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Giovanni Delli Zotti
Oddelek za druzbene in politicne vede, Univerza v Trstu

1. Projekt INTEGRA

Projekt INTEGRA se loteva doslej manj raziskane teme: varovanja spolnega in reproduktivnega
zdravja migrantk, ki prihajajo iz kultur z mocnimi patriarhalnimi vzorci, kar predstavlja nove izzi-
ve na podrocju vkljucevanja na vseh institucionalnih ravneh.
Projekt se bo izvajal na juznem delu cezmejnega obmocja ob italijansko-slovenski meji, torej od
Trsta in Kopra do Postojne, kjer se je pretok migrantov povecal tudi zaradi blizine t. i. balkanske
poti.
Projekt predvideva sodelovanje na cezmejnem obmocju iz dveh razlogov, iz katerih izhaja potreba
po izmenjavi dobrih praks in izdelavi skupnih smernic:
» prepustnost meja spodbuja prehajanje migrantov iz sosednjih drzav;
« italijanske zdravstvene ustanove imajo vec izkusenj z oskrbo priseljenk iz azijskih in afriskih
drzav, medtem ko so se slovenske zdravstvene sluzbe doslej soocCale predvsem s tezavami
v zvezi s spolnim in reproduktivnim zdravjem zZensk iz drzav nekdanje Jugoslavije (Bosna,
Kosovo).

Projekt temelji na interdisciplinarnem pristopu: v prvi fazi je predvidena ocena pojava in ustaljenih
dobrih praks, nato pa bodo v sklopu projekta oblikovane skupne smernice za zdravstvene in socialne
delavce ter nov kazalnik spolnega in reproduktivnega zdravja. Poleg tega je predvideno tudi speci-
ficno usposabljanje zdravstvenih in socialnih delavcev: osrednja tema bo premagovanje tezav na po-
drocju medkulturne komunikacije in (za zdravstvene delavce) strokovno usposabljanje na podrocju
zdravljenja migrantk tudi v hujsih primerih pohabljanja spolnih organov.

Vodilni partner projekta je Oddelek za druzbene in politicne vede (Dipartimento di Scienze politiche
e sociali - DiSPeS) Univerze v Trstu v sodelovanju z Oddelkom za medicino, kirurgijo in zdravstvo (Di-
partimento Clinico di Scienze Mediche Chirurgiche e della Salute - DSM). Oddelek za druzbene in po-
liticne vede zdruzuje strokovnjake (sociologe, politologe, pravnike idr.), ki so kljucni za ta projekt;
poleg tega je v preteklosti Ze opravil vec raziskovalnih projektov na podroc¢ju druzbene integracije,
veckulturnosti itd. DiSPes je med drugim raziskoval tudi podrocja, ki jih pokriva projekt, in sicer v
sodelovanju z Oddelkom za medicino, kirurgijo in zdravstvo. Ta oddelek je namrec tesno povezan z
bolnisnico Burlo Garofolo, kar projektu prinasa dodano vrednost.

Projektni partner Otroska bolnisnica in porodnisnica (I.R.C.C.S. materno infantile Burlo Garofolo) je
eden od pobudnikov projekta in je na programskem obmocju najpomembnejsa strokovna institucija
s podrocja spolnega in reproduktivnega zdravja migrantk iz kultur z mocnimi patriarhalnimi vzorci,
saj obravnava zajetno Stevilo takih primerov. Bolnisnico zanima oblikovanje klini¢nih protokolov s
kazalniki tveganja glede na matic¢no drzavo zensk, ki jih bo lahko uporabila v svoji klinicni praksi.
Fakulteta za vede o zdravju Univerze na Primorskem (UP FVZ) prispeva k doseganju ciljev pro-
jekta s svojimi izkusnjami, predvsem na podrocju izobrazevanja zdravstvenega osebja, klinicne-
ga raziskovanja in razvijanja protokolov, ki zadevajo zdravstvene in druzbene vidike migrantske
populacije. UP FVZ je bila med prvimi fakultetami v Sloveniji, ki so sprejele pojem medkulturne
kompetence in ga vkljucile v svoj kurikulum. Poleg tega ima UP FVZ bogate izkusnje na podrocju
usposabljanja zdravstvenega osebja ter ustreza kadrovskim in drugim zahtevam na tem podrocju.
Bolnisnica Postojna je v celoti specializirana za Zenske bolezni in porodnistvo in je - na delu pro-
gramskega obmocja v RS - institucija z najvec primeri zdravljenja migrantk, saj se nahaja v blizini




azilnega doma. Bolnisnica je dala na razpolago podatke o obravnavanih primerih in je zaintere-
sirana za spoznavanje dobrih praks, ki bodo izsle iz projekta, saj bo na ta nacin lahko izboljsala
raven obravnave migrantk.

Glede na opravljene dejavnosti je bilo le navidez lahko izbrati dele porocil, ki so jih pripravili po-
samezni partnerji in sodelavci v sklopu DS3 in ki jih je bilo treba vkljuciti v porocili za podsklopa
3.1.1in 3.1.2. Projekt namrec predvideva DS 3.1.1, namenjen analizi migracijskih procesov, zna-
Cilnosti bolnisnicne obravnave in stanja zensk na podroc¢ju spolnega in reproduktivnega zdravija;
podrobnejsi opis aktivnosti doloca, da morajo biti v ta sklop (poleg omenjene analize pojavov in
dostopanja do zdravljenja) vkljucena tudi pricevanja migrantk. Predviden je Se drugi del dejavno-
sti (DS 3.1.2), ki je namenjen primerjalni oceni pristopov v zdravstveni obravnavi in evidentiranju
dobrih praks.

Ob upostevanju teh splosnih navodil je v porocilo vklju¢ena analiza migracijskih tokov in prisotnosti
migrantk na obmocju izvajanja projekta (deZela Furlanija - Julijska krajina in Republika Slovenija),
ki sta jo opravila prof. Moreno Zago z Oddelka za druzbene in politicne vede (DiSPeS) Univerze
v Trstu ter Blaz Lenarci¢, Mateja Sedmak in Zorana Medari¢ z Znanstvenoraziskovalnega sredisca
(ZRS) v Kopru. Pred tem poglavjem je Se pregled mednarodnega in evropskega normativnega
okvira, ki so ga prav tako izdelali sodelavci ZRS.

V drugem delu porocila za DS 3.1.1 so zbrani podatki o dostopanju do bolnisnicne obravnave
(hospitalizacij in ambulantnega zdravljenja); Giovanni Delli Zotti in Ornella Urpis (DiSPeS) ter
Alice Cernogoraz in Giuseppe Ricci (DSM) so analizirali podatkovno bazo pacientk bolnisnice Burlo
Garofolo in longitudinalno ugotavljali prisotnost in izvor tujih pacientk po oddelkih in storitvah.
Epidemiolosko analizo so izvedli Marko Mugosa in Marjeta Stegel Bizjak z Bolnisnice Postojna ter
Igor Karnjus z Univerze na Primorskem, ki so analizirali podatke o hospitalizacijah in ambulantnih
pregledih v Bolnisnici Postojna.

Tretji del Porocila 3.1.1 zadeva kulturne tradicije in empiricne raziskave; ta del temelji na infor-
macijah, ki so jih v bolnisnici Burlo Garofolo zbrali z anketiranjem tujih Zensk na podlagi delno
strukturiranega vprasalnika, ki ga je nato analizirala Ornella Urpis. Zbiranje pri¢evanj migrantk se
zakljucuje s poglavjem, ki so ga pripravili Mirko Prosen, Doroteja Rebec, Urska Bogataj, Karmen
Medica in Sabina Li¢en z Univerze na Primorskem ter Jana Celhar, Jana Prosen in Martina Podobnik
z Bolnisnice Postojna; na programskem obmocju v Republiki Sloveniji so izvedli delno strukturirane
in globinske intervjuje.

Izkusnje zensk, druzbena pogojenost, teza tradicije in maticne kulture so dejstva, s katerimi se
mora INTEGRA soociti - prav tako kot se mora soociti z zakonskim okvirom, migracijskimi tokovi
in problemi tujk; vse te teme so obravnavane v porocilu za DS 3.1.2. Seveda so nekatera dejstva
izpostavljena tudi v porocilu za DS 3.1.2, a predvsem kot prakse, na katere lahko vplivamo (z
ustreznimi smernicami), Ce iz analize izhaja, da lahko to pripomore k izboljsanju stanja. Predmet
porocila za DS 3.1.2 je torej predvsem delo strokovnih sodelavcev (zdravstvenega osebja, osebja,
zadolzenega za nego na domu, kulturnih posrednikov, voditeljev skupnosti itd.), ki se soocajo s
strukturnimi in osebnimi problemi, ki so opisani v porocilu za DS 3.1.1.

Razlika med obema DS pa ni tako jasna, kar dokazuje tudi dejstvo, da so slovenski raziskovalci
v porocilu za DS 3.1.1 svoje strokovne izkusnje primerjali z izsledki anketiranja Zensk ter od tod
presli na analizo t. i. dobrih praks, ki se obravnavajo v porocilu k DS 3.1.2. Tesno povezavo med
obema deloma potrjujejo tudi navedki v drugem delu, ki se veckrat sklicujejo na izsledke prvega
dela. Poleg tega je v drugem delu posebna pozornost hamenjena migrantkam, ki jih raziskovalci
opazujejo in obravnavajo z razli¢nimi orodji, na primer kot fokusne skupine ali med srecanji v
skupnostih.

Porocilo k DS 3.1.2 se zacenja z opisom normativnih virov na podrocju pravic migrantov v sloven-
skem zdravstvenem sistemu, ki so ga opravili raziskovalci ZRS v Kopru, nadaljuje pa se z zrcalnim
opisom stanja na italijanski strani ter z analizo socialnih in zdravstvenih storitev na Trzaskem
(avtorici sta Roberta Altin in Veronika Saba z Oddelka za humanisticne studije Univerze v Trstu).

Oba prispevka opisujeta normativne in sistemske vidike, ki neposredno vplivajo na dejavnost zdra-
vstvenih in socialnih delavcev in ki torej predstavljajo pomemben uvod v porocilo o dobrih pra-
ksah.

Porocilo se nadaljuje s prispevkom Chiare Semenzato, Micaele Crisma, Alice Sorz in Federice Scri-
min iz bolnisnice Burlo Garofolo v Trstu; to poglavje prinasa nekatere izsledke intervjujev z vpra-
salniki, ki jih avtorice obravnavajo na podlagi lastnih strokovnih izkusenj. V tem razdelku so nada-
lje prikazane nekatere studije primerov in je opisano opazovanje, ki je potekalo v bolnisnici. Na
podlagi zbranega gradiva - predvsem pa terenskega opazovanja - so raziskovalke izluscile nekaj
kriticnih tock in primerov dobrih praks, ki so ustrezni za nadaljnje oblikovanje smernic in kazalcev
spolnega in reproduktivnega zdravja.

Tudi Roberta Altin in Veronika Saba komentirata nekatere odgovore zensk, ki so bile vkljucene v
anketiranje, predvsem z vidika antropoloske obravnave, in intervjuje nekaterih zdravstvenih de-
lavcey, ki ne delujejo znotraj bolnisnice.

Avtorji naslednjega razdelka so raziskovalci ZRS v Kopru, ki za nadaljnje oblikovanje smernic ana-
lizirajo izsledke raziskav v Sloveniji; tudi v tem primeru gre za pridobivanje izto¢nic na podlagi
opazovanja fokusnih skupin in intervjujev z medicinskim osebjem, ki deluje na obmocju Kopra.
Avtorji Mirko Prosen, Karmen Medica, Sabina Licen, Doroteja Rebec, Igor Karnjus in Urska Bogataj
predstavljajo nato rezultate dela s fakusno skupino, pri kateri so ugotavljali, katere so izkusnje in
percepcije zdravstvenih delavcev v Bolnisnici Postojna na podrocju oskrbe migrantk.

Ornella Urpis predstavlja nazadnje Se serijo prispevkov, ki prikazujejo pomen obravnave
kompleksnih tem z raznolikimi pristopi: globinskimi intervjuji v primeru osebja bolnisnice Burlo
Garofolo, fokusnimi skupinami in aktivnim opazovanjem (npr. Zivljenjem v migrantskih skupnostih)
in izkustvenimi delavnicami s skupino kulturnih posrednikov.
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