju podaljsalo za 6.2 let. za
zensko pa za 4.9 let. Deéek. rojen v Sloveniji leta 2009. lahko pric¢akuje. da bo doé¢akal skoraj 76 let.
deklica. rojena istega leta. pa malo veé¢ kot 82 let (1). Pricakovano trajanje zivljenja v Sloveniji
ob¢utno naradé¢a in v prihodnjih letih pri¢akujemo. da se bo intenziteta teh trendov $e okrepila. Ker
so demografske spremembe dejstvo. moramo prilagoditi obstoje¢e sisteme in ureditve ter tako
izkoristiti potenciale spremenjene starostne strukture. Ustvariti moramo moznosti in priloznosti za
kakovostno zivljenje vseh generacij in dostojno staranje. Zato so potrebne prilagoditve na Stevilnih
podrogjih: trgu dela. izobrazevanju in usposabljanju, ureditvi sistemov socialnega in zdravstvenega
varstva, v bivalnem in delovnem okolju. na podroéju civilnega in politiénega udejstvovanja.

Da bi celovito naslovila te 1zzive. je Vlada RS sprejela Strategijo dolgozive druzbe. ki postavlja
vsebinski okvir za izvedbo potrebnih sprememb. Strategija dolgozive druzbe je oblikovana na
konceptu aktivnega staranja, ki poudarja aktivnost in ustvarjalnost v vseh zivljenjskih obdobyih. skrb
za zdravje ter medgeneracijsko sodelovanje in solidarnost. V bistvu gre za izboljsanje kakovosti
zivljenja celotnega prebivalstva. ¢eprav je poudarek na pomenu kakovostnega staranja (2).

Zatorej je pravocasno in naértovano upravljanje zdravstvenega in socialnega varstva tako na
nacionalni kot tudi na lokalni ravni velikega pomena za sodobno druzbo. ki se resni¢no Zzeli na

odgovoren naéin spoprijeti z demografskimi 1zzivi.

2. ZAKONSKE PODLAGE

Pravna ureditev dolo¢enega podroéja je bistvenega pomena za delovanje sistema. Enako velja za

podrogje starostnikov (po definiciji so to osebe starejde od 64 let (v nadaljevanju: starostniki).

Ustava Republike Slovenije (3). kot najvisji pravni akt v drzavi. doloéa pravice vezane tudi za
starostnike. in sicer: pravico do zivljenja. pravico do dostojnega zivljenja v starosti in zagotavljanje
uéinkovitega sistema socialnega in zdravstvenega varstva.

V' Zakonu o socialnem varstvu (4) je v 1. odst. 16. ¢lena definirano institucionalno varstvo. ki
predstavlja eno izmed oblik socialno varstvenih storitev, katerth primarmi namen je prepreéevanje
socialnih stisk — t.1. socialna preventiva. Vkljuéuje razliéne oblike pomo¢i v zavodu. v drugi druzini
ali v drugi organizacijski obliki. s katerimi se upraviéencem nadomeséajo ali dopolnjujejo funkeije

doma in lastne druzine. zlasti pa bivanje. organizirana prehrana in varstvo ter zdravstveno varstvo.

Nacionalni mstitut za javno zdravje, OE Manbor. november 2017
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Nacionalm mstitut za javno zdravje, OE Manbor — Varstvo starejiih v Mestni obémi Manbor

Na podro¢ju socialnega varstva starejsth imamo v Sloveniji $e Stevilne pravne predpise. med
pomembnej$imi so npr.:
- Resolucija o nacionalnem programu socialnega varstva za obdobje 2013-2020

http://www.pisrs.s1/Pis.web/pregledPredpisa?id=NACP68

- Strategija varstva starejsih do leta 2010

http://www.mddsz.gov.s1/fileadmin/mddsz.gov.si/pageuploads/dokument: _ pdf/strategija-SI-

starejsi.pdf
- Pravilnik o postopkih pri uveljaviljanju pravice do institucionalnega varstva

http://www.pisrs.si/Pis.web/pregledPredpisa?id=PRAV4776

- Zakon o socialno varstvenih prejemkih. ki ureja pravico do dename socialne pomoéi in

pravico do varstvenega dodatka nezaposlenim zenskam starejse od 63 let in moskim starejsi
od 65 let

http://www.pisrs.s1/Pis.web/pregledPredpisa?1d=ZAK05609.

Strategijo varstva starejsih do leta 2010 — solidarnost, soZitje in kakovosmo staranje prebivalstva je
slovenska vlada sprejela leta 2006. kjer so podrobneje opredelili cilje. povezane s staranjem
slovenskega prebivalstva:

« skrb za ustvarjanje pogojev za aktivno vkljuéevanje tretje generacije v proces dela in zaposlovanja.
* skrb za socialno primerne in finanéno vzdrzne pokojnine.

» dejavnost dolgotrajne oskrbe z zavarovanjem za dolgotrajno oskrbo,

* skrb za delovanje sodobnih programov socialnega varstva na podroéju staranja in sozitja generacij.
* skrb za preventivo (in krepitev) zdravja starostnikov. za njthovo zdravljenje in za stabilnost sistema
zdravstvenega zavarovanja.

+ skrb za vzgojo in izobrazevanje mlade in srednje generacije za kakovostno sozitje s starostniki. ob
prehodu v tretje zivljenjsko obdobje za pripravo na kakovostno staranje in sozitje z mlajsima
generacijama ter za primerne pogoje vsezivljenjskega uéenja in 1zobrazevanja za starejse,

+ usmeritev kulture. zlasti javnih obéil. v sodelovanje pri skrbi za rast nove solidarnosti med
generacijami in za kakovostno zivljenje druzbe z velikim delezem starega prebivalstva.

* usmeritev raziskovanja na podro¢je staranja, starosti in sozitja med generacijami,

+ usmerjanje prostorskega planiranja za tako stanovanjsko in javno ureditev. ki bo primerna za
zivljenje in delo starostnikov.

* razvoj sodobnih komunikacijskih sredstev po meri starih ljudi in njihovo udelezbo pri vsakdanji
rabi teh sredstev.,

» tak razvoj prometa. ki bo omogoéal mobilnost in vkljuéevanje starostnikov. ter

« skrb za uéinkovito zaséito starostnikov pred nasiljem in zlorabami.

Nacionalni mititut za javno zdravje, OE Manbor. november 2017
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Nacionaln métitut za javno zdravje, OE Manbor — Varstvo starejéih v Mestm obémi Manbor

Drugi pravni predpisi. ki urejajo storitev intitucionalnega varstva starejsih. pa so:
- Pravilnik o koncesijah na podro¢ju socialnega varstva

http://www.pisrs.s1/Pis.web/pregledPredpisa?1d=PRAV5639

- Pravilnik o standardih in normativih socialnovarstvenih storitev
http://www.pisrs.si/Pis.web/pregledPredpisa?1d=PRAV10060

- Pravilnik o minimalnih tehniénih zahtevah izvajanje socialnovarstvenih storitev

http://www.pisrs.s1/Pis.web/pregledPredpisa?id=PRAV 7680

- Pravilnik o metodologiji za oblikovanje cen socialno varstvenih storitev

http://www.pisrs.si/Pis.web/pregledPredpisa?1d=PRAV7728

- Uredba o merilih za dolo¢anje oprostitev pri pla¢ilih socialno varstvenih storitev

http://www.pisrs.si/Pis.web/pregledPredpisa?id=URED3348

- Pravilnik o opravljanju socialno varstvenih storitev na podlagi dovoljenja za delo in vpisa v
register

http://pisrs.si/Pis.web/pregledPredpisa?id=PRAV7213.

Naslednji pomemben zakon, ki ureja zdravstveno podroéje oz. sistem zdravstvenega varstva in
zdravstvenega zavarovanja. je Zakon o zdravstvenem varstvu in zdravstvenem zavarovanju (ZZVZZ)
(5). kjer v 2. ¢lenu doloéa, da ima vsak pravico do najvi§je mozne stopnje zdravja ter do

zdravstvcncga varstva.

Glavni zakoni in drugi akti. ki zagotavljajo uresniéevanje ustavne pravice do zdravstvenega varstva,
so poleg ZZVZZ. %e:

- Zakon o zdravstveni dejavnosti (ZZDej)
http://www.pisrs.si/Pis.web/pregledPredpisa?id=ZAK0214

- Zakon o zdravniski sluzbi (ZZdrS)

http://www.pisrs.si/Pis.web/pregledPredpisa?1id=ZAK01395

- Zakon o zdravstveni indpekeiji (ZZdrI)

http://www.pisrs.s1/Pis.web/pregledPredpisa?1d=ZAK01373

- Pravila obveznega zdravstvenega zavarovanja (POZZ)

http://www.pisrs.s1/Pis.web/pregledPredpisa?id=PRAV3562.

Relevanten za starostnike je tudi Pravilnik za izvajanje preventivnega zdravstvenega varstva na
primarni ravni, ki dolo¢a “obisk patronazne medicinske sestre dvakrat letno pri varovancih. starih

nad 65 let, ki so osameli in socialno ogrozeni™.

Nacionalni indtitut za javno zdravje, OE Marnibor, november 2017
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Nacionalni mititut za javno zdravje, OE Manbor — Varstvo starejith v Mestm: obéim: Manbor

http://www.pisrs.si/Pis.web/pregledPredpisa?id=NAVO59

Drugi zakonski predpisi. ki zagotavljajo uresni¢evanje ustavne pravice do zdravstvenega varstva. pa
so:

- Zakon o lekarniski dejavnosti http://'www.pisrs.si/Pis.web/pregledPredpisa?id=ZAKO7375

- Zakon o zbirkah podatkov s podro¢ja zdravstvenega varstva

http://www.pisrs.s1/Pis.web/pregledPredpisa?id=ZAK01419

- Zakon o zdravilih http://www.pisrs.si/Pis.web/pregledPredpisa?id=ZAK 06295

- Zakon o medicinskih pripomo¢kih

http://www.pisrs.si/Pis.web/pregledPredpisa?1d=ZAK05503

- Zakon o pokojninskem in invalidskem zavarovanju
http://www.pisrs.si/Pis.web/pregledPredpisa?1d=ZAK06280.

V Sloveniji zavezujejo obéine razliéni zakoni glede stopnje obligacijske obveze na podroéju
socialnega in zdravstvenega varstva. Tako Zakon o socialnem varstvu v 15. ¢lenu dolo¢a “Pomo¢
druzini na domu, ki obsega socialno oskrbo upraviéenca v primeru invalidnosti. starosti ter v drugih
primerih, ko socialna oskrba na domu lahko nadomesti institucionalno varstvo.” kjer “Obéina
zagotavlja mrezo javne sluzbe za pomo¢ druzini na domu™ (43. €len). V 99. ¢lenu istega zakona je
opredeljeno financiranje iz proraduna obéine. in sicer:

- pravice druzinskega pomocénika:

- pomo¢ druzini na domu. najmanj v visini 50% subvencije k ceni storitve in v vidini. za katero je
upravi¢enec oziroma drug zavezanec delno ali v celoti oproséen plaéila:

- stroski storitev v zavodih za odrasle. kadar je upravic¢enec oziroma drug zavezanec delno ali v
celoti oproséen placila:

- javni socialnovarstveni programi, razvojni in dopolnilni socialnovarstveni programi. pomembni

za obéino in sodelovanje z nevladnimi organizacijami.

Pravilnik o koncesijah na podrocju socialnega varstva v 2. ¢lenu doloéa “Koncesija na podroéju
socialnega varstva se podeli za opravljanje javne sluzbe na podro¢ju socialnega varstva. ki jo dolo¢a
Zakon o socialnem varstvu. Koncedent je drzava oziroma ob¢ina.™

Pravilnik o metodologiji za oblikovanje cen socialno varstvenih storitev pa v 37. ¢lenu pravi “Kadar
je za 1zdajo soglasja k ceni storitve pristojen obéinski upravni organ. soglasje k ceni storitve izvajalca.
ki izvaja storitev v okviru mreze javne sluzbe. izda pristojni upravni organ obéine. za katero izvajalec
izvaja storitev, soglasje k ceni storitve izvajalca. ki izvaja storitev izven okvira mreze javne sluzbe.

pa izda pristojni upravni organ obéine. v kateri je sedez izvajalca.”
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Tudi Zakon o zdravstvenem varstvu in zdravstvenem zavarovanju pripisuje obéinam pomembno
vlogo na podroéju zdravstvenega varstva. kjer v 8. élenu doloéa. da “Ob¢ina oziroma mesto
uresnicuje naloge na podroc¢ju zdravstvenega varstva. s tem da:

- oblikuje in uresniéuje programe za krepitev zdravja prebivalstva na svojem obmogju in zagotavlja
prora¢unska sredstva za te programe:

- zagotavlja izvajanje higiensko epidemioloske, zdravstvenostatistiéne in socialnomedicinske
dejavnosti za svoje obmogje. ki niso vkljuéene v republiski program:

- oblikuje in izvaja program nalog za ohranitev zdravega okolja. ki niso vkljuéene v republiski
program:

- zagotavlja zdravstveno varstvo pripadnikov Civilne zad¢ite. gasilskih in drugih splosnih resevalnih
sluzb med usposabljanjem in opravljanjem nalog zadéite. redevanja in pomoéi v enotah. sluzbah ter
drugih operativnih sestavah. ki jih organizirajo obéine. ¢e tega nimajo urejenega na drugi podlagi:

- kot ustanovitelj javnih zdravstvenih zavodov zagotavlja sredstva za investicije in za druge
obveznosti. dolo¢ene z zakonom in z aktom o ustanovitvi:

- zagotavlja mrlisko pregledno sluzbo.”

Zakon o zdravstveni dejavnosti pav 5. ¢lenu dolo¢a. da “Mrezo javne zdravstvene sluzbe na primarni
ravni doloéa in zagotavlja ob¢ina oziroma mesto.” V 12. ¢lenu pojasnjuje “Ce v obéini ali mestu ni
zdravstvenega doma. mora ob¢ina oziroma mesto v sodelovanju z Zavodom za zdravstveno
zavarovanje Slovenije zagotoviti izvajanje preventivnih in drugih programov v osnovnem
zdravstvenem varstvu s pogodbo z drugim zdravstvenim domom, zdravstveno postajo ali z zasebnimi
zdravstvenimi delavei. ki opravljajo javno zdravstveno sluzbo na podlagi koncesije.” 42. ¢len pa
dolo¢a “Koncesijo za opravljanje javne sluzbe v osnovni zdravstveni dejavnosti podeli z odloébo
obéinski oziroma mestni upravni organ. pristojen za zdravstvo. s soglasjem ministrstva. pristojnega
za zdravje.”

Zakon o lekarniski dejavnosti v tretji tocki 5. ¢lena navaja “Mrezo lekarniske dejavnosti v skladu s
tem zakonom na primarni ravni zagotavlja obéina ali veé sosednjih obéin skupaj. na sekundarni in
terciarni ravni pa drzava.” Tretja tocka 10. élena doloéa dovoljenje za poslovanje podruznice lekarne:
“Dovoljenje za poslovanje podruznice lekarne izda obéina. na obmo¢ju katere se podruznica lekarne
ustanovi. na podlagi predhodnega mnenja Lekamiske zbornice Slovenije in soglasja ministrstva.” 27.
¢len doloéa ustanovitev javnega lekamiskega zavoda: “Javni lekarniski zavod na primami ravni na
svojem obmoéju ustanovi obéina ali veé sosednjih obéin skupaj po predhodnem mnenju pristojne
zbornice in s soglasjem ministrstva.”40. ¢len pa opredeljuje podeljevanje koncesij: “Zaradi
zagotovitve javnega interesa lahko ve¢ sosednjih obéin skupaj sprejme skupni koncesijski akt in

izvede skupni postopek za podelitev koncesije za izvajanje lekarniske dejavnosti na primarni ravni
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na obmoéju obéin. ki se vkljuéijo v skupni postopek. Medsebojne pravice in obveznosti doloéijo

obéine s koncesijskim aktom.”

3. DEMOGRAFSKE ZNACILNOSTI PODRAVJA IN MESTNE OBCINE MARIBOR

Starajoéa se druzba predstavlja za politiko velik izziv zaradi potencialnega velikega porasta
zdravstvenega. finanénega in socialnega bremena (1.2). Demografske napovedi kazejo. da naj bi se
delez prebivalcev EU v starosti 65 let ali veé poveéal na 30 % do leta 2060 (s 17.1 % v letu 2008).
Slovenija pa ta trend sorazmerno spremlja (3.4). Pricakovano trajanje zivljenja ob rojstvu se bo
daljsalo in bodo decki. rojeni v Sloveniji leta 2060, ziveli 84 let. deklice pa skoraj 89 let (5).

Po podatkih Statisticnega urada RS (SURS) se prebivalstvo Mestne ob¢ine Maribor (MOM) stara
hitreje kot slovensko povpreéje (6). in sicer zaradi zvisanja deleza starostnikov in upadanja deleza
mladih (7). MOM sodi s 110.000 prebivalei med veéje slovenske obéine po stevilu prebivalcev. od
katerih jih kar 23.000 oziroma skoraj 21 % predstavljajo starostniki (6).

Leta | " Leta
85+ . 85+
80-84 80-84
75-79 75-79
70-74 | - 70-74
65-69 | 6569
60-64  60-64
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50-54 50-54
45-49 | 4549
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35-39 | "~ 35-39
30-34 | - 30-34
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20-24 |  20-24
15-19 | 1519
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0-4 | " 0-4
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M moski obina M moski Slovenija B Zenske obCina Zenske Slovenija

Slika 1: Prebivalstvena piramida MOM v primerjavi s Slovenijo. Vir: Statistiéni urad Republike Slovensje.

Razlike v socialno-ekonomskem stanju znotraj slovenskih regij imajo velik vpliv na zdravje celotnega
prebivalstva in poslediéno tudi na zdravje starostnikov. Podravska regija (vkljuéno s celotno
severovzhodno Slovenijo) ima ze vrsto let slabse socialno-ckonomsko stanje kot jugozahodna
Slovenija (podatki SURS o povpreéni meseéni bruto plaéi kazejo omenjent trend odkar so podatki na

voljo: od leta 2005 do 2014). Povpreéna meseéna placa na osebo. zaposleno pri pravnih osebah. je
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bila v letu 2014 v MOM v bruto znesku za priblizno 4 % nizja od letnega povpre¢ja meseénih plaé v

Sloveniji. v neto znesku pa za priblizno 3% (6).

[] 135589~ 136455 @)
| | 1.40454- 142122 (3)
| 1.42872- 143501 (3)

1.472,42- 1.540,25 (4)
B 1sses2- 18905 3)

Vir: Statistiéni urad Republike Sloveniie
Uporaba in objava podatkov dovoliena z navedbo vira
Vir meia obmodii Geodetska uorava Reoublike Slovense

Slika 2: Prikaz povpreéne meseéne bruto place po regijah za leto 2014. Vir: SURS.

Prav tako je izobrazba. ki je najpomembnejii kazalnik socialno-ekonomskega stanja. v Podravju
oziroma v severovzhodni Sloveniji slabsa kot v preostalem delu Slovenije. Visje/visokosolsko
izobrazbo ima v Podravju 23% prebivalcev. kar je priblizno 10% manj kot v zahodni Sloveniji.
Stopnja registrirane brezposelnosti v letu 2014 je bila v Podravju visja (14.4%) od slovenskega
povpreéja (13.1%). medtem ko je delez oseb. ki Zivijo pod pragom tveganja reviéine 17.3 % (8).

"%

23%

2% Prebivalci z vi§je-/visokoSolsko
g lzobrazbo (%)
19 ali manj
20-24
O 2529
@ 30alved

Slika 3: Prebivalci z vi§je-/visokosolsko 1zobrazbo (%). Vir: SURS.

4. ZDRAVSTVENO STANJE IN OCENA OGROZENOSTI V PODRAVJU, MARIBORU IN
MESTNI OBCINI MARIBOR
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Vodilni vzrok umrljivosti previvalstva tako v Mariborru kot tudi v Podravju so sréno-zilne bolezni
(SZB). Trenda celotne in prezgodnje umrljivosti zaradi SZB sta na obmoéju Maribora (vkljuéuje UE
Maribor, UE Pesnica in UE Ruse) nad slovenskim povpreé¢jem. vendar zanesljivo upadajoca. Problem
e vedno predstavlja umrljivost zaradi bolezni prebavil. predvsem bolezni jeter (ciroza) pri obeh
spolih. ki je tudi. kljub upadanju %e vedno nad slovenskim povpreéjem. Umrljivost zaradi raka
debelega ¢érevesa in danke rahlo narai¢a. Incidenca (pojav novih primerov) pljuénega raka ter raka
debelega ¢érevesa in danke nekoliko narasc¢ata pri obeh spolih, pri zenskah pa Se rak dojke in rak
zelodca. Stopnja samomorilnosti upada. vendar je vsa leta nad slovenskim povpreéjem (26).

Skupno Stevilo hospitalizacij zaradi bolezni je po zadnjih podatkih (2015) v Podravju znasalo 11.469
v starosti 65-79 let in 5.755 v starosti nad 80 let. medtem ko je bilo hospitalizacij zaradi poskodb in
zastrupitev 998 v starosti 65-79 let in 727 v starosti nad 80 let (25).

Glede dejavnikov vedenjskega sloga (raziskava CINDI. 2012). sta v Podravju pri starostni skupini
65-74 let v ospredju telesna neaktivnost in prekomerma telesna teza. Premalo telesno dejavnih in
pretezkih je de vedno dobra polovica starejsih. Redno uporabo svinjske masti pri pripravi hrane in
redno prekomerno dosoljevanje hrane $e vedno opazamo. tretjina starostnikov in ¢etrtina starostnic
pa $e naprej uziva premalo zelenjave. Kajenje ne izstopa pri starostnikih v Podravju. kar pa ne
moremo trditi za éezmermo pitje in opijanje. predvsem pri moskih: éezmerno pije priblizno vsak etrti
moski in vsaka 25-ta zenska. medtem ko se obéasno opija vsak drugi moski in vsaka tretja zenska.
Starostnice v Podravju pogosteje poroéajo o obéutkih depresivnosti in stresa ter o slabsi vkljuéenosti
v druzbo (26).

Bolniska odsotnost delovno aktivnih prebivalcev MOM je v letu 2016 trajala povpreéno 15.2
koledarskih dni na leto, kar je ve¢ kot v slovenskem povpre¢ju (14.5 dni). Stopnja bolnidniénih
obravnav zaradi sréne kapi je bila 2.2 na 1000 prebivalcev. starih 35 do 74 let, v Sloveniji pa 2.0. Pr1
starostnikih je bila stopnja bolnidniénih obravnav zaradi zlomov kolka 6.1 na 1000. v Sloveniji pa
6.3. Prejemnikov zdravil v letu 2016 zaradi sladkome bolezni je bilo 5.3% vseh prebivalcev (visje od
slov.povpreéja). prejemnikov zdravil zaradi povisanega krvnega tlaka je bilo 22.6% (nizje od slov.
povpreéja). prejemnikov zdravil proti strjevanju kirvi je bilo 11.8%. prejemnikov zdravil zaradi
dusevnih motenj pa je bilo 16.6% (veé kot v Slo). Delez uporabnikov pomoéi na domu je bil nekoliko
nizji od slovenskega povpreéja (1.6%). in sicer 1.4%. Odzivnost v Program Svit (presejanje za raka
debelega ¢revesa in danke) je bila nizja (55.5 %. v Sloveniji pa 59.7 %).

Delez oseb starejsih od 80 let v MOM je ve¢ kot v slovenskem povpreéju ( 6%, napram 4.9%) (9).
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5. SOCIALNO IN ZDRAVSTVENO VARSTVO STAROSTNIKOV V PODRAVJU IN
MESTNI OBCINI MARIBOR

5.1 Izvajalci na podrocju socialnega varstva starostnikov v Mestni ob¢ini Maribor

Domovi starejsih obé¢anov kot svoje osnovno poslanstvo opravljajo: splodno in specialistiéno
zunajbolniéni¢no zdravstveno dejavnost ter socialno varstvo brez nastanitve za starejse in invalidne
osebe (10): dejavnost institucionalnega varstva. ki obsega osnovno oskrbo. bivanje in organizirano
prehrano, socialno oskrbo in varstvo ter dejavnost dnevnega varstva (11): skrb in podporo za odrasle
osebe s tezavami v dusevnem zdravju in dudevnem razvoju kot socialno varstveni zavod Hrastovec
(12) in zdravstveno nego starostnikov. ki so popolnoma odvisni pri zadovoljevanju svojih potreb,
zdravstveno nego pri poslabsanju kroniénih bolezni. urejanje specialistiénih pregledov in zdravstveno

vzgojo starostnikov (13).

V Podravju je bilo na dan 26. junija 2017. 711 aktualnih prosen; (tiste za katere odgovorna oseba
oziroma komisija pri izvajalcu ve. da zelijo takojsnjo namestitev) v domovih za starejse in posebnih
socialno varstvenih zavodih) ter 2481 evidentiranih aktivnih proden;j (vse popolne sprejete prosnje za
katere dom vodi postopek). Zmogljivosti vseh zavodov skupaj obsegajo 3.428 mest. prostih mest je

bilo zgol; 4 (14).

V Podravju trenutno deluje skupaj 10 domov za starejse ob¢ane in posebnih socialno varstvenih
zavodov, in sicer:
e Dom Danice Vogrinec Maribor z enoto Pobrezje in posebno enoto.
e Dom starejsih obéanov Tezno.
e Dom upokojencev Ptuj z enotami Ptuj. Muretinei. Kidri¢evo in Jursinei,
e Dom dr. Jozeta Potréa Poljéane z enotama Poljéane in Slovenska Bistrica.
vsi 4-je so javni zavodi — domovi za starejse obéane;
e Dom Lenart.
e Dom starejéih Idila. Jarenina.
e Sonéni dom Maribor.
e Dom pod Gorco. Maribor.
e (Center za starejse obéane Ormoz.
vseh 5 je zasebnih domov za starejse s koncesijo;
e Zavod Hrastovec - Trate. Lenart.

posebni zavod oz. enota za varstvo odraslih s posebnimi potrebami (14, 15).

Nacionalni indtitut za javno zdravje, OE Maribor, november 2017
11



Nacionalni mititut za javno zdravje, OE Manbor — Varstvo starejith v Mestm: obéim: Manbor

Dom Lenart ima kapaciteto od 165 mest (popolnoma zaseden). ima pa 226 evidentiranih aktivnih
proenj': Dom starejéih Idila ima kapaciteto 165 mest. 1 prosto mesto in 70 evidentiranih aktivnih
prosenj: Dom Danice Vogrinec Maribor ima kapaciteto 809 mest. nima prostih mest in ima 864
evidentiranih aktivnih prosenj: Dom starejsih ob¢anov Tezno ima kapaciteto 222 mest. nima prostih
mest in ima 571 evidentiranih aktivnih prosenj: Sonéni dom Maribor ima kapaciteto 164 mest. eno
prosto mesto in 93 evidentiranih aktivnih prodenj: Dom pod Gorco ima kapaciteto 152 mest. nima
prostih mest in ima 211 evidentiranih aktivnih prodenj: Centar za starejSe ob¢ane Ormoz ima
kapaciteto 157 mest. nima prostih mest in ima 126 evidentiranih aktivnih prosen; (36).

U Sonénem domu Maribor je bilo na dan 7.7.2017 nastanjenih 150 oskrbovancev starejsih od 65 let.
v Domu starejsih Idila 156. v Domu starejsih obéanov Tezno 213 oseb starih 65 let in veé¢, v Domu
dr. Jozeta Potréa Poljéane 21 starejsih od 65 let. v Domu pod Gorco imajo zasedenih vseh 150 mest.

med katerimi je 148 starejsih od 65 let (op: podatki pridobljeni po telefonskem klicu ali po mailu)

V Mariboru deluje Center za socialno delo Maribor. ki je javni socialno varstveni zavod in je hkrati
najveéji v Sloveniji. Opravlja socialno varstvene dajatve in storitve z namenom odpravljanja socialnih
stisk in tezav ter naloge s podroéja starSevskega varstva in druzinskih prejemkov. Deluje na podroéju

Upravne enote Maribor. ki ima 153.000 prebivalcev in obsega 360 km? ter zajema naslednje obéine:

1. Mestna obéina Maribor.

2. Obéina Raée-Fram,

3. Ob¢ina Hoée-Slivnica.

4. Obéina Starge.

5. Obéina Miklavz na Dravskem polju.
6. Obéina Duplek.

E

. Del obéine Pesnica-naselja Draguéova, Pernica Lozane, Vosek Vukovje in del Kusernika.

Uporabniki so posamezniki in druzine v materialni stiski., otroci in mladostniki s tezavami v
odraséanju. otroci prikraj$ani za normalno druzinsko zivljenje. ljudje s tezavami v medsebojnih
odnosih. osebe. ki prezivljajo nasilje. brezdomei. obéani v ¢asu prestajanja zaporne kazni in po njej.
starostniki. ki ne zmorejo skrbeti zase. ljudje s tezavami v dusevnem zdravju in drugi. ki rabijo pomoé
in podporo za resevanje svojih stisk. V dejavnost centra sodi med drugim tudi varstvo starejsih. kjer

starejsim osebam nudijo pomo¢ pri resevanju razliénih tezav. kot npr.:

! Kot evidentirane (aktivne) prosnje so prikazane vse popolne sprejete proénje za katere dom void postopek po veljavnem Pravilniku
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e pomo¢ pri resevanju osebnih tezav v obliki prve socialne pomoéi ali osebne pomoéi kot
svetovanje. vodenje ali urejanje,

e pomo¢ pri redevanju tezav v medgeneracijskem odnosu,

e pomo¢ pri odhodu v domsko varstvo.

e pomo¢ priresevanju tezav v partnerskem odnosu.

e pomo¢ pri urejanju prezivninskih zadev.

e pomo¢ pri urejanju pravic do denarnih pomoéi, plaéil in subvencij.

e pomo¢ pri ureditvi morebitnega doplaéila oskrbnih stroskov,

e pomo¢ pri ureditvi druzinskega pomoénika.

e pomo¢ uporabnikom s tezavami v dudevnem zdravju (17).

Javni socialnovarstveni zavod Center za pomo¢ na domu Maribor je konec leta 2001 ustanovila
Mestna obéina Maribor z namenom zagotovitve izvajanja javne sluzbe pomoéi druzini na domu v
obliki neposredne socialne oskrbe upravic¢enca v primeru invalidnosti. starosti ter v drugih primerih,
ko socialna oskrba na domu lahko nadomesti institucionalno varstvo. Zavod je z delovanjem pricel
2002. sprva s sedezem na Ljubljanski ulici 4. nato na Partizanski 12: maja 2017 se je zavod preselil
v nove poslovne prostore na Trubarjevi ulici 27 (ob mestnem parku). kjer ima danes ustrezne
prostorske kapacitete in moznosti. predvsem pa zelo pomembno dostopnost za uporabnike, za

izvajanje osnovne dejavnosti in spremljajoéih programov (29).

V Mariboru so aktivni medgeneracijski centri. ki so namenjeni vsem prebivalcem. ciljno pa se v
njih izvajajo aktivnosti. ki povezujejo med seboj razliéne generacije. V slednjih se izvajajo programi.
ki odgovarjajo na potrebe starejsih in dvigujejo kakovost zivljenja starejsih, omogoéajo vkljuéenost
v socialno okolje. povezujejo generacije in spodbujajo solidarnost med njimi ter spodbujajo

medgeneracijsko prostovoljstvo in uéenje (31).

Slovenska univerza za tretje zivljenjsko obdobje opravlja svoje poslanstvo izboljsanja zivljenja
starejsih in skupnosti na temelju podpiranja in omogoéanja dejavnosti starejsih v kulturi. svetovanja
za aktivno staranje. prispevanja k ustvarjanju medgeneracijskih praks in povezav. spodbujanja

izobrazevanja starejsih in ustvarjanja pogojev za veéjo vkljuéenost starejsih v druzbo (28).

Medgeneracijsko drustvo za samopomo¢ Drava je prostovoljno in nevladno humanitarno drustvo,
ki deluje na podroé&ju socialnega varstva in izvaja programa »Skupine starih ljudi za samopomoé« in
»Medgeneracijskega tabora«. V svoje aktivnosti vkljuéuje predstavnike vseh generacy in skozi

pogovor v manjsih skupinah. skupnim delom v ustvarjalnih delavnicah ter izmenjavo izkusenj. znanj
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in stalis¢ skusa ustvariti pogoje za uéenje in prenadanje elementov samopomoéi in medsebojnega
razumevanja. pomo¢ mladih pri vsakodnevnih opravilih za stare ter sprejemanje ljudi takénih kakrini

so (30).

Cilj razvijanja obstojeéih in uvajanja novih kakovostnih in uéinkovitih socialnovarstvenih programov
i storitev za starejée v Mariboru zasledujejo tudi druge nevladne organizacye (humanitarne,
invalidske. druitva upokojencev..). ki s pestro mrezo ponudbe pristopajo k usposabljanju druzine s
starim ¢lovekom. spodbujanju organiziranega medgeneracijskega prostovoljstva, z aktivnostmi za

zmanjéevanje tveganja revicéine, za povecevanje socialne vkljuéenosti.
5.2 Izvajalci na podroc¢ju zdravstvenega varstva starostnikov v Mestni ob¢ini Maribor

Zdravstveno dejavnost v Mariboru izvajajo javni zdravstveni zavodi. koncesionarji in zasebniki.

Univerzitetni klini¢ni center Maribor 1zvaja za velik del severovzhodne Slovenije z okoli 250.000
prebivalei sekundarno in terciamo zdravstveno dejavnost (18). Cakalne dobe za operacijo kolena na
dan 5. 7. 2017 znasajo 453 dni. za operacijo kolka 321 dni. medtem ko za nekatere posege. kot npr.
perkutana transluminalna angioplastika (PTA). koronarografija in operacya krénih zil. imajo
mariborski ob¢ani najdaljdo ¢akalno dobo v drzavi, in sicer 135 dni za prvo. 435 dni za drugo ter

1099 dni za treto intervencijo (19).

Zdravstveni dom dr. Adolfa Drolca Maribor izvaja za obéane Maribora primarno zdravstveno
dejavnost v petnajstih dislociranth ambulantah v mestni obéini. Zdravstveno dejavnost izvaja tudi za
11 drugih obéin - soustanoviteljic zavoda (18). Ena enota zdravstvenega varstva naj b1 sicer pokrivala
potrebe do max.50.000 prebivalcev (20).

Zdravstveno dejavnost na primarni ravni opravlja v Mariboru 89 splodnih in druzinskih zdravnikov,

v Rusah 5. v Pesnici pa 2 (21).

V Mariboru deluje 31 zasebnih ambulant splosne/druzinske medicine s koncesijo (seznam vseh
izvajalcev je dostopen na:
http:/www.zzzs.si/zzzs/pao/izvajalei.nsf Krovnilsk?SearchView&Querv=(%35BDejavnostSif%5D=

X302001)*AND+(%5BOE%5D=*Maribor)&OE=MB&Count=700&SearchOrder=4. (22).

Stevilo zdravnikov na 10.000 prebivalcev je bilo leta 2013 v Sloveniji 27.3. v Podravjui pa 26.1 (23).
S tem povprecjem se Slovenija uvrica v spodnjo tretjino OECD drzav (24).
Podatk: o glavarini z dne 31. 5. 2013 kaZejo. da je trenutno na enega druzinskega zdravnika v

Sloveniji opredeljenih okoli 1.800 oseb oziroma 2500 glavarinskih koliénikov. Cilj ministrstva za
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doseganje kakovosti in varnosti zdravstvene oskrbe na primarni ravni v obdobju 2014-2018 je
zagotoviti 1.500 prebivalcev oziroma 2000 glavarinskih koliénikov na enega druzinskega zdravnika
Q7).

Po podatkih ZZZS na dan 28. 2. 2017, v Mariboru (UE Maribor, UE Pesnica in UE Ruse) ima
izbranega osebnega zdravnika 20.643 oseb starith med 65 — 74 let in 15.686 starih nad 74 let.

Nacionalni institut za javno zdravje (NIJZ) - obmoé¢na enota Maribor (ena izmed devetih), deluje
na podroéju socialnomedicinske, higienske, epidemioloske in zdravstveno-eckoloske dejavnosti.
Poslanstvo NIJZ-ja je proucevanje. varovanje/ohranjanje in zvidevanje ravni zdravja prebivalstva
Podravja s pomo¢jo preventivnih ukrepov. Med drugim NIJZ opravlja tudi zdravstvene storitve. ki
jih financira Zavod za zdravstveno zavarovanje Slovenije (ZZZS). in sicer upravlja in deloma izvaja
drzavni program presejanja za zgodnje odkrivanje raka in predrakavih sprememb debelega érevesa
in danke (SVIT). koordinira izvajanje preventivnih programov na primarni ravni. izvaja zdravstvene
storitve, ki se nanasajo na zagotavljanje neprekinjene preskrbe s cepivi in imunoglobulini v RS ter

nekatere druge naloge preventivnega zdravstvenega varstva na terciarni ravni (32).

Mariborske lekarne Maribor. imajo v svoji sestavi v mariborski obéini deset lekam. V mestu deluje

e 6 zasebnih lekarn (18).

6. PREGLED OVIR ZA KORISCENJE STORITEV S STRANI STAREJSIH

Identificirali smo deleznike v Sloveniji. ki delujejo na podroéju aktivnega in zdravega staranja ter
med njimi izvedli anketo (17 sklopov vprasanj). Vprasalnik je izpolnilo 25 sodelujoéih v Podravju,
sicer 507 vseh skupaj. Z analizo vprasalnikov smo dobili vpogled v stanje na podroéju staranja ter
prepoznali kljuéne ovire za koris¢enje storitev s strani starejéith. Zaradi majhnega $tevila anketirancev
v Podravju rezultate ankete moramo interpretirati zelo previdno. vendar na podlagi odgovorov lahko

sklepamo. katera so tista podro¢ja, kamor bo v prihodnje potrebno usmerjati veé pozornosti.
6.1 Rezultati ankete

Delezniki so v anketi izmed kljuénih tem. ki so povezane s starejsimi. kot najpomembne;jse izpostavili
naslednje (Graf 1):

- dobro duievno zdravje. demenco ter prepre¢evanje dusevnih moten;.

- finanéna preskrbljenost starejsih ter

- bivalno okolje. prilagojeno starejsim.

Kot pomembne so izpostavili tudi:
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- nasilje nad starejSimi.

- prepreéevanje poskodb.

- dostopnost zdravstvenih in zobozdravstvenih storitev,
- prehrana in telesna dejavnost.

- socialni kapital ter

- tvegano in $kodljivo pitje alkohola.

Zelo podobni so bili rezultati ankete v drugih slovenskih regijah (33). Med temami. ki so jih delezniki

v Podravju izpostavili kot pomembne in zelo pomembne. izstopata finanéna preskrbljenost starejsih

ter tvegano in $kodljivo pitje alkohola. V veéini drugih slovenskih regij sta bili ti dve temi na lestvici

pomembnosti uvriéeni nekoliko nizje.

Kljuéne teme, povezane s starejsimi
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Graf 1: Prikaz rezultatov vprasanja »Nastete so sploine kljuéne teme, povezane s starejsimi. Prosimo vas, oznacite, koliko

s0 te teme pomembne za kvaliteto Zivljenja in delo s starejdimi«.

Veéina vprasanih (veé kot 90 %) se strinja. da se nasa druzba hitro stara in. da staranje druzbe

predstavlja za Slovenijo velik problem. Prav tako menijo. da na spremembe. ki jih prinasa staranje

populacije. nismo dobro pripravljeni (Graf 2). Rezultati znotraj Podravja se bistveno ne razlikujejo

od slovenskega povpreéja (33).
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Staranje in starejsi v nasi druzbi
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Graf 2: Prikaz rezultatov vpradanja »Prosimo vas. oznaéite, v kolikini mer se strinjate z navedenimu trditvami, ki se
nana$ajo na staranje in stareje v nasi druzbi«.

Delezniki menijo, da v nasem okolju obstajajo primeri fiziénega. psihiénega in finanénega nasilja nad

starostniki. vendar je to pogosto zamoléano. 86 % vprasanih se strinja. da smo v nasi druzbi premalo

pozorni na razliéne oblike diskriminacije starejsih. Prepoznavajo pomanjkanje dobro razvite mreze

programov za pomo¢ in samopomo¢ pri prepoznavanju in zdravljenju depresije starejsih. Prav tako

menijo. da v regiji ne obstaja dovolj programov za dementne in njihove svojce.

Kakovost zZivljenja starejsih
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Graf 3: Pnkaz rezultatov vprasanja »Navedene so trditve, ki se nanasajo na kakovost zivljenja starejsih in njthovo
dusevno zdravje. Prosimo vas, oznaéite. v kolikini men drzijo za starejSe. ki jih vi poznate. z njimu delate,
sodelujete 1pd. v vasi regiji.«
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Pr1 vpradanju. ki se je nanadalo na zdravstvene in socialne storitve za starejde. je 73 % vprasanih
odgovorilo. da starejéi. ki 1majo veé kroniénih bolezni. lahko kljub temu Zivijo aktivno in zdravo.
Glede ocene precepljenosti starejéith proti gripi nismo dobili jasnega odgovora: nekateri delezniki
menijo. da se starejsi redno cepijo, drugi pa. da ne. Velika ve¢ina vpradanih ima obcutek. da premalo
ve o demenci in inkontinenci. strinja pa se. da je prepreéevanje padeev pri starostnikih stroskovno
bolj u¢inkovito kot zdravljenje. Jemanje veé razliénih zdravil se jim zdi problematiéno. prav tako

menijo, da je zdravstvena pismenost® starejsih v nasi regiji nizka (Graf 4).

Zdravstvene in socialne storitve za starejse
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Graf 4: Pnkaz rezultatov vprasanja »Navedene so trditve, ki se nanasajo na (preventivne) zdravstvene in socialne storitve
za starejie. Prosimo vas, oznacite, v kolikim mer: drzyjo za starejSe, ki jih vi poznate, z njimu delate, sodelujete
1pd.« * Zdravstvena pismenost pomeni veséine in znanja, ki so potrebna za razumevanje bolezni in zdravljenja
ter moznosti uéinkovite orientacije in delovamja znotraj zdravstvenega sistema.

S trditvijo. da imajo starejsi v okolju. kjer bivajo. veliko tezav zaradi stopnic. se strinjajo vsi delezniki,

ki so sodelovali v anketi. Prav tako se v veé kot 95 % strinjajo. da prijazna bivalna in prometna

infrastruktura podaljsuje samostojno zivljenje starejéith. V nekoliko nizjem odstotku se strinjajo. da

so javne storitve v nasem okolju lahko dostopne za starejie (Graf 5).
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Notranje in zunanje okolje, v katerem bivajo starejsi
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Graf 5: Prikaz rezultatov vprasanja »Navedene so trditve, ki se nanasajo na notranje in zunanje okolje, v katerem bivajo
starejéi. Prosimo vas, oznaéite, v kolikini meri drzijo za starejde, ki jih vi poznate, z njimu delate, sodelujete ipd.«

Delezniki se strinjajo. da so v Podravju na voljo razliéni programi izobrazevanj in vsezivljenjskega
uéenja ter. da so dostopmi za stargjde. Pri vprasanju. ali so t1 program dosegljivi za starostnike 1z
finanénega vidika. so bila mnenja mefana. oziroma se sodelujoéi niso mogli opredeliti. Podobne
rezultate smo dobili tudi pri vprasanjih v zvezi z dejanskim udelezevanjem starejsih v razliéne oblike
izobrazevanja. sodelovanju starejéih pri odlo¢anju v lokalni skupnosti ter v lastni druzini. Veéina
deleznikov pa meni. da starostniki po upokojitvi pogosto opravljajo prostovoljno delo preko
dobrodelnih organizacij ter tudi neformalno prostovoljno delo. kot je skrb za vnuke. sorodnike, sosede

ali druge pomoéi potrebne starejée (Graf 6).

Socialni kapital in finanéno stanje starejsih
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Graf 6: Prikaz rezultatov vpradanja »Navedene so trditve, ki se nanaSajo na soc. kapital in finanéno stanje starejiih.
Prosimo vas, oznacite, v kolikim merni drZijo za starejde, ki jih vi poznate, z njinu delate, sodelujete v vasi regiji«.

* Prostovoljno delo m musljeno samo kot formalno. preko dobrodelmh organizaci. ampak je musljeno tudi kot
neformalno: skrb za vnuke. sorodnike. sosede ali druge pomo¢i potrebne starejse.
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Delezniki menijo. da se finanéni status starejéih ob odhodu v pokoj poslabia. pri nekaterih celo do te
mere. da nimajo dovolj finanénih sredstev za osnovne zivljenjske potrebe (hrana, obleka. prevoz).
Velika veéina sodelujoéih v anketi se s trditvijo. da poslabsanje ckonomskega statusa ob upokojitvi
$e dodatno pripomore k socialni izklju¢enosti. popolnoma strinja oziroma strinja (Graf 7).

Socialni kapital in finanéno stanje starejsih 2
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Graf 7: Prikaz rezultatov vprasanja »Navedene so trditve, ki se nanasajo na socialm kapital in finanéno stanje. Prosimo
vas, oznacite, v kolikini men drzijo za starejSe, ki jih vi poznate. z njinu delate, sodelujete 1pd. v vasi regyi«.

9 % vprasanih meni. da starejSe Zzenske uzivajo preveé alkohola ter 32 %, da je skodljivo pitje
alkoholnih pija¢ tezava predvsem starejsih moskih. Delezniki menijo. da se starostniki zavedajo
skodljivosti alkohola. vendar se tisti. ki prekomermno pijejo. ne odloéajo za zdravljenje. Rezultati so
pokazali. da je kajenje problem med starejsimi in delezniki se strinjajo. da je opuiéanje kajenja
koristno tudi v starosti (Graf 8).

Raba alkohola in tobaka pri starejsih
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Graf 8: Pnkaz rezultatov vprasanja »Navedene so trditve, ki se nanasajo na rabo alkohola in tobaka pni starejsih.
Prosimo vas, oznaéite, v kolik$ni merni drzyjo za starejSe. ki jih vi poznate, z njinu delate, sodelujete 1pd «.
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Idejo o lokalni informacijski toéki bi kot reditev za seznanjenje novih upokojencev o obstojeéih
aktivnostih podprlo 86% sodelujoéih. Glede tega, v kateri instituciji bi informacijska to¢ka lahko
delovala. so bila mnenja mesana. Podobno velja tudi za oceno obstojeéih storitev. namenjenih

upokojencem v Podravju (Graf 9).

Informacijske tocke v lokalnih skupnostih
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Graf 9: Prikaz rezultatov vprasanja »Prosimo vas, oznaéite stopnjo vasega strinjanja s spodnjimu trditvami«.

7. PREDLOGI UKREPOV

Ukrepi. ki bodo podlaga za ukrepanje in sprejemanje strokovnih in politiénih odloéitev Mestne
obéine Maribor kakor tudi za ume3iéanje programov v finanéne naérte Mestne obéine Maribor
prihodnjih letih.

e zagotavljanje spodobnih pokojnin in socialnih prispevkov kar bo pripomoglo zmanjsevanju
revééine in naraséajoce izkljuéenosti.

e poudarjati pomen vsezivljenjskega ucenja in izboljsati dosegljivost le-tega vsem
zainteresiranim,

e zagotovitev pogojev za vkljuéevanje starejdih tako na trg dela (npr. mentorstva) kot tudi
aktivno in dejavno v skupnost (civilno in politiéno udejstvovanje). spodbujati prostovoljstvo
in socialno podjetniitvo.

e podpiranje medgeneracijskega sodelovanja v skupnosti. predvsem skozi sofinanciranje
NVO in drustev,

e spodbujanje delodajalcev za izvajanje predupokojitvenih aktivnosti posredno prek
zagotavljanja pogojev za delo izvajalcem teh vsebin — Andragoski Zavod. PRIZMA 50+)
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e izboljsanje dostopnosti in kakovosti primarne zdravstvene oskrbe. predvsem z veanjem
Stevila druzinskih zdravnikov in spodbujanjem skupnostnega pristopa.

e spodbujati udelezbo starejiih v preventivne programe in programe krepitve zdravja. zlasti na
podro¢ju dusevnega zdravja (zagotovitev prostorov za delovanje posvetovalnic...) in telesne
dejavnosti,

e ustanovitev in vzdrzevanje info-tocke (pr1 obéini ali ustrezni organizaciji)

e prilagajanje grajenega prostora in infrastrukture rasto¢im potrebam starejsih in s tem
manjianja pritiska na institucionalno oskrbo in ve¢anje deleza oskrbe na domu.

e smiselno izboljdati zmogljivosti in kakovost storitev DSO ter zagotoviti Siritev mreze v
primeru nujnih potreb, sicer zagotavljati pogoje za ¢im daljse bivanje starejiih v lastnem
okolju.

e izboljsanje dostopnosti zdravstvene oskrbe na sekundarni in tercialni ravni. z veéim
zaposlovanjem zdravstvenega kadra ter uporabo sodobne medicinske opreme, kar b1 skupaj

prispevalo h krajdanju éakalnih dob.

8. ZAKLJUCEK

Demografski podatki in analiza socialno-ekonomskega stanja na mariborskem obmo¢ju kazejo na to.
da se bo obstoje¢a nezadostna ponudba storitev socialnega in zdravstvenega varstva starostnikom v
MOM v prihodnje $e okrepila. saj. glede na trenutno stanje. lahko pri¢akujemo poveéano
povprasevanje po le-teh.

Polozaj starostnikov in moznosti za zdravo staranje so v Podravju sicer bolj ali manj primerljivi z
ostalimi slovenskimi regijami. vendar ostaja slaba zdravstvena pismenost starejsih. kar pomeni. da
posamezniki tezje poiséejo informacije o programih. v katere bi se zeleli vkljuéiti. Poleg tega obstaja
tudi ve¢ potreb po dobrih. dostopnih in dosegljivih programih vsezivljenjskega izobrazevanja ter
preventivnih programih za izboljdanje dusevnega zdravja in telesne dejavnosti. Nenazadnje obstaja
slabse finanéno stanje starejsih, kar lahko pomeni man;j priloznosti za vkljuéevanje v skupnost.
Glede na to. da so starostniki heterogena skupina - tako z vidika zdravstvenega stanja. kot z vidika
naéina zivljenja. izobrazbe. socialne kohezije. miselnosti - je potrebno kompleksnejse ukrepanje.
tako na lokalni kot na nacionalni ravni. da bi zajeli razli¢nost in medsebojno povezanost vseh teh
razliénih dejavnikov. Priloznost za to je ze sprejeta Strategija dolgozive druzbe, ki ponuja smemice
za izboljsanje kakovosti zivljenja starejsih. Kmalu se priéakuje tudi sprejem novega Zakona o
dolgotrajni oskrbi (javna razprava poteka), ki ponuja nove, sodobne resitve za tiste. ki zase ve¢ ne

morejo skrbeti sami in za njihove svojce.

Nacionalni inititut za javno zdravje, OE Manbor, november 2017
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MESTNA OBCINA MARIBOR
KABINET ZUPANA
Sluzba za delovanje mestnega sveta
Ulica heroja Staneta 1, 2000 Maribor

Stevilka: 01300-150/2017
Datum: 4. januar 2018

NIJZ OE MARIBOR
dr. Olivera Stanojevic

ZADEVA: IZPIS SKLEPOV 31. SEJE MESTNEGA SVETA MESTNE OBCINE
MARIBOR

Mestni svet Mestne obcine Maribor je na svoji 31. seji, 21. decembra 2017, obravnaval tocko
dnevnega reda

VARSTVO STAREJSIH V MESTNI OBCINI MARIBOR
GMS - 572

in sprejel naslednje SKLEPE

16. SKLEP:
Mestni svet Mestne obcine Maribor se je seznanil in potrdil gradivo Varstvo starejSih v
Mestni obcini Maribor.

17. SKLEP: (prediog NLS)
Mestna obéina zaéne s pripravami za vzpostavitev informacijske tocke, ki bo v celoti
pokrivala podrocje starejsih v Mestni ob¢ini Maribor.

18. SKLEP: (predlog SMC)

Mestni svet Mestne obcine Maribor poziva Zupana, da v roku enega meseca imenuje
skupino strokovnjakov, ki bo pripravila izvedbeni naért na podrocju socialnega
varstva 2018-2022 v mestu Maribor.

Vodja Sluzbe za delovanje mestnega sveta
Rosana KLANCNIK, univ. dipl. prav
./

7

X [ QANCAANS—
Poslano po e. posti:
- naslovniku
- urad za vzgojo in izobrazevanje, zdravstveno,
socialno varstvo in raziskovalno dejavnost

- kabinet Zupana
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MESTNA OBCINA MARIBOR
Kabinet zupana
Sluzba za delovanje mestnega sveta

Stevilka: 01300-150/2017
Datum: 14. december 2017

Na podlagi 27. ¢lena Statuta Mestne ob¢ine Maribor (MUV 5t. 10/2011 in 8/2014)

SKLICUJEM
31. SEJO MESTNEGA SVETA MESTNE OBCINE MARIBOR,
Kl BO V CETRTEK, 21. decembra 2017, ob 16. uri,
v prostorih Mestne obcine Maribor, Ulica heroja Staneta 1,
Dvorana generala Rudolfa Maistra

z naslednjim predlaganim dnevnim redom:

Otvoritev seje in ugotovitev sklepcnosti
Obravnava in sprejem dnevnega reda

Potrditev zapisnika 30. seje mestnega sveta Mestne obcine Maribor (predlog zapisnika)

Pobude in vprasanja svetnic/svetnikov

GO O .

Predlog za potrditev mandata nadomestnemu ¢lanu Mestnega sveta Mestne obcine Maribor —
GMS - 579

6. Predlog za podajo mnenja o kandidatki za imenovanje ravnateljice javnega vzgojno-
izobrazevalnega zavoda OS Slava Klavora Maribor GMS - 580

Predlog za podajo soglasja k imenovanju direktorja Mariborske razvojne agencije GMS - 581

Sklep o ukinitvi statusa grajenega javnega dobra lokalnega pomena GMS - 577

9. Varstvo starejsih v MOM — Naslovnica gradiva s predlogom sklepa GMS — 5§72

e Priprava strokovnih podlag za informiranje lokalne politike in kljuénih deleZnikov na
podrocju varstva GMS - 572
Strategija dolgozive druzbe GMS — 572
Regijski izvedbeni naért na podrogju socialnega varstva 2017-2020 za obmocje
Podravske regije GMS - §72

10. Poroéilo o delu Centra za pomo¢ na domu - naslovnica gradiva s predlogom sklepa GMS - 573
e Porocilo o delu Centra za pomoc¢ na domu Maribor za leto 2016 (poslovno porocilo) GMS
=573
e Polletno porocilo Centra za pomo¢ na domu Maribor v letu 2017 (1.1.2017 do 30.6.2017)
GMS - 573
e Strategija razvoja Centra za pomo¢ na domu Maribor GMS - 573
e  Zapisnik 20. seje odbora MS MOM za socialo in zdravstvo GMS - 573

11. Odlok o spremembah in dopolnitvah Odloka o ustanovitvi javnega zavoda Zdravstveni dom dr.
Adolfa Drolca Maribor - prva obravnava GMS - 576

12. DIIP — Rekonstrukcija dela pritli¢ja objekta Zdravstvenega doma Maribor v Sodni ulici 13 —
Okulistika - naslovnica gradiva s predlogom sklepa in obrazlozZitvijo GMS - 575
e Vsebina DIIP-a GMS - 575
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13. Odlok o spremembah in dopolnitvah Odloka o prostorskih ureditvenih pogojih za srediste
ureditvenega obmocja Peker — druga obravnava GMS - 554

14. Odlok o spremembah in dopolnitvah Odloka o prostorsko ureditvenih pogojih za obmoéje
urbanisticne zasnove mesta Maribor — prva obravnava GMS - 569

15. Odlok o spremembah in dopolnitvah Odloka o obéinskem podrobnem prostorskem naértu za del
obmocja 012 v Dogo$ah — prva obravnava GMS - 570
« dopolnitev odloka in staliS¢a do podane pripombe iz javne razgmitve H GMS - 570

16. Odlok o obinskem podrobnem prostorskem naértu za del obmoéja Rotovz S-5 (stanovanjsko
obmocje ob Bezenskovi ulici) — prva obravnava GMS - 571

17. Odlok o spremembah in dopolnitvah Odloka o ustanovitvi javnega socialno varstvenega zavoda
Center za pomo¢ na domu Maribor — druga obravnava GMS - 5§55

18. Porotilo o realizaciji sklepov mestnega sveta v obdobju od 30.10.2014 do 30.11.2017 GMS - 578

edlogi za sSiritev dnevnega reda (ze juceni v predlog dnevnega reda

GMS - 576 Odlok o spremembah in dopolnitvah Odloka o ustanovitvi javnega zavoda Zdravstveni
dom dr. Adolfa Drolca Maribor - prva obravnava

GMS - 577 Sklep o ukinitvi statusa grajenega javnega dobra lokalnega pomena
GMS - 578 Porocilo o realizaciji sklepov metnega sveta v obdobju od 30.10.2014 do 30.11.2017

GMS - 579, 580 in 581 predloge komisije za mandatna vprasanja, volitve in imenovanja prejmete
naknadno

ZUPAN
MESTNE OBCINE MARIBOR
dr. Andrej FISTRAVEC, I.r.
VABLJENI:
* mestni svet
e kabinet Zupana
e porocevalci

* vodje uradov in sluzb Mestne uprave MOM
OBVESCENI:

e tajnistva MC in KS

» direktorji javnih podjetij, mestni mladinski svet

* Skupnost obéin Slovenije, sredstva javhega obvesc¢anja
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7 Obmocna enota Murska Sobota

7.1 Porocilo o dogodku Regijsko sre¢anje »Zdravo in aktivno staranje 2017«

(Pripravil: Martin Ranfl)

Macionalni institut
za javno zdravje

V ponedeljek 28.8.2017 je na obmocni enoti Nacionalnega instituta za javno zdravje v Murski
Soboti potekalo redno leto srecanje deleznikov v regionalni mrezi, ki se ukvarja s populacijo
starejSih odraslih ter zdravim in aktivnim staranjem. V okviru sre¢anja sta predstavnica
Ministrstva za zdravje Tatjana Buzeti in predstavnik Ministrstva za delo, druZino, socialne
zadeve in enake moZnosti mag Davor Dominkus predstavila Strategijo dolgoZive druzbe in
predlog zakonskih resitev Zakona o dolgotrajni oskrbi. UdeleZenci so izvedeli veliko informacij
o tematiki, gosta pa sta odgovorila tudi na stevilne dileme in vprasanja, ki so se pojavile ob

»Zdravo in aktivno staranje 2017«

predstavitvah.

Sreéanje je Se okrepilo mrezo deleznikov in prispevalo k Se tesnejSemu medsebojnemu
sodelovanju v skrbi za zdravo in aktivno staranje ter boljSe zdravje starejsih odraslih v Pomuriju.

V Murski Soboti, 31.8.2017

Pripravil:

POROCILO O DOGODKU

Regijsko srecanje

Martin Ranfl dr. dent. med., spec.

Nekaj utrinkov:

Obmocna enota
MURSKA SOBOTA

Ulica arhitekta
Novaka 2b
SI-9000 Murska
Sobota
t+38625302110
f+386153021 11

WWW.nijz.si
info@nijz.si

ID DDV: SI
44724535

TRR:
011006000043188
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Nacionalni institut
za javno zdravje

Obmocna enota
MURSKA SOBOTA

Ulica arhitekta
Novaka 2b
SI-9000 Murska
Sobota
t+38625302110
f+386 15302111

WWw.nijz.si
info@nijz.si

ID DDV: SI
44724535
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011006000043188
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8 Obmocna enota Nova Gorica

8.1 Regijsko porocilo o opravljenem delu za leto 2017
(Pripravili: Petra Kravos, Marko Stanta, Marko Vudrag)

VDDN
JAVNOZDRAVSTVENI PRISTOPI V MEDSEKTORSKIH
POLITKAH

Regijsko porocilo o opravljenem delu za leto 2017
NIJZ Obmocna enota Nova Gorica

Pripravili: Petra Kravos, Marko Stanta, Marko Vudrag

Nova Gorica, december 2017
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Plan dela NIJZ OE Nova Gorica

Plan aktivnosti: JZ v medsektorskih politikah — Aktivno in zdravo staranje na lokalni
ravni

Aktivnost Rezultat/lzdelek Rok Odgovorna oseba Sodelavci
Sestanek ob Marko Stanta Marko Vudrag
vzpostavitvi Zapisnik sestanka Petra Kravos
Veégeneracijskega Predlog programa za februar 2017
centra Goriske VGC
Delovno srecanje Marko Stanta Marko Vudrag
izvajalcev Zapisnik srecanja Petra Kravos
zdravstvenih in | Predlog ukrepov maj 2017
socialnih
programov
Izvedba regijskega Petra Kravos — Marko Vudrag
povezovalnega .. nadomesca Andrejo Marko Stanta
Porocilo dogodka .

dogodka na temo . .. oktober 2017 Mezinec

. Evalvacija in porocilo
dolgotrajne oskrbe november 2017
. . o evalvaciji
in v povezavi s
sprejeto strategijo

Obseg dela notranjih kadrov v clovek-dneh / urah.

Ime in priimek Obseg dela v clovek dneh Obseg dela v clovek dneh Obseg dela v clovek dneh
2015 2016 2017
(LETO 1) (LETO 2) (LETO 3)

Andreja Mezinec —|44 97 (OE +CE) 44 (OE)

nadomesca Petra

Kravos

Marko Stanta 26 (OE) 26 (OE)

Marko Vudrag 26 (OE) 26 (OE)
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Porocilo o delu

Prvo polletje

e Razposiljanje koledarjev in kartic med deleznike

ZD Ajdovscina 20
NVO & obcina Ajdovscina 10
NIJZ OE NG 14
DU Severne Primorske 31
NVO & obcina Miren Kostanjevica 10
ZD Nova Gorica 32
NVO & obcina Rence Vogrsko 10
NVO & obcina MONG 20
NVO & ob¢ina Sempeter Vrtojba 10
NVO & obcina Kanal 10
NVO & obcina Brda 10
NVO & obcina Tolmin 10

e Objavljen prispevek ter rezultati vprasalnika »lzzivi staranja v regijah« v strokovni
monografiji Javnozdravstveni pristopi v medsektorskih politikah — izzivi aktivnega in
zdravega staranja v Sloveniji na regijski ravni

e Razdeljena AHA.si gradiva (plakati, letaki) novoustanovljenemu Vecgeneracijskemu
centru Goriske

e Skupni sestanek ob vzpostavitvi Vecgeneracijskega centra Goriske: priprava zapisnika,
priprava predloga programa regijske medsektorske mreze deleznikov, na podrocju
aktivnega in zdravega staranja ter ohranjanja in krepitve zdravja za ranljive skupine
prebivalcev, z namenom povezovanja in usklajevanja socialnih in zdravstvenih
programov v enovito, u¢inkovitejSo celoto

e Seznanitev z kazalnikom blagostanja v kasnejSem Zivljenju, objavljenem na spletni
strani staranje.si in posredovanje prispevka identificirani mrezi deleznikov v regiji

e Organizacija in izvedba delovnega srecanja izvajalcev zdravstvenih in socialnih
programov na primarni ravni, v okviru skupnostnega pristopa socialno-zdravstvenih
problematik kroni¢no bolnih, starejsih, invalidnih in/ali socialno izkljuenih: priprava
zapisnika z izdelanimi sklepi

e UdeleZba na rednem sestanku naloge v Ljubljani

Drugo polletje
e Priprava osnutka programa za izvedbo regijskega sre¢anja in komunikacija s
predavatelji (Obdina Ajdovscina, MZ, MDDSZ, Obcina Miren-Kostanjevica, ZD

Ajdovscina, CSD Ajdovscina, Zavod Pristan, Karitas Ajdovscina)
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Izvedba 3. regijskega povezovalnega dogodka lzzivi staranja v severno primorski regiji
z naslovom »Vloga NVO pri dolgotrajni oskrbi v lokalni skupnosti«: rezervacija dvorane,
priprava vabil in programa, razposiljanje, sprejem prijav, povezovanje sodelujocih
predavateljev in uskladitev tem, ureditev pogostitve, priprava potrdil, priprava izjave
za medije, priprava porocila in evalvacije sre¢anja

Udelezba na sestanku glede ustreznosti prehrane v DSO-jih in dogovorjeno
sodelovanje pri vzpostavitvi sistema internega nadzora prehrane v DSO-jih
Seznanitev z znanstvenim ¢lankom »lzzivi staranja po mnenju deleznikov v posameznih
slovenskih regijah«

Posredovano obvestilo vsem deleznikom v regiji o javni razpravi Zakona o dolgotrajni
oskrbi in obveznem zavarovanju za dolgotrajno oskrbo

UdeleZzba na dveh sestankih naloge v Ljubljani

Priprava letnega porocila o izvedbi nalog na OE Nova Gorica
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Priloge

Priloga 1: 3. regijsko srecanje lzzivi staranja v severno primorski regiji

Obcina Ajdovscina je v sodelovanju z NIJZ OE Nova Gorica 25.10.2017 organizirala 3. regijsko
srecanje 1ZZIVI STARANJA V SEVERNO PRIMORSKI REGUI. Srecanje je bilo organizirano z
namenom predstavitve sistemske ureditve dolgotrajne oskrbe in nedavno sprejete Strategije
dolgozive druzbe. Velik poudarek sre¢anja je bil namenjen viogi neformalnih oskrbovalcev ter
iskanju resitev na podrocju neformalne oskrbe v lokalni skupnosti.

Neformalna oskrba je podrocje, ki je v dolgotrajni oskrbi velikokrat prezrto ali slabo urejeno.
Neformalni/druZinski oskrbovalci s svojim doprinosom k oskrbi starejsih ljudi pomembno
razbremenijo zdravstvene sisteme, v sistemu oskrbe pa so precej neviden in pogosto ranljiv
¢len. UdeleZenci so bili ob zaklju¢ku srecanja povabljeni k izmenjavi mnenj, iskanju predlogov
in reSitev kako izboljsati status, delovne pogoje in privliacnost oskrbovanja starejsih ljudi.

UdelezZenci srecanja so podali in predlagali naslednja mnenja ter sklepe:

e Spremljanje demografske strukture prebivalstva napoveduje resno povecanje starejsih
oseb, ki bodo potrebne dolgotrajne oskrbe in pomodi drugih, zato bo prav gotovo
neformalna oskrba tista, ki jo bo starejSi posameznik najprej delezen.

e Z namenom, da se Strategijo dolgozive druzbe lahko sproti implementira v druzbo in
nudi pomoc tistim, ki so pomoci potrebni je v prihodnosti nujno sodelovanje s Svetom
za dolgozivo druzbo ter medgeneracijsko soZitje.

e Podrocje dolgotrajne oskrbe dobiva v druzbi vse vidnejSo vlogo in bo v prihodnje
predstavljalo poglavitno nalogo vseh deleznikov v druzbi.

e Celostna podpora bolnikom, starejSim, marginalnim in drugim, ki bodo pomodi
potrebni naj bo v prihajajoci druzbi obvladljiva resni¢nost. Za to so vsekakor potrebni
nekateri predpogoiji: kadri, infrastruktura, denar in znanje.

e Primere dobrih praks neformalne oskrbe v lokalnih skupnostih je potrebno vzpodbujati
in podpirati, tudi skozi prakse Zdravstvene strategije in njenega vodilnega nacela
»Zdravje v vseh politikah«, kjer so v sodelovanje vklju¢eni multisektorski in
interdisciplinarni deleZniki. Le-to je nenazadnje mogoce z dobro organizirano
platformo nevladnih organizacij.

Na trenutno izredno aktualno izbrano tematiko, so bili povabljeni predavatelji iz Ministrstva
za zdravje, Ministrstva za delo, druZino, socialne razmere in enake mozZnosti, obcine
Ajdovscina, obcine Miren-Kostanjevica, Zdravstvenega doma Ajdovscina, Centra za socialno
delo Ajdovscina, Zavoda Pristan in Karitasa Ajdovscina. Moderator dogodka je bil pridr. prof.
dr. Marko Vudrag, predstojnik NIJZ Obmocna enota Nova Gorica.
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Medijsko je bil podprt dogodek s strani Primorskih novic in Radia Koper

bo tudi objavljeno na spletni strani NIJZ OE Nova Gorica.

Na dogodku je bilo prisotnih 45 udeleZencev iz slednjih institucij:

Ministrstvo za zdravje,

Ministrstvo za delo, druzino, socialne zadeve in enake moznosti,
Mestna obcina Nova Gorica,

Obcina Ajdovscina,

Obcina Miren-Kostanjevica,

Obcina Vipava,

Obcina Kanal ob Soci,

Obcina Bovec,

Obcina Brda,

Obt¢ina Sempeter-Vrtojba,

Center za socialno delo Ajdovscina,
Center za socialno delo Idrija,
Zdravstveni dom Ajdovscina,

NIJZ Obmocna enota Nova Gorica,
Varstveno delovni center Nova Gorica,

Ljudska univerza Ajdovscina,

Ljudska univerza Nova Gorica,

Zavod Pristan Vipava,

Dom starejsih ob¢anov Ajdovscina,

Karitas Ajdovscina,

Rdeci kriz Slovenije-obmocno zdruzenje Ajdovscina,
Hospic obmoc¢ni odbor Severno-Primorska,
Medobcinsko drustvo invalidov Goriske,
Drustvo vojnih invalidov Severne primorske,
Drustvo Spomincica zgornjega Poso¢ja,
Drustvo upokojencev Ajdovséina,

Drustvo upokojencev Bovec,
Drustvo MOST- Univerza za tretje zZivljenjsko obdobje Ajdovscina.

. Porocilo z dogodka
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Priloga 2: Evalvacija 3. regijskega sreCanja

Elektronska posta z povabilom o izpolnitvi vprasalnika je bila naknadno posredovana vsem
udelezencem srecanja (32 naslovov). Vprasalnik je bil pripravljen v spletni aplikaciji 1ka.
UdeleZenci so do vprasalnika dostopali preko spletne povezave https://www.1ka.si/a/144342.
Kljub velikemu Stevilu udeleZzenceyv, ki so prejeli povabilo na izpolnjevanje vprasalnika, je bil
odziv precej majhen. Vprasalnik je sicer izpolnjevalo 22 udeleZencev, vendar je bilo 14
vprasalnikov za obdelavo neustreznih. Prejeli smo zgolj 8 ustrezno izpolnjenih vprasalnikov.

UdeleZenci so ocenjevali posamezne elemente srecanja z ocenami od 1 do 5. Povpreéna ocena
predstavljenih vsebin znasa 4,4, rdece niti srecanja 4,6 ter organizacije srecanja 4,9. Celotno
sre€anje je bilo s strani udeleZencev ocenjeno s povprecno oceno 4,6.

Na opisno vprasanje "Katero je po Vasi oceni najbolj pomembno sporocilo srecanja?" smo
prejeli 6 odgovorov, in sicer:

- inovativnost

- spoznavanje in ozaveS€anje

- poznavanje sprememb, ki jih prinasa predlog zakona o dolgotrajni oskrbi

- nov zakon o dolgotrajni oskrbi in povecanje pomena pomoci starostniku na domu
- da se tudi skupnost zavzema za dolgotrajno oskrbo starejsih

- iz vsakega predavanja smo dobili sporocila za nadaljnje delo.

Po mnenju udeleZencev je najbolj uporabno sporocilo, ki so ga na srecanju pridobili:

- povezava institucionalnih mrez z lai€nimi mrezami in vklju¢evanje potencialov NVO v
sistem celotne obravnave starejsih

- ideje o razvoju dolgotrajne oskrbe v prihodnje

- pomen povezovanja v lokalni skupnosti

- vpogled v nasa (NIJZ) prizadevanja in Zeljo po zakonski ureditvi predstavljenega

- prepoznavnost.

UdeleZenci so na vprasanje "Kaj bi po Vasem mnenju (s staliS¢a organizacije, kjer ste zaposleni)
najbolj spodbudilo dobro delo na dolgotrajni oskrbi v regiji?" odgovarijali z:

- brez prostovoljcev ne bo uspeha

- dolgotrajna oskrba absolutno ni dobro organizirana

- s povezovanjem s strokovnimi institucijami bodo NVO dvignile nivo strokovnega dela v
laicnem programu

- povezovanje in poznavanje vseh deleznikov

- izobraZzevanja, veéje poznavanje potreb, moZnost pridobiti podatke o starostnikih,
kritje stroskov dela prostovoljcev.

Pri zadnjem vprasanju "Kaj po Vasem mnenju (s staliS¢a organizacije, kjer ste zaposleni),
najbolj ovira dobro delo z delezniki na izbrani temi in kako bi se dalo to preseci?" so udelezenci
navedli:
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- druStva vojnih invalidov imajo sorazmerno dobro urejeno mrezo aktivistov, ki se
zanimajo za stanje nasih ¢lanov, tako vojnih invalidov kot vdov po vojnih invalidih
- vse prej nasteto
- slaba koordinacija NVO, slabe povezave z institucionalnimi mrezami, nezadostna
finan¢na sredstva
- dobro delo z delezniki bi po naSem mnenju najbolj oviralo premalo informacij s
spremembami, ki se obetajo. ReSitev je v obves¢anju javnosti in vseh deleZznikov.

Q1 Prosimo, da z oceno 1 do 5 ocenite spodnje elemente sre¢anja:(1 - zelo slabo, 2 - slabo, 3 - dobro, 4 - zelo dobro, 5 - odli¢no)
Podvprasanja Odgovori Veljavni | $t.enot |Povpreéje Std.
J : 1€l odklon
1 2 3 4 5 Skupaj
Qla Zadovoljstvo z vsebinami | 0 (0%) 0(0%) | 1(13%) | 3(38%) | 4(50%) | 8 (100%) 8 22 4.4 0.7
Q1b tezr;"go"o'ls“’o Z ibrand o 00y | 0(0%) | 0(0%) | 3(38%) | 5(63%) |8 (100%)| 8 22 46 05
Zadovoljstvo Z o o o 0 0 o
Qlc organizacijo 0 (0%) 0 (0%) 0(0%) | 1(13%) | 7(88%) | 8 (100%) 8 22 4.9 0.4
Q1d Ocena celotnega srecanja | 0 (0%) 0 (0%) 0(0%) | 3(38%) | 5(63%) | 8 (100%) 8 22 4.6 0.5
1 2 3 4 5
Zadovoljstve z organizacijo
Zadovoljstve z izbrano temo
Ocena celotnega srecanja
Zadevoljstve z wvsebinami
Slika 1: Prikaz ocene posameznih elementov sre¢anja
Q2 Katero je po Vasi oceni najbolj pomembno sporocilo sre¢anja?
Odgovori Frekvenca Odstotek Veljavni Kumulativa
Inovativnost 5% 17% 17%
spoznavanje in ozavescanje 5% 17% 33%
poznavanje spr_ememb, ki jih prinasa predlog zakona o 50 17% 50%
dolgotrajni oskrbi
nov za_kon o dolgotrajni oskrbi in povecanje pomena pomoci 506 17% 67%
istarostniku na domu
da se tudi skupnost zavzema za dolgotrajno oskrbo starejSih 5% 17% 83%
iz vsakega predavanja smo dobili sporocila za nadaljne delo 5% 17% 100%
Veljavni | Skupaj 27% 100%
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Q3

Katero najbolj uporabno sporocilo (za organizacijo, kjer ste zaposleni) ste na srecanju pridobili?

Odgovori Frekvenca Odstotek Veljavni Kumulativa
povezava 1nst1tu01(_)naln1h mrez z liénimi mrezami. vkljucevanje| 1 50 20% 20%
[potencialov nvo v sistem celostne obravnave starejsih.
ideje o razvoju dolgotrajne oskrbe v prihodnje 1 5% 20% 40%
pomen povezovanja v lokalni skupnosti 1 5% 20% 60%
vpogled v vasa prizadevanja in Zzeljo po zakonski ureeditvi 1 506 20% 80%
navedenega
Prepoznavnost 1 5% 20% 100%
Veljavni | Skupaj 5 23% 100%
Q4 Kaj bi po Vasem mnenju (s stali§¢a organizacije, kjer ste zaposleni), najbolj spodbudilo dobro delo na dolgotrajni oskrbi v regiji?
Odgovori Frekvenca Odstotek Veljavni Kumulativa
brez prostovoljcev ne bo uspeha 1 5% 20% 20%
dolgotrajna oskrba absolutno ni dobro organizirana 1 5% 20% 40%
s povezovanjem s stroko_\jmml intitucijami bodo nvo dvignili 1 5% 20% 60%
nivo strokovnega dela v laiénem programu.
povezovanje in poznavanje vseh deleznikov 1 5% 20% 80%
izobrazevanja, velje poznavanje potreb, moznost pridobiti 0 o o
lpodatke o starostnikih, kritje stroskov dela prostovoljcev L 5% 20% 100%
Veljavni | Skupaj 5 23% 100%
Q5 Kaj po Vasem mnenju (s stali§¢a organizacije, kjer ste zaposleni), najbolj ovira dobro delo z deleZniki na izbrani temi in kako bi se dalo
to preseci?
Odgovori Frekvenca Odstotek Veljavni Kumulativa
drustva vojnih invalidov ima sorazmerno dobro urejeno mrezo
laktivistov, ki se zanimajo za stanje nasih ¢lanov tako vojnih 1 5% 25% 25%
invalidov kot vdov po vojnih invalidih
vse prej nasteto 1 5% 25% 50%
sIaPa Ifoordmam ja nvo, Vslabe povezave z inStitucionalnimi 1 50 2506 750
imrezami; nezadostna finan¢na sredstva.
dobro delo z delezniki bi po nasem mnenju najbolj oviralo|
lpremalo informacij s spremembami, ki se obetajo. resitev je V| 1 5% 25% 100%
lobvescanju javnosti in vseh deleznikov
Veljavni | Skupaj 4 18% 100%
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Priloga 3: Vabilo in predlogi ukrepov delovnega srecanja

Roina Dolina
5000 Nova Gorics
t++386 533086 26

acionalni institu OBMOENA ENOTA
N I Z gJaiamu zdran.:je : ohcjnﬂ . . up':fémmm
Miren-Kostanjevica | 2=

infodfinijz. 5
Stevilka: 900-52/17-1/304 ID DOV

MNova Gorica, 15. 5. 2017 51 4724535
TRR:

01100600004 3158

Maslov: Delovno srefanje izvajalcev zdravstvenih in socialnih programov v obEini Miren — Kostanjevica
Spostovani!

Vabime vas na delovno srefanje izvajalcev zdravstwenih in socialnih programov na primarni ravni v ckviru skupnostnega
pristopa socialno-zdravstvenih problematik kroni€éno bolnih, starejsih, invalidnih infali socialno izkljuZenih obfanov, dne
25, 5. 2017 ob 9:00 uri v Sejni dvorani obZinske stavbe obfine Miren-Kostanjevica, Miren 137. Predvidoma se bo srefanje
zakljuZilo okrog 11. ure.

Cilji sre€anja:

*  7hiranje predlogov, kako zagotoviti enake moZnosti dostopa do pomodi vsem, ki jo potrebujejo (uporabniki trenutne
nimajo enakopravnega polofaja, nekateri so iz sistema celo izkljugeni) s poudarkom na dolgotrajni oskrbi.

*  Dogovor o usklajevanju izvajalcev socialnih in zdravsteenih storitev na lokalnem nivoju.

*  Kako v sistem v veg]i meri vkljuiti neformalno oskrbo in kako neformalnim oskrbovalcem zagotoviti vedjo podporo?

Prosimo, da razmislite, kje so omejitve pri izvajanju zdravstvenc-socialnih storitev in pripravite morebitne predioge kje in
kako lahko skupaj vsi izvajalc v javni sluibah in med NVO izboljfame dostopnost in kakovest zdravstveno-socialnih
storitev. Na srefanju bomo skuiali skupaj 5 predstavniki obgine vase predloge uskladiti in se dogovoriti za v lokalnem
ckolju usklajeno izvajanje zdravstveno-socialnih storitev, ki bo zagotavljalo vefjo preglednost, dostopnost in kakovost.
Posebna pozornost bo namenjena dolgotrajni in neformalni oskrbi kronignih belnikow, invalidowv in starejiih obZanov.

Dnevni red:
1. Predstavitev namena in ciljev delovnega srefanja.
2. Pregled programov in storitew, ki se izvajajo, njihovih omejitev in predlogi usklajevanja zvajaloev.
3. Dwogovor o potrebnih aktivnosti za bolj usklajeno nadaljnje delo.
4. Razno

Ma srefanje so vabljeni predstavniki obfine Miren-Eostanjevica, NUZ OE Mova Gorica, Centra za sociaino delo Nova Gorica,
patronazne sluibe ZD Mova Gorica, izvajalci programov Pomio na domu in Hiza dobre volje Doma upokojencev Nova
Gorica, Karitas, Rdedi kriZ, Stare)ii za starejSe, Invalid imvalidu in skupin za samopomot v obgini Miren-Kostanjevica.

Prosime, da svojo udeleibo sporofite najkasneje do vkljuémo 19. maja 2017 na elektronski naslov

. "

doc.dr. Marko Vudrag — predstojnik Mauricij Humar — Zupan
NUZ OE Nowa Gonica Obcina Miren-Kostanjevica

lzvedbe srefanja je ormosotila obiina Miren-Kostanjevic
w sodelovanju z Nacionalnim intitutom za javno zdravje OF Novs Gorica
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UKREP OPIS AKTIVNOSTI NOSILEC / IZVAJALEC
ENAKE MOZNOSTI | Pripravi se zloienko z zdravstveno- | obéina
DOSTOPA DO | socialnimi storitvami za starejSe in
POMOCI VSEM. invalidne osebe v ob¢ini.
Pripravi se izobraZevanje/osvescanje | koordinator NVO
prostovoljcev o vseh storitvah.
POVEZOVANIJE Poskrbi se za izmenjavo kontaktov vseh | ob¢ina
IZVAJALCEV SOCILNIH | prisotnih na sestanku z namenom
IN ZDRAVSTVENIH | boljSega medsebojnega sodelovanja in
STORITEV. boljse koordinacije.
Pripravi se seznam potencialnih | invalidske in

prostovoljcev s kontakti, ki bi se lahko
vkljuc€evali v pomoc na terenu.

humanitarne
organizacije
drustva upokojencev

VKUUCITEV
NEFORMALNE
OSKRBE IN
ZAGOTOVITI  VECIO
PODPORO
NEFORMALNIM
OSKRBOVALCEM.

Obcina v razpisu za socialo dodatno
tockuje in s tem finan¢no podpre
koordinacijo med nevladniki.

obdina
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Priloga 4: Predlog programa za Vecgeneracijski center Goriske

Macionalni institut | oemolna enoTa
za javno zdravje NOWA GORICA
Vipawska cesta 13

S1-5000 Nova Gorica
t+3865 33086 36
f+386 5 330 B6 42

AL T 1

i iia
1D DDV

514724535
TRE: 011006000043188

PROGRAM ZA VECGENERACLISKE CENTRE

Demografska gibanja kaZejo, da se bo zgodil demografski premik v starejio druzbo, zato lahko Ze
sedaj nadriujemno najbolj optimalne reditve. Podaljsevanje Zivijenjske dobe nedvomno predstavija
enega najvedjin doseZkov druzbe 21. stoletja, po drugi strani pa postavija dlovestvo pred nove
naloge, ki jih bo treba resevati. Javnozdravstveni odziv na staranje je ved kot nujno potreben.
Razmiljamo tako o pristopih, ki upocasnjujejo s starostjo povezano zmanjsevanje funkcij na
razlicnih nivajifh, kot tudi pristope, ki okrepijo obnavijanje razlicnih funkcij, prilagajanje na starost
in tudi psihosocialno rast posameznika. Da bi vse to zmogli, je pomembno vkljuditi in povezati vse
deleZnike, ki se kakorkoli ukvarjajo z zdravstvenimi, socialnimi, ekonomskimi, bivanjskimi in
drugimi vprasanii, ki se pojavijo v starosti.

Vlada je decembra 2016 dolodila vsebinsko zasnovo strategije dolgofive drufbe s posebnim
poudarkom na kakovostnem staranju in medgeneracijskem sofitju. Predlog strategije dolgofive
drufbe je zasnovana na konceptu aktivnega staranja in je usmerjena v samostojno, zdravo in
varno fivijenje vseh generacij, med drugim v sisteme socialne zaidite, dostopnost do storitey, skrb
a3 zdravje in zmanjevanje neenakosti ter v vkljucenost starejiih v drufbo. Eno od podrodij
predloga strategije, je oblikovanje okolja za aktivno in kakovostno staranje, kar vkljucuje bivalne
razmere, promet in komunikacije.

Vedje vkljucevanje starejiih v vseiivijenjsko udenje je pomembno za aktivno in zdravo staranje, pa
tudi za njihovo vkljudevanje v druZbo in za ohranjanje njihove samostojnosti.

V ta namen smo na MUZ OF Mova Gorica pripravili program aktivnosti za vedgeneracijske centre v
regiji, s katerimi lahko prispevamo na podrocju ohranjanja in krepitve zdravja najbolj ranljivim
skupinam prebivalcey ter aktivnega in zdravega staranja. V prvi fazi predlagame dejavniosti, ki jih
izvajajo deleiniki, s katerimi Ze sodelujemo , kasneje se bodo mogode pridruZili tudi ostali.

1. Prehrana in zdravje: strokovno vodena predavanja (zdrava prehrana, prehrana starejgih,
prehrana pri razlicnih abolenjih), meritve telesne sestave, ocena prehranskega stanja starejgih
(prehransko presejanje), razstava Iivimo zdravo

* NIZ: Smernice zdrave prehrane.

»  Druitvo ledviénih bolnikov severnoprimorske regije Sempeter pri Gorici: Ozaveitanje o
zdravem nacinu Zivlijenja za zdrave ledvice.

+ Drustvo za zdravje srca in ofilja Slovenije Podruinica za severno Primorsko Nova Gorica:
COzaveiianje o zdravem nadinu Zivijenja za zdravo ofilje.

* Goritko osteolofko drudtvo Nova Gorica: Prehrana bolnikov z osteoporozo.



OBMOCHA ENOTA

MNacionalni institut NOVA GORICA
za javno zdravje
Vipavska oest= 13

51-5000 Nova Gorim
t+386 5 330 B6 28
f+366 53308642
W2 51

1D DD

514724535
TRR- 011006000043 158

2. Gibanje: programi vadbe s strokovnim vodenjem (vaje za hrbtenico, raztezne vaje, vaje za
mizicno moc)

+ Druitvo za rekreacijo, kulturo in zgodovino Zka brijel 1917: Predstavitev aktivnost na
podrocju redne vadbe in rekreacije ob&anov za sploéno javnost.

* Ko-Rak: Predstavitev vadbe Vadi rad.

» 5D Mark Sempeter: Pohodnistvo, telovadba, mednarodno sodelovanje.

3. Duievno zdravije: strokovno vodene delavnice [tehnike sprodcanja, vizualizacija, dujecnost), de
52 izkaZe potreba se lahko organizira tudi psiholodko svetovanje za posameznike, druZine v
okviru Centra za psiholoiko svetovanje Posvet

* (OZARA— Macionalno zdruZenje za kakovost Zivijenja: Pomen gibanja za dusevno zdravje.

» SENT Slovensko zd ruzenje za dusevno zdravje Enota Mova Gorica: Kje in kako poiskati
pomod (DC za ljudi s teZavami v dusevnem zdravju), predstavitev programa zmanjsevanje
ikode zaradi drog (DC za uporabnike prepovedanih drog in program terensko delo).

*  Druitvo GO-SPOMINCICA za pomoé pri demenc NOVA GORICA: Dejavnosti Drudtva GO-
Spomindica z vzgojno izobraZevalnimi vsebinami in individualnim svetovanjem.

* POSVET: Predstavitev individualne ali skupinske obravnave posameznikov, parov in
druZin, ki doZivljajo fustvene stiske, ki jih sami ne obvladujejo veé in potrebujejo
strokovno pomod.

*  LINI3, druitvo Univerze za tretje Zivijensko obdobje Nova Gorica: Dejavnosti 2 vzgojno
izobraievalnimi vsebinami.

4. Predavanja: aktualne javnozdravstvens tematike.

* Skupina za samopomod proti epilepsiji— ISKRICE (Del drustva LIGA iz Ljubljane): Kam in
kako v primeru epilepsije

* Ko-Rak: Cepljenje kot preventivni ukrep, ZORA, DORA, SVIT, problematika rakavih bolezni.

* Druitvo za pomod in informiranje za podrodje sociale in zdravstva (Drudtvo SNOP):
Informiranje za podrocje sociale in zdravstva- nekateri ljudje (posebej to velja za invalide,
bolnike, brezdomce, odvisnike, Zrive drufinskega nasilja, brezposelne, starejie osebe)
tefko odlocajo, da potrkajo na vrata pristojnih institucij. Mamen predstavitve je nudenje
informacij in pomadi obfanom v stiski pri uveljavijanju pravic na padrodju sociale in
zdravstva.

* Medobcinsko druStvo prijateljev mladine za Goritko: lzzivi druZinskega Zivljenja ob
kronicno bolnem otroku.

Pripravila: Petra Kravos, Marko Ztanta NIZ OF Mova Gorica
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Priloga 5: Zapisnik sestanka za Vecgeneracijski center Goriske

NIjZ ===

ZAPISNIK SESTANKA

PREGLED REALIZACIJE SKLEPQV (preiniega sestanka)

1. ‘ Prvi sestanek!

KRAJ, DATUM, URA Nova Gorica, LUNG, 22/02/2017 od 13:45 ‘ LOKACIA LUNG
NAMEN SESTANKA Vzpostavitev veégeneracijskega centra Goriske(VCG)
PRISOTNI * LUNG,NIJZ,ZD NG, CSD NG, DU NG, DGNSP, MDI Goriske, DSSSP, Mladinski center NG, ZPMS ...23 oseb.
ODSOTNI
AGENDA
1. Predstavitev vsebine projekta
2. Moznost sodelovanija

KOMENTAR/SKLEP

UKREP

ZADOLZEN

ROK

1. Predstavitev vsebine projekta

Tanja Krpan, LUNG 22/02/2017

Naslov projekta: Veégeneracijski center Goriske — Svetla stran Zivljenja

Vodilni partner: Ljudska univerza Nova Gorica

Ostali partnerji: Pososki razvojni center, Ljudska univerza Ajdoviéina

Obdobje trajanja projekta: od 1. 1. 2017 do 30. 9. 2021

Vrednost projekta: 713.823 EUR

Posredniski organ in izvajalec razpisa: Ministrstvo za delo, druZino, socialne zadeve in enake moznosti

Opis projekta:

Temeljni cilj projekta je dvig kakovosti zivljenja ciljnih skupin ter preprecevanje zdrsa le-teh v socialno
izklju¢enost in revicino. Veégeneracijski center ponuja razliéne preventivne programe (vsebine in aktivnosti),
namenjene predvsem druzinam, posameznim druzinskim ¢lanom, starejsim in drugim ranljivejsim skupinam
druzbe. Namen preventivnih programov je zagotavljanje dostopnosti in pluralizacije storitev za razli¢ne
ciljne skupine. Storitve VGC so za uporabnike brezpla¢ne in so jim na razpolago skozi celotno obdobje

17a zapis vedjega §t. udelefencev uporabi OB Lista prisotnih
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OB_Zapisnik_sestanka_22feb2017
zamenja verzijo: 3

izvajanja projekta. VGC deluje kot prostor neformalnega druzenja in pridobivanja informacij, na dodatnih
nacrtovanih lokacijah pa se izvajajo vsebine, katerih namen je ohranjati aktivnost vkljucenih ciljnih skupin,
jih opolnomodéiti in poslediéno zmanjiati tveganje za socialno izklju¢enost in revi&ino.

Opredelitev VGC:

VGC predstavlja osredniji prostor zbiranja v lokalnem ckolju, njegov namen pa je druzenje, ohranjanje
oziroma Sirjenje socialne mreze in zadovoljevanje potreb razli¢nih oblik druZin, posameznih druZinskih
¢lanov v vseh Zivljenjskih obdobijih, starejsih in drugih ranljivih skupin. Dejavnosti VGC so preventivne narave
in so namenjene socialnemu vklju¢evanju ranljivih druzbenih skupin oziroma prepreéevanju zdrsa v socialno
izklju¢enost. V okviru VGC se izvajajo stevilne dejavnosti, s poudarkom na socialnem vkljuéevanju,
izobrazevanju ter medkulturnem in medgeneracijskem povezovanju. Vkljuéitev uporabnikov je prostovoljna
in brezplaéna. Tri centralne lokacije: Nova Gorica, Kobarid, Ajdovi¢ina

Ciljne skupine:

- druzine/osebe z nizko delovno intenzivnostjo,

- osebe, zlasti otroci in mladi, ki tvegajo socialno izklju¢enost,

- starejsi, zlasti tisti iz sacialno ogrozenih okolij,

- druzine, v katerih so bile zaznane slabe star$evske kompetence,

- otroci in mladi s posebnimi potrebami,

- migrantski in begunski posamezniki in druZine, zlasti otroci in mladi iz teh druzin,
- enostarsevske druZine,

- invalidi.

Specifiéni cilji projekta:

- poskrbeti za integracijo ranljivih ciljnih skupin in prepreciti njihovo socialno izkljucenost;

- cilinim skupinam ponuditi dostopne, raznolike in kakovostne programe (vsebine, aktivnosti), ki bodo
preventivno zastavljeni in bodo preprecevali zdrs v socialno izkljuéenost;

- opolnometiti ranljive ciline skupine;

- vzpostaviti informacijski center (kjer bodo na voljo vse informacije o dejavnostih, ki jih pokriva VGC, ter
tematikah in ponudbi v lokalnem okolju, ki so pomembne za ciljne skupine);

- okrepiti povezovanije javnih institucij, nevladnih organizacij, socialnih podjetij, obéin v posamezni
geografski enotiidr.
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Podrobnosti:
- Otvoritvena slovesnost bo 06/03/2017 ab 11h, Glasbena sola Nova Gorica
- Uvajanje dejavnosti v skladu s pogoji in vsebinami, doloéenimi s strani m

- Manjse lokacije po obtinah, nabava vorzila za prevoze.

- 50 ur tedensko, vsak dan 8h-16h, izjemoma kasneje po predhodnem planu

- Pri¢akuje se visoka strokovnost in temu primerni kvalificirani predavatelji/voditelji, prostovoljci so lahko
le v podporo.

- Strogke izvajanja nosi VCG

- Prosi se za sodelovanje pri pripravi vsebin in izvajanju.

- Nove programi in sprejeti predlogi dejavnosti se bodo lahko zaéeli izvajati v septembru 2017, poleg
usklajenosti s smernicami ministrstva je pogoj vsaj 6 odjemalcev/koristnikov/slusateljev programa.
Bistveno: program mora prispevati h visji kakovosti Zivljenja.

2. Moznost sodelovanja

- Predstavnica ZD NG predlaga razsirjeno izvajanje programov preventive/socialne medicine, Sestanek, Tanja Makarovi¢, ZD marec 2017
katerih ZD NG ne more v celoti izvesti v VCG ob podpori NIJZ. priprava NG
s - . . sy " . predlogov za VCG | Marko Stanta, NUZ OE
- Moinost povezovanja in usklajevanja socialnih in zdravstvenih programov v enovito, NG
utinkovitejSo celoto.
ZAKLIUCEK SESTANKA 15:55
uri
[ POSLANO V VEDNOST [ Zapisal/a [ Dne |
| Dr. Marko Vudrag | Marko Stanta | 23/02/2017 |
3/3
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8.2 Porocilo o 3. regijskem srecanju lzzivi staranja v severno primorski regiji
(Pripravili: Marko Vudrag, Marko Stanta in Petra Kravos)

VDDN
JAVNOZDRAVSTVENI PRISTOPI V MEDSEKTORSKIH
POLITKAH

Porocilo o 3. regijskem srecanju

1ZZIVI STARANJA V SEVERNO PRIMORSKI REGUI
»Vloga NVO pri dolgotrajni oskrbi v lokalni skupnosti«
25. oktober 2017
9:00 - 13:30

(Obcina Ajdovscina, Dom krajanov Ajdovscina)

NIJZ Obmocna enota Nova Gorica

Pripravili: Marko Vudrag, Marko Stanta in Petra Kravos

Nova Gorica, oktober 2017
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Predstavitev dogodka

Obcina Ajdovscina je v sodelovanju z NIJZ OE Nova Gorica 25.10.2017 organizirala 3. regijsko
srecanje 1ZZIVI STARANJA V SEVERNO PRIMORSKI REGUI. Srecanje je bilo organizirano z
namenom predstavitve sistemske ureditve dolgotrajne oskrbe in nedavno sprejete Strategije
dolgozive druzbe. Velik poudarek srecanja je bil namenjen vlogi neformalnih oskrbovalcev ter
iskanju resitev na podrocju neformalne oskrbe v lokalni skupnosti.

Neformalna oskrba je podrocje, ki je v dolgotrajni oskrbi velikokrat prezrto ali slabo urejeno.
Neformalni/druzinski oskrbovalci s svojim doprinosom k oskrbi starejsih ljudi pomembno
razbremenijo zdravstvene sisteme, v sistemu oskrbe pa so precej neviden in pogosto ranljiv
¢len. UdeleZenci so bili ob zaklju¢ku srecanja povabljeni k izmenjavi mnenj, iskanju predlogov
in resitev kako izboljsati status, delovne pogoje in privlacnost oskrbovanja starejsih ljudi.

UdelezZenci srecanja so podali in predlagali naslednja mnenija ter sklepe:

e Spremljanje demografske strukture prebivalstva napoveduje resno povecanje
starejSih oseb, ki bodo potrebne dolgotrajne oskrbe in pomodi drugih, zato bo prav
gotovo neformalna oskrba tista, ki jo bo starejsi posameznik najprej delezen.

e Znamenom, da se Strategijo dolgozive druzbe lahko sproti implementira v druzbo in
nudi pomoc tistim, ki so pomoci potrebni je v prihodnosti nujno sodelovanje s
Svetom za dolgozivo druzbo ter medgeneracijsko sozitje.

e Podrocje dolgotrajne oskrbe dobiva v druzbi vse vidnejSo vlogo in bo v prihodnje
predstavljalo poglavitno nalogo vseh deleznikov v druzbi.

e Celostna podpora bolnikom, starejSim, marginalnim in drugim, ki bodo pomoci
potrebni naj bo v prihajajodi druzbi obvladljiva resni¢nost. Za to so vsekakor potrebni
nekateri predpogoiji: kadri, infrastruktura, denar in znanje.

e Primere dobrih praks neformalne oskrbe v lokalnih skupnostih je potrebno
vzpodbujati in podpirati, tudi skozi prakse Zdravstvene strategije in njenega vodilnega
nacela »Zdravje v vseh politikah«, kjer so v sodelovanje vklju¢eni multisektorski in
interdisciplinarni delezniki. Le-to je nenazadnje mogoce z dobro organizirano
platformo nevladnih organizacij.

Na trenutno izredno aktualno izbrano tematiko, so bili povabljeni predavatelji iz Ministrstva
za zdravje, Ministrstva za delo, druZino, socialne razmere in enake mozZnosti, obcine
Ajdovscina, obCine Miren-Kostanjevica, Zdravstvenega doma Ajdovscina, Centra za socialno
delo Ajdovscina, Zavoda Pristan in Karitasa Ajdovscina. Moderator dogodka je bil pridr. prof.
dr. Marko Vudrag, predstojnik NIJZ Obmo¢na enota Nova Gorica.

Medijsko je bil podprt dogodek s strani Primorskih novic in Radia Koper. Porocilo z dogodka
bo tudi objavljeno na spletni strani NIJZ OE Nova Gorica.

Na dogodku je bilo prisotnih 45 udelezencev iz slednjih institucij:

85



Ministrstvo za zdravje,

Ministrstvo za delo, druzino, socialne zadeve in enake moznosti,
Mestna obcina Nova Gorica,

Obcina Ajdovscina,

Obcina Miren-Kostanjevica,

Obcina Vipava,

Obcina Kanal ob Soci,

Obcina Bovec,

Obcina Brda,

Obt¢ina Sempeter-Vrtojba,

Center za socialno delo Ajdovscina,
Center za socialno delo Idrija,
Zdravstveni dom Ajdovscina,

NIJZ Obmocna enota Nova Gorica,
Varstveno delovni center Nova Gorica,

Ljudska univerza Ajdovscina,

Ljudska univerza Nova Gorica,

Zavod Pristan Vipava,

Dom starejsih ob¢anov Ajdovscina,

Karitas Ajdovscina,

Rdedi kriz Slovenije-obmocéno zdruzenje Ajdovscina,
Hospic obmoc¢ni odbor Severno-Primorska,
Medobcinsko drustvo invalidov Goriske,
Drustvo vojnih invalidov Severne primorske,
Drustvo Spomincica zgornjega Posocja,
Drustvo upokojencev Ajdovséina,

Drustvo upokojencev Bovec,
Drustvo MOST- Univerza za tretje Zivljenjsko obdobje Ajdovscina.



Evalvacija srecanja

Elektronska posta z povabilom o izpolnitvi vprasalnika je bila naknadno posredovana vsem
udelezencem srecanja (32 naslovov). Vprasalnik je bil pripravljen v spletni aplikaciji 1ka.
UdeleZenci so do vprasalnika dostopali preko spletne povezave https://www.1ka.si/a/144342.
Kljub velikemu Stevilu udeleZenceyv, ki so prejeli povabilo na izpolnjevanje vprasalnika, je bil
odziv precej majhen. Vprasalnik je sicer izpolnjevalo 22 udelezencev, vendar je bilo 14
vprasalnikov za obdelavo neustreznih. Prejeli smo zgolj 8 ustrezno izpolnjenih vprasalnikov.

UdeleZenci so ocenjevali posamezne elemente srecanja z ocenami od 1 do 5. Povpreéna ocena
predstavljenih vsebin znasa 4,4, rdece niti srecanja 4,6 ter organizacije sre¢anja 4,9. Celotno
sre€anje je bilo s strani udeleZencev ocenjeno s povprecno oceno 4,6.

Na opisno vprasanje "Katero je po Vasi oceni najbolj pomembno sporocilo srecanja?" smo
prejeli 6 odgovorov, in sicer:

- inovativnost
- spoznavanje in ozaves¢anje
- poznavanje sprememb, ki jih prinasa predlog zakona o dolgotrajni oskrbi
- nov zakon o dolgotrajni oskrbi in povecanje pomena pomoci starostniku na domu
- da se tudi skupnost zavzema za dolgotrajno oskrbo starejsih
- iz vsakega predavanja smo dobili sporocila za nadaljnje delo.
Po mnenju udelezencev je najbolj uporabno sporodilo, ki so ga na srec¢anju pridobili:

- povezava institucionalnih mrez z laicnimi mrezami in vklju¢evanje potencialov NVO v
sistem celotne obravnave starejsih

- ideje o razvoju dolgotrajne oskrbe v prihodnje

- pomen povezovanja v lokalni skupnosti

- vpogled v nasa (NIJZ) prizadevanja in Zeljo po zakonski ureditvi predstavljenega

- prepoznavnost.
UdeleZenci so na vprasanje "Kaj bi po Vasem mnenju (s stalis¢a organizacije, kjer ste zaposleni)
najbolj spodbudilo dobro delo na dolgotrajni oskrbi v regiji?" odgovarjali z:

- brez prostovoljcev ne bo uspeha
- dolgotrajna oskrba absolutno ni dobro organizirana
- s povezovanjem s strokovnimi institucijami bodo NVO dvignile nivo strokovnega dela
v laiénem programu
- povezovanje in poznavanje vseh deleznikov
- izobraZevanja, vecje poznavanje potreb, moznost pridobiti podatke o starostnikih,
kritje stroskov dela prostovoljcev.
Pri zadnjem vprasanju "Kaj po Vasem mnenju (s staliS¢a organizacije, kjer ste zaposleni),
najbolj ovira dobro delo z delezniki na izbrani temi in kako bi se dalo to preseci?" so udelezenci
navedli:

- drustva vojnih invalidov imajo sorazmerno dobro urejeno mrezo aktivistov, ki se
zanimajo za stanje nasih ¢lanov, tako vojnih invalidov kot vdov po vojnih invalidih
- vse prej nasteto
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https://www.1ka.si/a/144342

slaba koordinacija NVO, slabe povezave z institucionalnimi mrezami, nezadostna

finan¢na sredstva

dobro delo z delezniki bi po naSem mnenju najbolj oviralo premalo informacij s
spremembami, ki se obetajo. Resitev je v obves$c€anju javnosti in vseh deleznikov.

Q1 Prosimo, da z oceno 1 do 5 ocenite spodnje elemente sre¢anja:(1 - zelo slabo, 2 - slabo, 3 - dobro, 4 - zelo dobro, 5 - odli¢no)
Podvprasanja Odgovori Veljavni | St.enot |Povpretje Std.
’ Odklon
1 2 3 4 5 Skupaj
Qla Zadovoljstvo z vsebinami | 0 (0%) 0(0%) | 1(13%) | 3(38%) | 4(50%) | 8 (100%) 8 22 4.4 0.7
Quy | Zadovolisvozizbrano g o) | 0(0o) | 0(0%) | 3(38%) | 5(63%) |8(100%) | 8 2 46 05
Zadovoljstvo z o o o 0 0 o
Qlc organizacijo 0 (0%) 0 (0%) 0(0%) | 1(13%) | 7(88%) |8 (100%) 8 22 49 0.4
Q1d Ocena celotnega srec¢anja | 0 (0%) 0 (0%) 0(0%) | 3(38%) | 5(63%) | 8 (100%) 8 22 4.6 0.5
1 2 5
Zadovoljstwvo z organizacijo
Zadovoljstvo z izbrano temo
Ocena celotnega sredanja
Zadovoljstvo z wvsebinami
Slika 2: Prikaz ocene posameznih elementov srecanja
Q2 Katero je po Vasi oceni najbolj pomembno sporocilo sre¢anja?
Odgovori Frekvenca Odstotek Veljavni Kumulativa
inovativnost 5% 17% 17%
spoznavanje in ozaves$canje 5% 17% 33%
poznav_an_je spre_memb, ki jih prinasa predlog zakona o 506 17% 50%
dolgotrajni oskrbi
nov zakon o dolgotrajni oskrbi in povecanje pomena pomoci 50 17% 67%
starostniku na domu
da se tudi skupnost zavzema za dolgotrajno oskrbo starejsih 5% 17% 83%
iz vsakega predavanja smo dobili sporocila za nadaljne delo 5% 17% 100%
Veljavni | Skupaj 27% 100%
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Q3

Katero najbolj uporabno sporocilo (za organizacijo, kjer ste zaposleni) ste na sre¢anju pridobili?

Odgovori Frekvenca Odstotek Veljavni Kumulativa
povezava 1nst1tuc1(_)naln1h mrez z li¢nimi mrezam.lv‘.vklj ucevanje| 1 50 20% 20%
[potencialov nvo v sistem celostne obravnave starejsih.
ideje o razvoju dolgotrajne oskrbe v prihodnje 1 5% 20% 40%
pomen povezovanja v lokalni skupnosti 1 5% 20% 60%
vpogled v vasa prizadevanja in Zeljo po zakonski ureeditvi 1 506 20% 80%
navedenega
prepoznavnost 1 5% 20% 100%
Veljavni | Skupaj 5 23% 100%
Q4 Kaj bi po Vasem mnenju (s stali§¢a organizacije, kjer ste zaposleni), najbolj spodbudilo dobro delo na dolgotrajni oskrbi v regiji?
Odgovori Frekvenca Odstotek Veljavni Kumulativa
brez prostovoljcev ne bo uspeha 1 5% 20% 20%
dolgotrajna oskrba absolutno ni dobro organizirana 1 5% 20% 40%
s povezovanjem s strokox_nvuml institucijami bodo nvo dvignili 1 5% 20% 60%
nivo strokovnega dela v laiénem programu.
povezovanje in poznavanje vseh deleznikov 1 5% 20% 80%
izobrazevanja, vecje poznavanje potreb, moznost pridobiti 0 o o
Ipodatke o starostnikih, kritje stroskov dela prostovoljcev 1 5% 20% 100%
Veljavni | Skupaj 5 23% 100%
Q5 Kaj po Vasem mnenju (s stali§¢a organizacije, kjer ste zaposleni), najbolj ovira dobro delo z deleZniki na izbrani temi in kako bi se dalo
to preseci?
Odgovori Frekvenca Odstotek Veljavni Kumulativa
drustva vojnih invalidov ima sorazmerno dobro urejeno mrezo
aktivistov, ki se zanimajo za stanje nasih ¢lanov tako vojnih 1 5% 25% 25%
invalidov kot vdov po vojnih invalidih
vse prej nasSteto 1 5% 25% 50%
sla?a k9ord|naC| ja nvo, sla}be povezave z institucionalnimi 1 50 2506 750
mrezami; nezadostna finan¢na sredstva.
dobro delo z delezniki bi po nasem mnenju najbolj oviralo
premalo informacij s spremembami, ki se obetajo. resitev je v 1 5% 25% 100%
obvescanju javnosti in vseh deleznikov
Veljavni | Skupaj 4 18% 100%
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Priloga 1: Vabilo

NIJZ o &
- L
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VABILO
na 3. regijsko sre€anje
IZZIVI STARANJA WV SEVERNO PRIMORSKI REGLI
z naslovom

»Vloga NVO pri dolgotrajni oskrbi v lokalni skupnosti«.
Spoitovani,

vljudno vabljeni na regijsko srecanje
#Vloga NVO pri dolgotrajni oskrbi v lokalni skupnostiz,
ki bo potekalo v sredo, 25. oktobra 2017,
v dvorani Doma krajanov Ajdoviina, s prifetkom ob 9:00.

Spreminjanje starostne strukture nenehno poveluje Stevilo starejiih, ki so odvisni od
pomoéi drugih oseb. Vsekakor je prav neformalna oskrba tista oblika pomodi, ki jo je
posameznik najprej deleden, saj so njen izvajalci najpogosteje oFji druZinskl Elani, sorodniki
ali prijataljl, Kljub temu, da se v svetu bolj ali man] intenzivno razvija dolgotrajna oskrba z
razliénimi organiziranimi oblikami pomodi in zakonskimi ureditvami, je neformalna oskrba
podrofje, ki je v dolgotrajni oskrbi velikokrat prezrto ali slabo urejeno. Prav neformalni
oskrbovalel so tisti, ki s svojim doprinasom k oskrbl starejiih ljudi pomembno razbremenijo
zdravstvene sisteme.

Srefanje bo namenjeno predstavitvi sistemske ureditve dolgotrajne oskrbe in nedavno
sprejeti strategiji dolgofive druibe. Velik poudarek pa bo namenjen tudi vlogl neformalnih
oskrbovalcev. Seznanili se bomo z izzivi pri izvajanju dolgotrajne oskrbe, socialnim vidikom
neformalne oskrbe, pomodjo na domu ter s pomoéjo starejsim v obliki prostovolinega dela.
Ob zakljuéku srefanja bodo vsi udelefenci povakbljeni k izmenjavi mnenj, predlogov in
iskanju reditev.

Vljudno vabljeni!

Program dogodka je v priponki, za vse dodatne informacije pa smo na voljo na elektranskem
naslovu petra.kravosi nijr.si.

Prosimo, da svojo udeleibo sporodite najkasneje do vkljutno 23, oktobra 2017 na elektronski

naslov ivana. mis@nijz.si

1
prof.dr. :?zrlg:’]é!:ﬂﬂé ojnik

OTiCa

Tadej Beodanin — Eupan
0 Ajl S

i/
ML
lzwedbo srefanja je omogofila Obdina Ajdovitina
v sodelovanju z Nacionalnim inititutom za javne 2dravje obmodna enota Nova Gorica

S &%
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Priloga 2: Program

Vipavska cesta 13

Macionalni institut OBMOENA ENOTA
73 javno zdravije NOVA GORICA

SI-3000 Kova Gorica
t+386 5 330 56 36
f+386 5 330 B6 42
info@nijz.si
Iz DO
51 24724535

| TRR: 011006000043 188

2. Regijsko sreéanje

1IZZIVI STARANIA V SEVERNO PRIMORSKI REGLI

»Vlega NVO pri dolgotrajni oskrbi v lokalni skupnostiu

8:30 - 9:00

9:00 - 9:25

9:25 - 355

9:55-10:25

10:25 - 10:45

10:45-11:05

11:05-11:45

11:45-12:05

12:05-12:25

12:25-12:45

12:45-13:05

13:05-13:30

13:30

25. oktober 2017

Registracija udeleiencev

Uvodni nagovori
Tadej Beocanin, Zupan Obéine Ajdoviting
Marko Vudrag, predstojnik NUZ OF Nova Gorica

Klavdija Kobal Straus, MZ: Predstavitev sistemske ureditve dolgotrajne oskrbe
Ales Kenda, MDDSZ: Strotegija dolgodive druzbe: aktivnosti po sprejetju in vioga
neformalnih oskrbovalcev

Katarina AmbroZic, Obcina Ajdovicina: lzkusnje no primeru povezovanja javnil
institucij in NVO

Roberta Filipic, Obcina Miren-Kostanjevica: Neformalna oskrba v lokalni
skupnosti: primer Obéine Miren-Kostanjevica

Odmar

Martina Lemut, ZD Ajdovicina: Viogo patronazne med. sestre pri delgotrajni oskrbi
na domu

Bogomira Ipavec, CSD Ajdoviacinag: Socialni vidiki neformaline oskrbe v lokalni
skupnosti

Martin Kopatin, lvana Lavrendic, Zavod Pristan: Pemod na domu kot del formalne
oskrbe na domu: DA ali NE?

loFica Licen, Karitas Ajdovidina: Karitas, dodana vrednost pomodi stareisim

Markao Vudrag: Povzetki in predlog sklepa, kako bi v lokalni skupnosti
organizirali neformalno askrbo

Druzenje in zakljudek

lzvedbo srefanja je omogodila ObZina Ajdovitina

v sodelovanju z Nacionalnim inititutom za javno zdravje obmocna enota Nova Gorica
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Priloga 3: Sporocilo za javnost

MNacionalni institut
N |l Z za javno zdravje

SPOROCILO ZA MEDIJE

»Vloga NVO pri dolgotrajni oskrbi v lokalni skupnosti«

Ajdovidina, 25. oktober 2017 - NUZ OE Nova Gorica in Obéina Ajdovigina sta organizirala 3. regijsko sreanje
1ZZ1V1 STARANIA V SEVERNO PRIMORSEI REGLI z namenom predstavitve sistemske ureditve dolgotrajne oskrbe in
nedavno sprejete strategije dolgozive druzbe. Velik poudarek srecanja je bil namenjen vlogi neformalnih
oskrbovalcev ter iskanju regitev na podrotju neformalne oskrbe v lokalni skupnosti.

s\zpostavitev sistemske ureditve dolgotrajne oskrbe je eden od pomembnih razvojnih izzivov Slovenije. Domowi
starejiih obéanov so tudi naravnani, da bi postali izvajalci celostne skrbi za starejée. So pa Ze zdaj najvedja slovenska
negovalng bolnisnica. Zal v Sloveniji S nimamo sistema dostopnosti do celovite dolgotrajne oskrbe, ki ni odvisna samo
od finanéne zmoZnosti posameznika in svojcev, kar lohko direktno vodi v neenakosti in rozlike v zdravju. V primerijivih
evropskih drZavah imajo stanovalei v negovalnif bolnisnicah storitve v celoti plaéane iz obveznega zdravstvenega
zaovarovanja, nasi uporabniki pa sami placujejo vsaj 70% strodkov le-teh.« je uvodoma opozoril prof. dr. Marko Vudrag,
predstojnik NUUZ OE Mova Gorica in poudaril: »Ob danasnji temi se odpirata dve vprasanji. Prvo, kdaj bo sistem
dolgotrajne oskrbe v Sloveniji zaZivel celostno, da ne bo razkoraka med zmoZnostmi sistema in potrebami prebivalstva,
in drugo, kako uskloditi delovanje zdravstva in sociale kot finanéno in storitveno loéenih programov, ki delujeta kot
celota.«

O sistemski ureditvi dolgotrajne oskribe v Obgini AjdoviCini je spregovoril tudi Zupan, gospod Tade] Beofanin: » Obding
Ajidoviding zagotaviia jovno slufbo za pomod na domu, ki jo koristi 3,2% nasih obfanov, starejih od 65 let, kar nas
uvrica v vrh slovenskih obéin, manevrskegao prostora pa je 52 vel.x

Ma Nacionalnem intitutu za javno zdravje OE Nova Gorica si prizadevajo trenutne omejitve premostiti 5 pomocjo
nevladnega sektorja. Z usklajenim izvajanjem zdravstveno-socialnih storitev Zelijo zagotoviti enake moZnosti dostopa
vsem, ki potrebujejo oskrbo, saj uporabniki trenutno nimajo enakopravnega poloZaja. Preko koordinacije nevladnih in
invalidskih organizacij ter javnih ustanov bodo vpeljali neformalno dolgotrajno oskrbo, ki bo zagotavijala vecjo
preglednost, dostopnost in kakovost storitev v lokalni skupnosti.

lzvedbo srefanja je omogofila Obfina Ajdovitina
v sodelovanju z Nacienalnim in3titutom za javne zdravije cbmofna enota Nova Gorica
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Priloga 4: Potrdilo o udelezbi

Nacionalni institut
za javno zdravje

POTRDILO O UDELEZBI

3. regijsko srecanje 1ZZIVI STARANJA V
SEVERNO PRIMORSKI REGUI

Ajdovscina

25. oktober 2017

prof. dr. Marko Vudrag, dr. med.
predstojnik NIJZ OE Nova Gorica
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* Priloga 5: Lista prisotnih
NIJZ s
LISTA PRISOTNIH
VEZA: 3. regijsko sreéanje 12ZIVI STARANIA V SEVERNO PRIMORSKI REGI)I — Vioga NVO pri dolgotrajni oskrbl v Inkaint skupnost|
DATUM: 25, okrobar 2017
Zap. it, Priimek in ime Ustanows e-posta Podp‘ls
1| Adamit valter MD! Gonzke — koordinator OPMI Vaneragamic@anmis net A& i
2 Ambrofif Katarina Cbéina Ajdoviting Hlogmn ”
3 AnderBE Feane mtvg‘:o;uh Invalidov Severne primorske | dvisor@siol.net Ca,/*"? )
¢ | Bajt Dragica Fospic 00 Severno-Frimarska spvimorska@hospics) dcpAS
5 | Bakarsi Klavdija Com starej$ih cbéanov AjdovEsina Kirudtia hokars e dso-a.51 4/
6 | Bavcon Mateja OBSThon HIZEN KOSTAMEVICA fu0y %W w@% b '}ch
7 Dielilavic Enver WX Nova Garica ( NA
8 Ergaver Dragica Crudtvo upokojencey Ajdoviding doysc net r j('
9 Furlan Dora Cvuétvo MCST - UTZO Ajdovétina mostu3@Email.com 5 V\,.L./‘ /
10 | Furlan Helena Ludska untverza Ajdoveding helena fudan@lu-ajdovecing.si ' 2
1| Gadnk Natsta VOCNova Gories ‘natas.gadnik@ydeng. § T
12 | Ipavec Bogomira Center 23 sacialno dala Ajdoviling 57\:-«1;‘9 o s g 1 /- s
13 | Kamengek Darnka Fospic OO Severno- Primarska sprimerska@®hespic.si 1. ' Ml
14 | KanalecVera Spomintica g, Posotje spomingliaroescia@emal.com khu..o' o {ig
15 Kavs Jodica Qbdna Bovec obcina.negBtovec s
- i
OBk penctnh
Tomerys veragx -
N Il e
USTA PRISOTNIH
Zap. 3t Priimek In ime Ustanova e-posta Podpls
1 | KendaAled H ::\:xwm:ng:‘o,dmino, sacialne zadeve )K—}“t 12«!
17 | Kebal Straus Kiavaija Ministratvo 2a 2dravje e o=
3 |%odemasdako Obina Brda info@obgin-brd.si =
19 | Kopatin Martin Zavod Pristan Vipava v
20 | krpan Tang LUNG Nova Gorics taniakrpan@lung.s m
TR [T — Zavod Pristan Vipava Ul
22 Lesmut Mam’naﬁv : i Zdravstveni dom Ajdovsana M i
23 |Utenlotica Karitas AjdovEina Yo el (Loe s hue % b=
24 | Linn Ines Hospic 00 Severno-Primorska Sprimorska@hogic. s M
25 | Man&é Metka frusivo upokejencey AfdoviFing dualdovscina@siol aot L
26 | Miinar Marlfa Fospic 00 Severno-Primorska s.primorska@hospic.si M~
27 | Mozeti¢ Lili Chtina Miren-Kostanjevica Jdhd -
28 | Ogrit Irena Center 7a sociaino delo el (renp.cRdc@EoN 5| Daa
29 | Polanclanja Druitvo upokojerncey Ajdouiting duaidovscinaBsiol.nat Pu ; e
30 | SeverAlok :ruuwm;w vz.u ninvasidov Severne primorske | dvispri@siol net zﬁ- - .
n Sewer Majda Chfina Vipava maida seyer@y ipava, s Jee, rﬂ‘",fq_
32 | Simli¢ Tamara MO Nova Gorlca Lamara.simecDrova-gorica.si Frce S
33 | Secod Ruta Drustvo Upokojencey Bovec

o8 Lhta pruetnh
Tanorgs wralior -
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Flarowst foAbiie
NIJZ 5

LISTA PRISOTNIH
Zap. i Priimek in ime Ustanava e-podta “Poadpls
34 | Stibilj Stemiz Tanja Dom starajéih chéanay Ajdovidna tana@dsoa s ™
35 | &filigo) Darko Hospic D0 Severno-Primorska s.orimorska@haspic. sl L@/
36 | Stanta Marko NUZ OE Novs Gorica Marko srants @nifz & L @_ o~
37| s ksenijn Goina Sem peter-vrtojha Ssoni Usi@sempeter-yrtolba , )<l
38 | Vidmar Irens brustvo upckojencey Aldovilin dusidovscina@ siol ner Pl ol
39 | vudrag Marko NIIZ OF Neowa Gorica Marko.vudrag @nijz.si o '
40 | Zupan Magdalena Hospic OO Sevemo-Primorska s.primossks Chosoic si WW—/
41 | 2gavcirena RK Slovenie-Obmodno :drufenje Aldoviding | aj ina.ox hs.sl e D’{' .
Ay | vAR o 0T DAVE T vosnid IMVAL e WA |~
43 | TANIA_ TURE CSp AIDLVSCING t“”—‘-'-‘“ bt € gov. L
qi | ot biaer | g bowd ob b Tu | Liow ashe o shes ot
4 MARVING  Vepaoilield BRESTY C  yoipie  uassgoy % "A‘Am:xw [
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e Priloga 6: Slike z dogodka

Lokacija slik: WORK(\SPACE DATA SERVER\SKUPNO)(F:) \OEGORICA\ AHA - JZ v med politikah\ 2017 \3. regijsko srecanje-
25.10.2017 \Ajdovscina250kt2017

UdeleZenci srecanja
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Marko Vudrag, 7predsto>jnik NUZOEN

oV

—

a Gorica
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Ales Kenda, Ministrstvo za delo, druzino, socialne zadeve in enake moznosti

Klavdija Kobal Straus, Ministrstvo za zdravje
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L

ili Mozetic¢, Mateja Bavcon, obc¢ina Miren-Kostanjevica

patronazna obiska letno),
kroniénega bolnika (dva patronazna obiska letno)

Martina Lemut, ZD Ajdovscina
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nvald2 < wica do 10J€.
as, i )

e ~
+ Kroniéno bolni in oset

e ok il ook s o240 moino v elesnen i
T ————
-

e 2 dolgotranimi OKVaraM!

JozZica Licen, Karitas Ajdovscina
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9 Obmocna enota Novo mesto

Regijsko srec¢anje na OE NM bo izvedeno v zadetku leta 2018.
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10 Obmocna enota Ravne na Koroskem

10.1 Porocilo: Regijske aktivnosti, posveti na podrocju staranja
(Pripravila: Helena Pavlic)

. . . \_"_/-'w
Nacionalni institut b ™~ 4
za javno zdravje f ) ® ‘

Aktivno in zdravo staranje v Sloveniji

POROCILO
JAVNOZDRAVSTVENI PRISTOPI V MEDRESORSKIH POLITIKAH

Regijske aktivnosti, posveti na podrodju staranja

Datum: 22.12.2017

OE RAVNE NA KOROSKEM

Ob Suhi 5b

2390 Ravne na Koroskem
t+386 2 8705 619
f+386 2 8705 625

WWW.nijz.si

helena.pavlic@nijz.si
ID DDV:

S1 44724535
TRR: 011006000043188

1. Vkljucitev v delavnice za velanje varnosti starejSih, ki so potekale 1x mesecno v
obdobju od maja do septembra 2017. Delavnice so se izvajale v prostoru drustva
Koroski medgeneracijski center na Ravnah, pod okriljem Instituta Antona Trstenjaka.
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Soocanje s problemom staranja druzbe na lokalnem nivoju in kaksne so poti
povezovanja razli¢nih deleznikov.

2. Stevilni sestanki na lokalni ravni s poudarkom na medgeneracijskih odnosih in v
povezovanju s centralno enoto NIJZ. Vsebine smo prepletali z vsebinami iz Zdravje v
obdini. Kot smo Ze v lanskem letu govorili o demografskih spremembah in staranju nase
druzbe ter da so potrebe po medgeneracijskem povezovanju. Na tak nacin se tudi
prenasajo dobre prakse oz. izkusnje.

3. Sodelovanje na strokovni konferenci o prepreCevanju nasilja nad starejsSimi,
24.10.2017, dvorana Hostla, Radlje ob Dravi. Razpravljali smo tudi o Strategiji dolgoZive
druzbe.

4. Povezovanje regijskih deleznikov kot so obc¢ine, CSD, ZZZS, ZD in CKZ, medgeneracijski
centri, drustva upokojencev in ostala NVO, vrtci, Sole, domovi starejSih obc¢anov,
podjetja-distributerji medicinsko/tehni¢nih pripomockov ter povabilo in sodelovanje v
pogovoru o sistemski ureditvi dolgotrajne oskrbe v Sloveniji. Pogovor je potekal na
koroSkem, v Slovenj Gradcu, 15.11.2017

5. Sodelovanje pri prispevku za prvo Stevilko nove revije Javno zdravje.

NIJZin obmocne enote na lokalni ravni smo vir informacij, koordinatorji, lahko nudimo pomoc
povezovanja.
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11 Zakljucek

V letu 2017 so regijska srecanja na podrocju aktivnega in zdravega staranja organizirale OE
Koper, OE Kranj, OE Ljubljana, OE Maribor, OE Murska Sobota, OE Nova Gorica in OE Ravne na
KoroSkem. UdeleZa na regijskih srecanjih je bila dobra, odzivi udeleZencev pa so bili pozitivni.

OE Celje in OE Novo mesto bosta regijsko srecanje, zaradi objektivnih razlogov, izvedli v
zacetku leta 2018.

V letu 2018 bodo OE NIJZ nadaljevale z implementacijo nalog na podrocju aktivnega in
zdravega staranja na regijskem nivoju. Temeljna vsebina regijskih aktivnosti in srecanj na
podrocju staranja oziroma v vseZivljensjkem poteku bo zagovornistvo Strategije dolgozive
druzbe, ki jo je vlada sprejela 20.7.2017. OE NIJZ bodo Se naprej delale na vzdrzevanju in
povezovanju mreze regijskih deleznikov, ki delujejo na podrocju staranja na regijskih in
lokalnih ravneh.
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