B POSLINKIAI

Ministras Rimvydas
Turéinskas

Pastaruoju metu, kai
Lietuvoje sparciai
vyksta ligoniniy
biblioteky naikinimo
procesas, pasaulyje
vykdomi projektai
stengiantis pagerinti
pacienty aprapinimq
informacija, kuriamos
naujo tipo ligoniniy
bibliotekos ar pacienty
informavimo ir
mokymo centrai.
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GEROS INICIATYVOS SKINASI
KELIA

Siekiant atkreipti démesj i sergandiuosius §ir-
dies ir kraujagysliy ligomis, iy mety birzelj Eu-
ropos parlamente buvo pasirasyta Europos $irdies
sveikatos chartija. Spalj ji pasirasyta ir Lietuvoje.

»Pasira§ydami $ia chartija teigiame, kad miisy
Salyje Sirdies ir kraujagysliy ligos tampa priorite-
tiné sveikatos prieZidiros sritis*, — saké Kauno me-
dicinos universiteto (KMU) rektorius ir Lietuvos
kardiology draugijos prezidentas prof. Remigijus
Zalitinas.

Chartija pasirasgs Sveikatos apsaugos minis-
tras R.TurCinskas dziaugesi, kad pagaliau Zengtas
dar vienas zingsnis gerinant $irdies ir kraujagysliy
ligomis serganéiujy sveikatos bikle. ,,DZiugu, kad
Lietuvoje jsibégéja Sirdies ir kraujagysliy ligy pro-
filaktinés programos. Pernai per metus patikrinta
26 tikstanciai pacienty, Siemet per pirma pusmetj —
jau 34 tikstan¢iai. Pernai $ioms programoms skir-
ta 3,5 min. lity, ateinantiems metams numatyta 5
min. lity. Sios chartijos patvirtinimas parasais — tai
dar viena galimybe Sirdies ligomis sergantiems pa-

cientams laiku gauti pagalba. Manau, kad daugelis
organizacijy prisidés prie chartijos tiksly igyvendi-
nimo*‘, — saké ministras.

Iki Siol daugiausia démesio buvo skiriama §ir-
dies ir kraujagysliy ligy gydymui, ta¢iau dabar dau-
giau démesio manoma skirti prevencijai. ,,Siy ligy
galima i§vengti — kiekvienas naujajame tiikstantme-
tyje gimes vaikas turi teisg ir galimybe iSvengti §ir-
dies ir kraujagysliy ligy iki 65 mety*, — teigia prof.
R.Zali@inas.

Kasmet Lietuvoje didZiulio visuomenés dé-
mesio sulaukia paskutini rugséjo sekmadieni nuo
1999-yjy minima Sirdies diena. Lietuvos girdies
asociacijos prezidentas doc. P.Serpytis dZiaugiasi,
kad jau antri metai vykdoma prof. Aleksandro Lau-
cevitiaus inicijuota Sirdies ligy profilaktikos prog-
rama, kurios tikslas — pirminéje grandyje iSaiskinti
didelés rizikos pacientus. Tai labai svarbu uZkertant
kelia aterosklerozes ir jos komplikacijy vystymuisi.
»» TaCiau programos rezultaty tikrai nei§vysime rytoj -
visy darby pasekmes pajusime po keleriy mety. Jei
programa biitume pradéje prie§ desimt mety, tai jau
galétume $nekéti apie darbo vaisius®, — sako doc.
P.Serpytis.

Naujas pozilris j

Regina Vaisviliené

ligoniniy bibliotekas

Lietuvos medicinos bibliotekos Informacijos skyriaus vedéja

Sx:mdmavfsk

Oslo universiteto Medicinos ir sveikatos moksly bibliotekos specialistés Liv-

Ql-‘-\\\ meormon e BTt Henschien ir Anette Munthe Rygoje vykusioje konferencijoje supaZindi-

Legfolk

no su Norvegijoje kuriama pacienty informacijos ir mokymo sistema ir prista-

té medicinos informacijos portala SMIL (Scandinavian Medical Information for Laypersons). Remdamasi
Siaurés Saliy kolegiy praneSimais, pristatysiu, kaip Sie klausimai sprendziami Skandinavijos Salyse.

Skandinavy patirtis

Daugelio Skandinavijos $aliy biblioteky darbuo-
tojai atkreipé démesi i keleta veiksniy:

e spariai iSaugo medicinos informacijos porei-
kis gimtaja kalba,

¢ ne visa informacija internete yra patikima, nes
Jja skelbia kas nori ir kokia nori,

e daugelis biblioteky, sveikatos prieziiiros jstai-
gu ir pacienty organizacijy kuria ir palaiko savo at-
rinktas interneto adresy kolekcijas, kurios daznai dub-
liuojasi.

Tuo tikslu keletas Norvegijos, Svedijos ir Danijos
biblioteky specialisty nusprendé sukurti bendra me-
dicinos informacijos paieskos sistema, suprantama,

Gydymo menas

nespecialistams. 2000 m. Eva Alopaeus i§ Svedijos ir
Elisabeth Husem i§ Norvegijos parengé projekto pla-
na ir i§siunté finansinés paramos pra§ymus jvairioms
organizacijoms. 2001 m. projekta parémé Svedijos
Biblioteky asociacija, skirdama 50 000 Svedijos kro-
ny (apie 5700 eury). Buvo jkurta 10 asmeny grupé,
kurig sudaré Svedijos ir Norvegijos bibliotekininkai
ir medicinos seserys.

2002 m. buvo sukurtas portalo maketas. Gau-
ta 3,280 eury i¥ Siaurés 3aliy informacijos tarybos
(Nordic Council for Scientific Information). Isitrauké
Suomijos specialistai, nes nemaza Suomijos gyven-
toju dalj sudaro $vedy kalba kalbantys pilieciai.

Informacijai atrinkti buvo naudojami jau anks-
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- all

¢iau iSreiksti jvairiy tarnyby kriterijai bei Europos
komisijos patvirtintas nutarimas ,,eEurope - 2002:
Quality Criteria for Health related Websites* Attp.//
ec.europa.eu/information_society/eeurope/ehealth/
quality/workshop_report/index_en.htm

Keletas pagrindiniy kriterijy, kuriy buvo laiko-

masi atrenkant nuorodas:

¢ aiSkumas, suprantamumas

¢ autorystés duomeny patikimumas

¢ duomeny saugumas

¢ informacijos atnaujinimas

¢ griztamasis rySys, atsakingumas

¢ prieinamumas

2004 m. sausio mén. SMIL pradéjo veikti Norve-
gijoje. Projekta pradéjo remti vyriausybé. Galutinai
sukurta duomeny bazés struktiira.

2007 m. geguzés ménesi SMIL duomeny bazéje
jau buvo uZregistruota 8000 jraSy, daugiau nei 1500
temy, 90 proc. — interneto adresai su jungtimis { i§ti-
sus tekstus.

Apskritai Norvegijoje specializuota sveikatos
prieziliros sistema pagrista Siais principais:

¢ pacienty gydymas

¢ sveikatos specialisty mokymas

¢ moksliné klinikiné veikla (universitetinés ligo-
nings)

¢ pacienty informavimas ir mokymas

Pastaroji nuostata, jtraukta | Norvegijos teisés
norminius dokumentus kaip ,,Pacienty teisiy aktas*
(The Act of Patients Rights 1998—99), kurioje irasy-
tas punktas ,,Pacienty informavimas ir mokymas*,
kuriame nurodoma, kad pacientai turi teise gauti visq
reikalingq informacijq apie sveikatq jiems aiskiai su-
prantama kalba ir forma.

Kodél iSaugo doméjimasis medicinos informaci-
ja?

¢ noras issiaiskinti sveikatos sutrikimo priezas-
tis, problemas

¢ pasiruo§imas einant pas gydytoja konsultaci-
jai, tyrimams ar operacijai

¢ noras susipazinti su naujais tyrimo metodais,
gydymo biidais, kad galéty dalyvauti priimant spren-
dimus kartu su gydytoju

¢ daugiau suzinoti apie tai, ka pateiké sveikatos
priezitiros specialistai

¢ sveikatos reabilitacijos tikslais: kaip toliau gy-
venti po operacijos, susirgus létine liga ar tapus nej-
galiam

¢ rasti atsakyma, kaip elgtis bendraujant su arti-
maisiais, serganciais létine liga, suzinojusiais nepa-
lankiq diagnoze, tapusiais nejgaliais, ir kitais klausi-
mais
Ligoninés biblioteka ar pacienty mokymo
informacijos centras?

Didelio skirtumo tarp ligoninés bibliotekos ar pa-
cienty mokymo informacijos centro tikriausiai nebt-
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ty, jei ne naujy technologijy jsiverzimas.

Tokio centro modeliu Norvegijoje §iuo metu yra
laikomas Ullevaal universiteto ligoninés mokymo
centras.

Ullevaal universiteto ligoniné yra didziausia li-
goniné Norvegijoje. Joje dirba daugiau kaip 8500
darbuotojy, turi 1200 lovy somatinémis ir psichikos
ligomis sergantiems pacientams, taip pat ¢ia yra di-
delis traumatologijos centras bei didziausia Salyje
greitosios pagalbos ligoniné. Taip pat 8 auksty 140
kambariy vieSbutis pacientams ir jy artimiesiems,
kuriame jsikiires ir Pacienty informacijos ir mokymo
centras. Biblioteka integruota i centro veikla.

Pacienty informacijos ir mokymo centras yra vi-
siSkai finansuojamas i§ ligoninés biudZeto. Centras
ikurtas 2000 metais. Jame dirba 4 bibliotekininkai ir
2 sveikatos priezitiros specialistai.

Centro uzdaviniai:

o teikti kvalifikuota medicinos informacija ligo-
niams, jy artimiesiems, placiajai visuomenei

¢ sudaryti salygas pacientus mokyti informaci-
jos paieskos bei galimybe laisvai naudotis internetu,
elektroniniu pastu

e jrengti diskusijy kambarius, kur pacientai, pa-
cienty organizacijos galéty susitikti su specialistais
profesionalais, dalintis patirtimi, diskutuoti

o bibliotekg apriipinti reikiama literatiira: kny-
gomis, Zzurnalais, garso ir vaizdo jrasais bei technika
jai naudotis. Ne tik bibliotekoje, bet ir palatose

o teikti pagalba ir patarimus apie pacientams
skirta literatiira sveikatos priezifiros specialistams

e sudaryti tokias salygas, kad pacientai ir juy arti-
mieji galéty atsipalaiduoti ir gerai jaustis

Biblioteka yra pritaikyta Zmonéms su negalia.
Diskusiju kambariai jrengti taip, kad galima biity
juos transformuoti i reikiamo dydZio erdves susitiki-
mams, diskusijoms, kursams vesti.

Ligoniniy bibliotekos, pacienty mokymo centrai
glaudziai bendradarbiauja su:

e pacienty mokymo grupémis

e pacienty, mediky ir kitomis visuomeninémis
organizacijomis

e vieSosiomis bibliotekomis

Norvegijoje tokie centrai jkurti apytikriai 40-yje
ligoniniy. Tai naujas procesas, néra patvirtintas stan-
dartas, todél jie yra gana skirtingi tiek aplinka, tiek
technika, tiek aptarnavimo bei informacijos teikimo
galimybémis.

Norétysi, kad $i graZzi Skandinavijos $aliy patir-
tis biity geras pavyzdys ir miisy sveikatos prieZiliros
istaigu vadovams, kad pacienty §vietimas tikrai biity
ne tik jraSyta eiluté jvairiuose projektuose, progra-
miniuose dokumentuose, tokiuose kaip E.sveikata
(http://'www.sam.lt/It/main/sveikatos _apsauga/el
sveikata), bet duoty realiag nauda ugdant sveikatos
raStinguma, kuriant sveika visuomeng.

Gydymo menas

POSLINKIAI

Jei anksciau biblioteka
buvo suprantama kaip
literatdros saugojimo

ir isdavimo vieta, tai
dabar bibliotekoje turi
atsirasti vietos naujoms
technologijoms:
kompiuterinei technikai
informacijos ieskoti
internete, garso ir
vaizdo aparatdrai ir
kitoms priemonéms
informacijai perduoti ar
Jjq vartoti.

Kolegés is
Skandinavijos
uZsiminé, kad pas juos
Sis procesas nepajudéjo
tol, kol nebuvo

priimti jstatymai,

o Ullevaalo centro
atsiradimgq didzZigja
dalimi nulémeé tai, kad
direktorius, pabuvojes
Amerikoje, atkreipé
démesj j tai, kad

tokios paslaugos, kaip
viesbuciai pacientams
ir jy artimiesiems,
informacijos ir mokymo
centrai, yra dalis
sveikatq gerinanciy

sqlygy.
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