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Razgirjeni strokovni kolegij za zobozdravstvo

27. 5. 2019 ob 10.00 na Stomatoloski kliniki (seminar na Centru za zobno in
¢eljustno ortopedijo, pritli¢je), Hrvatski trg 6, Ljubljana

Zapisnik seje 3/2019 RSK za zobozdravstvo

doc. dr. Barbara Artnik, Alenka Mijovi¢, doc dr. Milan Kuhar, izr. prof. dr.
Martina Drevensek, prof. dr. Maja Ovsenik, dr. Rok Kosem

Stas Stanislav Nagli¢

| Sebastian Korosec, Matjaz Gorkic

DNEVNI RED:
1. Dolocbe Pravilnika o razsirjenih strokovnih kolegijih — opomnik MZ.

Predlog implantoloskih kirurskih in proteticnih storitev — zaprosilo ZZZS.

lzdaja trajne napotnice — zaprosilo ZZZS.

Uporaba glasionomernega cementa — zaprosilo ZZZS.

Dopolnilo k 2. seji RSK za maksilofacialno in oralno kirurgijo v zvezi z nujnim zdravljenjem v

zobozdravstvu — v vednost poslano z ZZZS.

6. Razlaga 26. ¢lena Zakona o pacientovih pravicah — zaprosilo Odbora za zobozdravstvo Zdravniske
zbornice Slovenije.

7. Uporaba termografije — zaprosilo Zdravstvenega inSpektorata RS pri MZ. -

-l

Ad1 :
Opomnik MZ v zvezi z dolo¢bami Pravilnika o razsirjenih strokovnih kolegijih

Od mag. Bernarde Kociper, vodje Sektorja za organizacijo zdravstvenega varstva pri MZ, smo prejeli dopis, s
katerim raziirjene strokovne kolegije (RSK) opominja na nekatere dolocbe Pravilnika o razdirjenih strokovnih
kolegijih, saj, kot pie, nekateri RSK e ne upostevajo posameznih dolo¢b tega pravilnika.

Clani RSK za zobozdravstvo se seznanijo z nekaterimi doloé¢bami Pravilnika o razsirjenih strokovnih kolegijih,
na katere je opozorilo MZ.

Ad 2
Zaprosilo ZZZS za strokovno mnenje o predlogu implantolodkih kirurdkih in proteti¢nih storitev

Ugotovitve: Zobno-proteti¢na rehabilitacija s pomocjo zobnih vsadkov je po Pravilih obveznega zdravstvenega
zavarovanja (v nadaljevanju Pravila) pravica samo za paciente z najzahtevnejSo patologijo, ki zahteva
specialistiéno obravnavo na sekundarni oziroma terciarni ravni, ki je pomembno bolj kompleksna kot
implantolosko-protetiéna oskrba, ki se izvaja na primarni ravni zobozdravstva in ni pravica, ki izhaja iz Pravil.
Strokovno nesprejemljivo je, da sku$a ZZZS s predlogom specialisticne storitve stomatoloske protetike lociti na
implantoloske in neimplantolodke ter celo, da so prve pomembno holje ovrednotene kot druge. Le pod
pogojem, da bodo vse specialisticne proteticne storitve ustrezno ovrednotene, bo tudi med specialisti za
stomatolosko protetiko ponovno zanimanje za specialistiéni program. Trenutno je v Sloveniji premajhno Stevilo
specialistov za stomatolosko protetiko s programom, predvsem zato, ker slednji ni finan¢no vzdrien. Trenutne
specialisti¢ne protetiéne storitve so zastarele in strokovno neustrezne ter neupravic¢eno izenacene s storitvami
v primarnem zobozdravstvu.
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Kadrovski normativ je v predlogu ZZZS nerazumljivo drugacen, kot ga predvideva splosni dogovor za
zobozdravstvo v primeru specialisticne dejavnosti. Seznam loceno zaracunljivega materiala pa je nepopoln.
Storitvi, kot sta rtg-$ablona in kirurska $ablona, sta neutemeljeno v naboru kirursko-implantoloskih storitev.
Casovni normativi, ki so predstavljeni v predlogu ZZZS, nimajo realne vrednosti, ker je metodologija izrauna
vrednosti storitev iz ¢asovnega normativa, kot jo uporablja ZZZS, nejasna, zastarela in ne odraZa realnega
stanja.

Proteticne storitve, predlagane s strani ZZZS, vsekakor niso bile pripravljene s strani strokovnjakov, ki bi bili
usposobljeni za izdelavo in ovrednotenje specialisticnih protetiénih storitev. RSK za zobozdravstvo je bil
seznanjen tudi s posodobljenim seznamom vseh specialisticnih stomatoproteticnih storitev, ki je bil pripravljen
s strani Sekcije za stomatolosko protetiko SZD in Centra za stomatolosko protetiko UKCL ter ima podporo vseh
specialistov za stomatolosko protetiko v Sloveniji. Slednji seznam ustrezno locuje specialisticne proteticne
storitve od primarne ravni zobozdravstva, proteti¢ne storitve na zobnih vsadkih so sestavni del specialisti¢nih
protetiénih storitev, ¢asovni normativi so tudi ustrezno cenovno ovrednoteni, sorazmerno z drugimi
specialisticnimi zobozdravstvenimi storitvami v drzavi in v razvitem svetu,

Predlagane implantoloske kirurske storitve so podobno kot proteti¢ne v celoti specialistiCne storitve, ki jih
opravljajo specialisti za oralno in maksilofacialno kirurgijo in specialisti za ustne bolezni in parodontologijo. RSK
za zobozdravstvo potrebuje za strokovno oceno slednjih storitev predhodno usklajeno mnenje obeh
implantoloskih kirurskih specialnosti.

SKLEP IN PRIPOROCILO

SKLEP

Clani RSK za zobozdravstvo soglasno ugotavljajo, da predlog implantoloskih protetiénih storitev, ki ga je
pripravil ZZZS, ni primeren kot obracunski model za specialistitne stomatoprotetitne storitve, ki se
uporabljajo pri sodobni stomatoproteticni rehabilitaciji specialisticnih primerov. ZZZS specialisti¢nih
proteticnih storitev ne more pripravljati, ker nima ustreznega strokovnega znanja. To lahko naredijo samo v
sodelovanju s specialisti stomatoloske protetike. '

Za strokovno oceno implantoloskih kirurskih storitev potrebuje RSK za zobozdravstvo (in tudi RSK za
maksilofacialno in oralno kirurgijo) mnenji obeh implantoloskih kirurskih specialnosti — za oralno in
maksilofacialno kirurgijo ter za ustne bolezni in parodontologijo. Predlagamo, da ZZZS pridobi obe mneniji.

PRIPOROCILO

Potrebe po zobno-proteticni rehabilitaciji na vsadkih se bodo po strokovnih ocenah pomembno povecale v
naslednjih letih zaradi ve¢ dejavnikov, predvsem pa zaradi staranja prebivalstva in informiranja javnosti o
novih pravicah. Zato je pomembno, da se ob uveljavitvi pravil vse strani jasno zaveiejo, da se po enoletni
dobi po uvedbi novih pravil opravi re-evalvacijo, na osnovi katere se pravila, v kolikor bo potrebno, tudi
ustrezno prilagodi. Glede na nenehen razvoj stroke je nedopustno, da ZZZS togo vztraja na neustreznih in
podvrednotenih storitvah iz osemdesetih let in si celo jemlje pravico, da narekuje strokovno oporeéno delo
zobozdravnikom (Citirano: ZZZS pripravlja nove storitve za kirurSko in protetiéno obravnavo ter loéeno
zaracunljive materiale pri zobno-protetitni rehabilitaciji s pomoéjo zobnih vsadkov). V bodode je nujno, da
Z71S pri strokovnih odloditvah tesneje sodeluje in upoSteva zobozdravnike na primarni, sekundarni in
terciarni ravni, ki nenehno sledijo stroki v zobozdravstvu. -

Ad 3
Zaprosilo ZZZS v zvezi s ¢asovno veljavnostjo listine Napotnica

Doc. dr. Milan Kuhar poda mnenje, da naj bi »trajna« napotnica obstajala, toda o tem se ne odlo¢a na
primarnem nivoju, temve¢ na sekundarnem in terciarnem nivoju. Dr. Rok Kosem meni, da bi vpeljava napotnice
brez ¢asovne omejitve veljavnosti lahko imela pozitivne in negativne uéinke. Meni tudi, da ni mogoce pripraviti
celovitega seznama bolezenskih stanj oziroma kroni¢nih bolezni ali posledic poskodb, ki se jih obravnava na
specialisticnih podrocjih dentalne medicine in bi terjale potrebo po stalni oskrbi na specialisti¢ni ravni, e
posebej pa ne v obliki seznama Sifer MKB, saj te vsaj na podrocju dentalne medicine tako in tako niso primerne
za opredeljevanje vzroka napotitve na specialisticno obravnavo. lzr. prof. dr. Martina Drevensek prisotne
seznani, da je za zdaj izjema od pravila, da je napotnica izdana za obdobje najve¢ enega leta, le v primeru
ortodontskega zdravljenja, ko napotnica velja do zakljucka tega zdravljenja. Pove, da ortodonti opozarjajo tudi
na pomanjkljivosti, ki jih v nekaterih primerih prinasa »trajna« napotnica.
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 SKLEP IN KOMENTAR

SKLEP

Clani RSK za zobozdravstvo so obravnavali vpradanje glede &asovne veljavnosti listine Napotnica. Soglasno so
sprejeli sklep, da se odloditev glede obdobja éasovne veljavnosti listine Napotnica prepusti (zobo)zdravniku
specialistu, ki napotenega pacienta obravnava, ob koncu veljavnosti predhodne listine Napotnica.

KOMENTAR

Zdravstveno stanje in potrebo po dolgotrajni specialisticni oskrbi v specifi¢nih situacijah laZe opredeli tisti, ki
napotnico prejme, kot tisti, ki jo izda.

Celovitega seznama bolezenskih stanj oziroma kronicnih bolezni ali posledic poskodb, ki se jih obravnava na
specialisticnih podrocjih dentalne medicine in bi terjale potrebo po stalni oskrbi na specialisti¢ni ravni, ni
mogoce smiselno pripraviti, Se posebej pa ne v obliki seznama Sifer MKB, saj te vsaj na podroéju dentalne
medicine tako in tako niso primerne za opredeljevanje vzroka napotitve na specialistiéno obravnavo.
Menimo, da bi bilo glede vpeljave »trajne« napotnice dobrodoslo tudi mnenje specialistov za
parodontologijo ter za zobne bolezni in endodontijo, ki v RSK za zohozdravstvo nimajo svojega predstavnika.

Ad4

Zaprosilo ZZZS za strokovno mnenje in strokovne smernice v zvezi z predlogom za dodatni standardni material v
zobozdravstvu — uporabo glasionomernega cementa (GIC) namesto kompozitnega materiala za definitivne
zalivke

SKLEP IN KOMENTAR

SKLEP

Clani RSK za zobozdravstvo soglasno ugotavljajo, da po dostopnih podatkih ni strokovnih smernic, podprtih z
dokazi, ki bi enoznac¢no opredeljevale indikacije oziroma okolié¢ine, v katerih bi se glasionomerni cement
(GIC) uporabljal kot material za »definitivhe« plombe, zato odgovorov na vprasanja, kot so zastavljena, ni
mogoce podati. '

KOMENTAR '

271S zapro$amo, da nam posreduje argumente, s katerimi predlagatelj utemeljuje uporaho GIC kot materiala
za definitivne plombe. Hkrati predlagamo, da ZZZS zaprosi za mnenje tudi katedri UL MF (Katedro za zobne
bolezni in normalno morfologijo zobnega organa ter Katedro za otrosko in preventivno zobozdravstvo), ki
izvajata dodiplomski pouk v zvezi z uporabo materialov za plombe, in ustrezni strokovni zdruZenji (Sekcijo za
zobne bolezni in endodontijo SZD ter Sekcijo pedontologov SZD).

Po seznanitvi z omenjenimi argumenti in dodatnimi mnenji bo RSK za zobozdravstvo zaprosila glede
strokovnega mnenja in strokovnih smernic v zvezi z predlogom za dodatni standardni material v
zobozdravstvu — uporabo GIC ponovno obravnaval.

Ad5

Dopolnilo k 2. seji RSK za maksilofacialno in oralno kirurgijo v zvezi z nujnim zdravljenjem v zobozdravstvu

SKLEP IN KOMENTAR

SKLEP
Clani RSK za zobozdravstvo so seznanijo z Dopolnilom k 2. seji RSK za maksilofacialno in oralno kirurgijo v
zvezi z nujnim zdravljenjem v zobozdravstvu.

KOMENTAR
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Predsednica RSK za zobozdravstvo je v imenu ¢lanov po elektronski posti Ze 5. 2. 2019 izrazila strinjanje glede
udeleibe na skupnem sestanku na ZZZS, na katerem bi se opredelili do nujnega zdravljenja in neodloiljivih
zdravstvenih storitev v zobozdravstvu. Mozni sestanek je ZZZS ponudil v dopisu §t. 180-50/2016-DI/7.

Ker v RSK za zobozdravstvo ni predstavnikov dveh specialnosti (parodontologija, zobne bolezni in
endodontija), ¢lani RSK predlagajo, da se povabi na sestanek tudi oba predsednika pripadajocih sekcij SZD
oziroma predstojnika kateder UL MF.

Obenem zapro$amo ZZZS, da pozove predlagatelja, da pred skupnim sestankom poda jasnejSe argumente
glede nujnega zdravljenja in neodloZljivih zobozdravstvenih storitev.

Ad 6
Zaprosilo Odbora za zobozdravstvo Zdravniske zbornice Slovenije za razlago 26. ¢lena Zakona o pacientovih
pravicah

Izr. prof. dr. Martina Dreven3ek je mnenja, da je potrebno na vprasanje odgovoriti sistemsko, ne poznamo pa
ozadja problematike.

Ker na seji ni bilo prisotnih ¢lanov RSK, ki sta ¢lana Odbora za zobozdravstvo, se razprava opravi naknadno,
po osvetlitvi problematike, zaradi katere je nastala potreba po razlagi 26. ¢lena Zakona o pacientovih
pravicah.

Ad7

Zaprosilo Zdravstvenega inSpektorata RS za strokovno mnenje v zvezi s termografijo

Clani RSK za zobozdravstvo so soglasni, da lahko diagnoze bolezni v ustni votlini postavlja samo doktor
dentalne medicine oz. doktor medicine z ustreznim specialisticnim znanjem.

Seja 4/2019 RSK za zobozdravstvo bo sklicana po potrebi v jesenskem ¢asu.

¢lanom RSK za zobodavstvo; po e-posti Ktjuéa Fabjan 2. 6. 2019
Katarina Filipovic; po e-posti

e-posta RSK-jev pri MZ

Namestnik predsednice RSK za zobozdravstvo:

dr. Rok Kosem
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