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Kdo sem? 



1926  - Rojstvo Zveze 

•  “Diabetes zveza za revne”  
• Dejstvo: umrljivost revnih bolnikov z 

diabetesom (brez državne pomoči; visoka 
cena insulina) 

• Financiranje: Podpora s strani bolnikov s 
sladkorno boleznijo in njihovih prijateljev 

• Cilj: “Premagati sladkorno bolezen in njene 
posledice na vse možne načine”  

• Etika: Upoštevanje in spoštovanje 



Konceptualni okvir 

• “Pri tej bolezni mora biti zdravnik bolj učitelj kot pri 

katerikoli drugi bolezni.  

Njegovo delo ni toliko, da zdravi bolnika, temveč da 

bolnika nauči, kako zdraviti bolezen 

Pojasniti mora osnove fiziologije bolezni , tako da 

bolnik lahko razume zdravljenje …” (1925) 

 



Konceptualni okvir 

• “In this illness the doctor must be a teacher more 

than in any other illness.  

His job is not so much to treat the patient but to teach 

him how to treat kator 

He has to explain the basic ideas about the 

physiology of the illness so that the patient can 

understand the therapy …” (1925) 

 



Nov pristop k sladkorni bolezni 

• “Običajni odnos med zdravnikom in 
bolnikom se mora spremeniti” 

• Bolnik s sladkorno boleznijo mora razumeti 
bolezen, da lahko razume, kakšne težave se 
lahko pojavijo in da se nauči samostojnega 
zdravljenja in samokontrole…” 

 

• Le bolnik sam, po ustreznem učenju, si 
lahko daje zdravila in nadzira učinek 
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Ključne točke 

• Integrirana oskrba v primerjavi z multidisciplinarnim pristopom 

• Perspektiva bolnika 

• Oskrba sladkorne bolezni – ali bo boljša? 

 

• Vprašanja in odgovori 



Epidemiološka tranzicija 
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USA – causes of death - 1900 and 2010 



Skrajšanje pričakovane življenjske dobe v ZDA v 
21. stoletju 



Asset collapse 

Chronic diseases 



Dobra novice glede kroničnih bolezni je, da se 
pripravljalci zdravstvenih politik zavedajo problema in da 
si želijo sprememb. Žal, temu ne sledijo tudi dejanja.  



Modeli integrirane oskrbe:  
pregled 



Pogledi, ki oblikujejo integrirano oskrbo 

Shaw S, Rosen R, Rumbold B. What is integrated care? An overview of integrated care in NHS. Nuffield Trust; 2011 (http://www.nuffieldtrust.org.uk/sites/files/ 
nuffield/ publication / what_is_integrated_care_research_report_june11_0.pdf) 

Izvajalec Zdravstveni strokovnjak 

Oblikovalec politik 

Upravljalec 

Ocenjevalec 

Skupnost 

Uporabnik, 
skrbnik 

Vodstvo  

http://www.nuffieldtrust.org.uk/sites/files/nuffield/publication/
http://www.nuffieldtrust.org.uk/sites/files/nuffield/publication/
http://www.nuffieldtrust.org.uk/sites/files/nuffield/publication/
http://www.nuffieldtrust.org.uk/sites/files/nuffield/publication/


Mehanicistična definicija 

• Integracija je koherenten set metod in modelov plačevanja, upravljanja, organizacije, 

izvajanja oskrbe in nivojev zdravstvene oskrbe 

• Ki ustvarja povezovanje, usklajevanje in sodelovanje znotraj zdravstva in povezovanje s 

socialnim sektorjem   

• Cilj teh metod in modelov je izboljšati kakovost oskrbe in kakovost življenja, zadovoljstvo 

uporabnika in učinkovitost sistema za ljudi in sicer med različnimi zdravstvenimi 

dejavnostmi, izvajalci in okolji 

• Če rezultat vseh teh ukrepov vodi v izboljšanje za ljudi, se doseženo lahko imenuje  

integrirana oskrba. 

 
Kodner DL, Spreeuwenberg C. Integrated care: meaning, logic, applications, and implications – a discussion paper. Int J Integr Care. 2002 Nov 14;2(4) 



Definicija s pripovedjo bolnika 

   Moja oskrba je načrtovana z ljudmi, ki delajo skupaj , da bi  razumeli 

mene in moje bližnje, ki meni prepustijo nadzor,  ki so usklajeni in ki 

izvajajo zdravstveno oskrbo, da bi dosegli zame najboljše izide.  

National Voices. A narrative for person-centred coordinated care. 2013 



Definicija, ki temelji na zdravstvenem sistemu 
(SZO-Evropa) 

• Integrirana zdravstvena oskrba:  
• Pristop za krepitev na osebo osredotočenih zdravstvenih sistemov preko 

• Promocije kompleksne in kakovostne oskrbe v vseh življenjskih obdobjih ,  

• Ki je prilagojena glede na večdimenzionalne potrebe populacije in posameznika 

• Ki jo izvaja med seboj usklajen multidisciplinarni tim izvajalcev, ki delujejo v različnih 
okoljih in nivojih oskrbe 

• Potrebno je učinkovito upravljanje, da: 
•  zagotavlja optimalne izide in  

• ustrezno uporabo virov, ki je osnovana na najboljših možnih dokazih, z vzpostavljenimi 
povratnimi zankami za stalno izboljševanje učinkovitosti,  ter nagovarjanje izvornih 
vzrokov za slabo zdravje in ter krepiti promocijo dobrega počutja 

•  skozi znotrajsektorske in večsektorske dejavnosti. 



Modeli integrirane oskrbe 



Modeli integrirane oskrbe 
• Za posameznike 

• “Case-management” – oskrba primera 
• Individualni načrti oskrbe 
• Na bolnika osredotočeni zdravstveni domovi  
• Osebni zdravstveni računi 

• Skupinski (starejši, krhki) in za bolezen specifični modeli (sladkorna bolezen, 
astma) 

• Skupnost 
• Zdravstveni sistem 
• Organizacija oskrbe 
• Podpora samooskrbi 
• Podpora odločanju 
• Klinični informacijski sistemi 

• Population based models 
• Kaiser, VA, Basque 



“Chronic care model” – model za kronične 
bolezni 

Wagner EH. Care of older people with chronic illness. Older People Build Syst Ased Evid. 1999;39–64 



Model inovativne oskrbe za kronične bolezni  

WHO. Innovative Care for Chronic 
Conditions: Building Blocks for Action. 
2002 



Modeli integrirane oskrbe 
• Za posameznike 

• “Case-management” – oskrba primera 
• Individualni načrti oskrbe 
• Na bolnika osredotočeni zdravstveni domovi  
• Osebni zdravstveni računi 

• Skupinski (starejši, krhki) in za bolezen sprecifični modeli (diabetes, astma) 
• Skupnost 
• Zdravstveni sistem 
• Organizacija oskrbe 
• Podpora samooskrbi 
• Podpora odločanju 
• Klinični informacijski sistemi 

• Za populacijo 
• Kaiser, VA, Basqueodels 
• Kaiser, VA, Basque 



Modeli za populacijo 

Osakidetza. Chronicity in 
Basque country. 2010 



Problem – s strani bolnika 

“Težko je ostati cesar v prisotnosti 
zdravnika, težko je celo ohraniti osnovne 
človeške kvalitete.”  

 

“Oko strokovnjaka me je videlo le kot zmes 
tekočin, mešanico krvi in limfe.” 

 



Bolnik strokovnjak 

• “Osebe, ki zaupajo vase in 
imajo veščine, informacije in 
znanje, da igrajo osrednjo 
vlogo  v vodenju življenja s 
kroničnimi boleznimi”  

BMJ  2004;328:723-724 (27 March), 

doi:10.1136/bmj.328.7442.723 



Terapevtska edukacija bolnikov 

• Edukacijske dejavnosti, ki so nujne za obvladovanje bolezenskih stanj, ki 
jih izvaja zdravstveni strokovnjak, ki je temeljito usposobljen na področju 
edukacije, z namenom da 

• Pomaga bolnikom (ali skupini bolnikov in njihovim družinam) da vodjo zdravljenje 
in 

• Preprečuje zaplete, ki se jim je možno izogniti, 

• Pri čemer ohranja ali izboljšuje kakovost njihovega življenja. 

• Rezultat je terapevtski učinek, ki je prisoten hkrati z učinkom vseh drugih 
ukrepov.  

Therapeutic Patient Education,  Report of a WHO Working Group / WHO-Europe 1998 



Potrebe oseb kot prioritete 

Fiziološke potrebe 

Varnost 

Ljubezen in pripadnost 

spoštovanje 

samouresničenje 



PCOR Delovna definicija 

Patient Centered Outcomes Research (PCOR, raziskovanje na bolnika 
osredotočenih izidov) pomaga ljudem, da se glede zdravstvene oskrbe 
odločajo na podlagi informacij in dovoljuje, da se njihov glas sliši med 
izbiranjem različnih možnosti zdravstvene oskrbe. To raziskovanje išče 
odgovore na vprašanja, ki so osredotočena na osebo: 

1. “Glede na moje osebne značilnosti, stanje in izbire, kaj lahko 
pričakujem, da se mi bo zgodilo?” 

2. “Kakšne so moje možnosti in kakšni so ugodni in škodljivi učinki teh 
možnosti?” 

3. “Kaj lahko naredim jaz, da bi izboljšal tiste izide, ki so zame najbolj 
pomembni?” 

4. “Kako lahko zdravstvena oskrba izboljša moje možnosti, da pridem 
do tistih izidov, ki jim jaz dajem prednost?” 
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Diabetes: Globalno izredno stanje 



© World Health Organization 2016 



Diabetes po svetu 



 
Armstrong DG, Wrobel J, Robbins JM. Guest editorial: are diabetes-related wounds and amputations worse than cancer? Int Wound J 2007;4: 286-287 
 

Relativno tveganje za smrt(5 let) 



Inspiração 



Uspeh ? 



Kaj povzroča psihološke 
težave? 

• Diagnoza kronične bolezni 

• Nejasen vzrok, prisotna komponenta dednosti 

• Zdravljenje je pomembno 
• Časovno zahtevno in boleče  

• Zdravljenje vpliva na družinsko življenje 

• Samokontrola in samooskrba sta pomembni 

• Resen rezultat nespametnega življenjskega 
sloga 

• Zdravstveni strokovnjaki so negotovi glede 
načinov in ciljev zdravljenja 

• Zdravstveni strokovnjaki dajejo med seboj 
nasprotujoče si informacije   

Robert Tattersall, 



Diabetes Care Volume 38, April 2015 

V našem preglednem članku prikazujemo nekaj glavnih področij za 
raziskovanje na področju zdravstvenih socialnih medijev: 
 a) analitika podatkov socialnih omrežij,  
b) mZdravje in diabetes,  
c) gamifikacija za diabetes,  
c) Nosljivost, in 
d) MOOCs (Massive Open Online Courses) – množični odprti spletni 
tečaji.  
 
. 

 Engineering in Medicine and Biology Society (EMBC), 2015 37th Annual 
International Conference of the IEEE 



Adherenca 
“Network for Excellence Health Innovation “ ocenjuje, da bil lahko bil celoten znesek 
potencialnega prihranka v povezavi z adherenco pri zdravljenju kroničnih bolezni  $290 
milijard letno — 13% sredstev, porabljenih za zdravstvo. 



Kaj potrebujejo bolniki? 



POPULATION HEALTH MANAGEMENT,Volume 20, Number 1, 2017, Mary Ann Liebert, Inc.,DOI: 10.1089/pop.2015.0181 
 

11,5% 
18,8% 
60,4 % 
60,4 % 
36,9 % 

51,2 % 

57,5 % 



Ljudje s sladkorno boleznijo 













Ključna cilja:  
-Izboljšati kakovost oskrbe za osebe s 
kroničnimi boleznimi z implementacijo 
QCR orodja (JA CHRODIS kriteriji kakovosti 
in priporočila) 
-Evaluacija uporabnosti in  prenosa 
uporabe tega orodja med državami 
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Stroškova učinkovitost strategij za preprečevanje sladkorne bolezni , ki vključujejo celo populacijo, skupnost, delovna 

okolja , oziroma intervencije pri osebah z visokim tveganjem za sladkorno bolezen , v VB 

Source: Diabetic Medicine published by John Wiley & Sons Ltd on behalf of Diabetes UK 



Program “Ne sladkorni bolezni!” je naš odziv javnozdravstvenemu izzivu:  

 Rastoča epidemija sladkorne bolezni na Portugalskem! 

 

Cilj programa je ustaviti rastočo pojavnost sladkorne bolezni in preprečiti 50.000 novih primerov 

sladkorne bolezni v petih letih.  

Letna incidenca – 800 oseb/100.000 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Cilji  
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Izziv Gulbenkian “Ne sladkorni bolezni!” 

© 2016. Programa “Não à Diabetes!” 

Stakeholders 



Strategije  
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Izziv Gulbenkian “Ne sladkorni bolezni!” 

© 2016. Programa “Não à Diabetes!” 

Stakeholders 

 

• Implementacija preventivnih ukrepov v skupnostih; 
• Stratifikacija tveganja tarčne populacije;  
• Programm“Gosto” (”Všeč mi je!”) – Edukacijski program za preprečevanje sladkorne bolezni 

• Motivacijsko orodje za bolj zdrav življenjski slog za zmanjševanje tveganje in preprečevanja sladkorne bolezni 
 
Program “Ne sladkorni bolezni!” ima tudi druge cilje, npr: 
 
 
 
 
 
 
 
 

Boljši klinični izidi 

Več pobud v skupnostih 

Več podatkov za vodstva 
in politike 

Bolje izobraženi 
zdravstveni strokovnjaki 



Glavni deležniki 
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Izziv  Gulbenkian “Ne sladkorni bolezni!” 

© 2016. Programa “Não à Diabetes!” 

Governance Model 

Diabetes Prevention 
Managers 

Task assignment 

APDP 

Ministrstvo za 
zdravje 

Zdravtsveni 
direktorat 

Zdravstv
ene 

regije 

Timi primeane 
ravni 

Združenje 
lekarn 

deležniki 

Združenje 
občin 

Občine 

Lekarne 

IT 

Promocija in finančna podpora 

Spremljanje 

Operativno vodenje 

Facilitatorji 

Lokalna implementacija 

Foundation Calouste Gulbenkian Deloitte 





Definicija, ki temelji na zdravstvenem sistemu 
(SZO-Evropa) 

• Integrirana zdravstvena oskrba:  
• Pristop za krepitev na osebo osredotočenih zdravstvenih sistemov preko 
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okoljih in nivojih oskrbe 

• Potrebno je učinkovito upravljanje, da: 
•  zagotavlja optimalne izide in  

• ustrezno uporabo virov, ki je osnovana na najboljših možnih dokazih, z vzpostavljenimi 
povratnimi zankami za stalno izboljševanje učinkovitosti,  ter nagovoriti izvorne vzroke 
za slabo zdravje in ter krepiti promocijo dobrega počutja 

•  skozi znotrajsektorske in večsektorske dejavnosti. 



Sladkorna bolezen bo imela BOLJŠE SLABŠE 

Usklajene time, ki bodo vključevali 
bolnike in družine 

Neusklajene,  ukazujoče  time 

Presejanje celotne 
populacije 

Priložnostno 
presejanje 

Prepoznavanje pred-
diabetesa 

Brez strategije  za pred-diabetes 

Strategije za socialne 
determinante 

Strategije za osebno odgovornost 

Jasno politično podporo 
Izolirane ukrepe 

Dovolj virov Premalo virov za strategijo 

Sisteme integrirane oskrbe– 
vzpodbude na osnovi izidov 

Oskrba v ločenih razdelkih – vzpodbude na osnovi 
procesov ali komplikacij 

Integracija inovacije- novi 
modeli financiranja 

Integracija inovacij- grožnja 



Za odgovorno državljanstvo 
(Assal J et al / adapt. Boavida J and Rosário F, 2012) 

• Vsi smo odgovorni, da naredimo vse po najboljših močeh, da 
ostanemo zdravi 

• Vemo, da so zdrava prehrana, redno gibanje in prenehanje 
kajenja naša najboljša investicija v zdravje 

• Imamo pravico pričakovati, da nam naš zdravstveni sistem 
pomaga ohraniti naše zdravje in ponudi primerno oskrbo, če 
zbolimo 

• Odgovorni smo, da naredimo vse, da bo naš zdravstveni sistem 
deloval za nas.  



Spreminjanje paradige… 

Patient 

HCP 

HCP 

HCP 

HCP 

HCP 

HCP HCP 



Ključne točke 

• Integrirana oskrba v primerjavi z multidisciplinarnim pristopom 

• Perspektiva bolnika 

• Oskrba sladkorne bolezni – ali bo boljša? 

 

• Vprašanja in odgovori 

 hvala!!! 

filipe.raposo@apdp.pt 



Programme Chronogram 
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Izziv  Gulbenkian “Ne sladkorni bolezni”!” 
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4. Evaluation 3. Action 2. Team 1. Municipalities adherence 0. Set-up  

Meeting with municipalities 

Signing Protocol 

Diabetes Prevention Managers: 
- Municipalities 

- Primary Healthcare 

Training of Diabetes Prevention 
Managers. 

Local Action Plan. 

Training the trainers: 
HCP 

(Programme “Gosto !) / 
 “I like it !”) 

Implementation of Local Action Plan 

Risk assessment 

Increased risk 

Consultation “No 
to Diabetes” 

Information 
leaflet 

Low risk  

Programme GOSTO ! / “Like it” 

Pre-diabetes 

Programme evaluation 

Promotion and maintenance of healthy 
lifestyles 

Reporting, validation and 
data analysis 

Process evaluation 

Outcomes evaluation 

Economical evaluation 

Definition of numbers 

Preparation of national teams 

Monitoring model 

Information circuits 

Budget 

Stakeholders task assignment 


