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UVODNIK

SNAGA JE U NASEM ZAJEDNISTVU!

Doc. dr. sc. KRESIMIR LUETIC, dr. med.

predsjednik
Hrvatske lijecnicke komore

Postoji ona stara prica o tome kako je
lako slomiti jednu grancicu, kako je
dosta tesko slomiti desetak grancica,
to moze netko jako snazan i to samo
preko koljena, ali da je nemoguce
slomiti svezanj od stotinu grancica.
To ne moze nitko, ma koliko snazan
bio. Otpor takvog sveznja grancica je
prejak, toliko jak da ih se ne moze cak
niti saviti. Nitko ih ne moze slomiti!

Isto je i sljudima. Izoliranog, usamlje-
nog pojedinca se lako moze slomiti.
Za slamanje otpora desetak ljudi treba

uporabiti vecu snagu i silu, i onaj tko

to zeli na kraju ipak uspije. Ali slomiti

otpor stotinu ljudi, ili njih vise stotina,
ili vise tisuc¢a ljudi nemoguca je misija.
Nitko im ne moze nista!

Govorim o nama lije¢nicima. Govo-
rim o lije¢nickom zajednistvu i
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odlu¢nosti. Govorim u ujedinjenim

lije¢nicima koji ¢e koracati sredistem

Zagreba, 18. ozujka. Govorim o nas

vie tisuca koji ¢emo u subotnje prije-
podne jedan uz drugoga, rame uz

rame, slozno, ponosno, uzdignuta cela,
krenuti s Trga dr. Franje Tudmana, pa

Ilicom i Jela¢i¢evim trgom na Gornji

grad. Kada Gricki top pucnjem prepo-
lovi dan, Markov trg svjedocit ¢e najve-
¢em okupljanju lije¢nika u hrvatskoj

povijesti. Nikada prije se toliko lijec-
nika nije okupilo na jednom mjestu, a

nadam se da nikada poslije vise nece

biti potrebe za tim. Da, potrebe. Jer se

okupljamo zbog potrebe, a ne zbog

zelje ili hira. Okupljamo se jer smo

stjerani u kut. Okupljamo se jer nam

nista drugo nije preostalo. Okupljamo

se jer nam je stalo. Nama je stalo!

Dosli smo do ruba. Zdravstveni sustav
uru$ava nam se pred o¢ima. Kontinu-
irano ignoriranje glasa struke, glasa
temeljnih nositelja zdravstvene zastite,
uporno ignoriranje lijecnika tjera nas
na budenje. Tjera nas i prisiljava na
akciju. Akciju nezadovoljnih lije¢nika,
akciju krovnih lije¢nickih organizacija
i svih koji nas podrzavaju. Akcijuljudi
¢istog srca i mirne savjesti, bez ikak-
vih skrivenih motiva. Iza nas ne stoji
nitko, ne stoji nikakva politika, ne stoji
stranka. Zapravo stoji. Nasa stranka
je hrvatsko zdravstvo! Nasa stranka
su lije¢nici! Nasa stranka su pacijenti!

Velik broj kolegica i kolega, svih
narastaja, mladih, srednjih i starijih,
sprema se do¢i u u subotu na prosvjed.
Organizirano autobusima ili osobnim
vozilima, s bra¢nim partnerima, s cije-
lim obiteljima. Nikada prije nismo
svjedocili ovakvoj mobilizaciji hrvat-

skog lijecnistva. Otkazuju se sve ostale
obveze, obiteljska okupljanja, plani-
rana putovanja, mijenjaju se planovi.
Osjeca se posebno ozracje medu lijec¢-
nicima. Ozracje spremnosti, ozracje
odgovornosti i predanosti, ozracje
krajnje odlu¢nosti. Studenti zavr$nih
godina nasih medicinskih fakulteta
pridruzit ¢e se nama, starijim kole-
gama. Znaju i osjecaju da jednostavno
moraju biti na Markovu trgu. Radi se
o njihovoj bliskoj budu¢nosti, radi se
o njihovoj sudbini.

Kolegice i kolege, u subotu se doista
piSe povijest hrvatskog lije¢nistva.
Nitko se drugi osim nas samih nece
izboriti za nasa prava, koja su u izrav-
noj vezi sa spasavanjem zdravstvenog
sustava. Nitko drugi nece podmet-
nuti svoja leda. Nitko drugi nece
koracati umjesto nas. Nitko drugi
nece ispuniti Markov trg osim nas.
Stoga zaista ne postoji izgovor da
doslovno svi koji nismo dezurni toga
dana ne budemo na prosvjedu. Ako
18. ozujka jasno ne demonstriramo
nasu snagu i odlu¢nost, ne pokazemo
nasom brojno$¢u da nas ima i da nam
je stalo, onda ¢emo od sadasnje, ali i
svake buduce vlasti, nazalost i dalje
dozivljavati ignoriranje i manjak
uvazavanja. Potpuno sami krojimo
svoju sudbinu. Mi odlu¢ujemo o tome
hoce li se na$ glas uvazavati ili ne. Mi,
lijecnici.

Dodite stoga svi u subotu na prosvjed.
Dodite zbog svih onih neprospava-
nih no¢i tijekom studiranja. Dodite
zbog svih onih godina volontiranja i
obilazenja natjecaja. Dodite zbog svih
teskih dezurstava. Dodite zbog nepri-
mjerene place koju su drugi dogovorili



RIJEC GLAVNE UREDNICE

za nas. Dodite zbog ugovora koji vam oduzima slobodu.
Dodite zbog svakog nepla¢enog odradenog prekovremenog
sata. Dodite zbog kaosa i svakodnevne improvizacije. Dodite
zbog optuzbe za strucnu gresku koja nas ceka iza ugla. Dodite
zbog nesposobnih upravljaca koji ne brinu o vama. Dodite
zbog uvjeta rada nedostojnih nasoj profesiji. Dodite zbog
dobrobiti nasih pacijenata. Dodite zato jer Zelimo ostati u
Hrvatskoj i lijeciti nase ljude. Dodite radi svoje buducnosti i
buduénosti svoje djece. Dodite zato jer vam je stalo!

Dodite i odjenite svoje bijele kute. Vise tisuca bijelih kuta na
Markovu trgu biti ¢e jaca poruka vlastima od svih dopisa,
priopcenja, anketa ili konferencija. Vise tisuca bijelih kuta

slika je od koje ¢e svima odgovornima zastati knedla u grlu.
Vise tisuca bijelih kuta nitko, bas nitko ne¢e mo¢i zanemariti
iignorirati. Glas hrvatskih lije¢nika odjeknut ¢e daleko. Dalje
iod Banskih dvora, dalje i od sredista Zagreba, daleko u nasu
profesionalnu budu¢nost. Jedna bijela pahulja ne predstavlja
nista, ali moze zakotrljati grudu. Zakotrljati grudu koja moze
pokrenuti lavinu, a kad lavina krene nista je viSe ne moze
zaustaviti.

Drage lije¢nice i lijecnici, kada smo ujedinjeni, nitko nas ne
moze slomiti jer smo zajedno. Zajedno smo najjaca snaga u
ovoj drzavi. Zajedno smo najmoc¢niji glas u Hrvatskoj. Zato
ostanimo zajedno! Vidimo se na Markovu trgu!

Kako dalje?

U trenutku kad budete imali u rukama
ovaj broj Lije¢nickih novina vjerojatno
¢ete se spremati na lijecnicki prosvjed,
s njega vracati ili o njemu pratiti
putem medija. U vremenu smo velikih
civilizacijskih promjena, enormnog
napretka tehnologije, informatike,
¢ak i umjetne inteligencije, hijerarhija
autoriteta se rusi iz temelja, sustav
vrijednosti resetira pod utjecajem
pragmati¢nih mogucnosti i manjka
filozofije. A mi, hrvatski lije¢nici, kao
da nekako tapkamo u mjestu s nagim
statusom, iako stru¢no nastavljamo
osvajati vrhove, o ¢emu ove novine
redovito svjedoce. Kolega koji se blizi
mirovini komentira prosvjed:“Za
mene je sad vi$e svejedno, ali mi je
stalo podrzati prosvjed zbog mladih,
onih koji dolaze i ostaju, da njima
bude bolje.“ Tako bismo nekako i
inace trebali razmisljati, kao prola-
zan dio vjecnosti za koju imamo
priliku ostaviti trag. ,,Za spas hrvat-
skog zdravstva“ nije samo parola, to
je, nazalost, aktualna istina, jer smo
temelj zdravstvenog sustava i isto-
dobno ona inteligencija koju nazalost
izvozimo, urusavajudi bas te temelje.
»Lako ¢emo ve¢ nekako! e, to jest

parola, bez pokrica. Cini mi se da je
to percepcija onih koji odlucuju.

Uredujuci ove novine svakog mjeseca
susreCem se s mno$tvom priloga
koji prste napretkom i optimizmom.
Transplantacijske teme bi mogle
imati svoju redovitu rubriku ako se
uzme u obzir bogatstvo redovitih
novih uspjeha. Lijecenje zlo¢udnih
bolesti takoder. Mladi lije¢nici (oni
koji ostaju) prolaze edukacije koje ne
poznaju granice i odrzavaju korak s
najrazvijenijim svijetom. Zadovoljstvo
je na ovim stranicama predstavljati
hrvatske lije¢nike. Zadovoljstvo bi
bilo predstavljati i zadovoljne lijecnike.
One koji pacijentu mogu posvetiti
dovoljno vremena i za to biti primje-
reno placeni.

Dan zena je povod da u ovom broju
Lije¢nickih novina ponovo ista-
knemo vazZnost Zena u medicini, da
vas upoznamo s jo$ jednom impre-
sivnom mladom kolegicom u rubrici
Razgovor. Izjavama kolegica i kolega
predstavljamo dojmove o polozaju
zena u hrvatskoj medicini. Nazalost,
nije sve sjajno kao $to bi trebalo biti
ili kao $to se nekima ¢ini. Jer se ,iza

LADA ZIBAR

glavna urednica Lijecnickih novina

svjetla pozornice® jo§ uvijek vode

nedozvoljene bitke, skrivaju ponizenja

ibriSu suze. S ove pozicije poruc¢ujem

svim kolegicama da ne toleriraju bilo

kakve nepravedne i neugodne situa-
cije kojima su kao Zene izlozene. Nulta

tolerancija kriticne mase neka bude

zajednicki izbor.

Ususret lijecnickom prosvjedu, vidimo

se na Markovom trgu!

Srda¢no, Lada Zibar
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Impresivne Zene u medicini

SPECIJALIST OPCE KIRURGIJE
SUBSPECIJALIST KARDIJALNE KIRURGIJE

Dr. sc. Martina Zrno Mihaljevi¢, dr. med.

Pacijentica kojoj je ucinjen CABG, 45 godina: "Mislila sam da ¢e me operirati neki
iskusan lijecnik, muski, mozda cak Sef. A onda se pojavila ona i rekla da ce me ona
operirati. Moram priznati da sam se uplasila, ali sto ¢u, nisam imala izbora. To je sve
tako dobro proslo. Sada ju nikada ne bih mijenjala. Strucna je, ljubazna, sve objasni,
brizna. A oziljak se skoro ni ne vidi. Svakom bih ju preporucila.”

Razgovarala
KSENIJA VUCUR SIMIC, dr, med.

Sto Vas je privuklo u podruéje kardiokirurgije?

Moram priznati da je moj dolazak na kardijalnu kirurgiju bio sasvim
nepredvidiv i neo¢ekivan. Upravo suprotno onom u ve¢ine mojih
kolega, kojima je kardijalna kirurgija bila velika Zelja i prvi izbor kod
odabira specijalizacije. Staz iz kirurgije sam odradila na Klinici za
kardijalnu kirurgiju KBC-a Zagreb, ¢iji sam zaposlenik sad punih
15 godina. Imala sam veliki respekt prema svemu $to sam tamo
vidjela i dozivjela, od posla punog strahopostovanja do kolega koji
su predano i s puno entuzijazma radili svoj posao, ne pitajuci za
radno vrijeme. Stoga, nikad nisam pomisljala da bih imala hrabrosti
i snage suoditi se s jednim takvim izazovom, premda me kirurgija
privlacila i negdje u dubini svoje duse sam osjecala da tamo pripa-
dam. Krajem 2006. godine je raspisan natjecaj za specijalizacije,
prijavila sam se na nekoliko njih iz mog uzeg izbora, medu kojima
je bila i kirurgija i eto, dobila sam ju - kirurgiju s radnim mjestom
na Klinici za kardijalnu kirurgiju. S puno zebnje, ali s maksimalnom
predanosti uputila sam se u tu avanturu.
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Kako je izgledao Vas Zivotni put do tog cilja?

Uf, rekla bih trnovit. Iskreno, nerado ga se prisjecam. Put u kojem
osim kirurgiji nije bilo mjesta ni¢emu drugom, dani i no¢i u kirur-
$koj dvorani, odjelu i hitnom kirurSkom prijamu. Iz dezurstava se
uredno ostajalo na programu, odjelu, kako je za ¢im bila potreba.
Slobodni vikendi nikad nisu bili slobodni, pa i onda kad nisam
bila pripravna, trebalo je obi¢i bolesnike i sudjelovati u odjelnom
radu. Na godisnji se islo rijetko i kratko, sje¢cam se da sam za svoje
vjencanje, koje smo organizirali u Hercegovini, dobila ¢ak 10-ak
dana. Veselila sam se ljetu, dani su bili dulji pa kad bih zavrsila
navecer s poslom, imala sam osjecaj kao da ipak “Zivim”. U vrijeme
kad sam pocinjala specijalizaciju nije bilo nijedne Zene specijalista
kardijalne kirurgije u Hrvatskoj. Imala sam osje¢aj da me kolege
ne dozivljavaju ozbiljno, rekla bih da gotovo nitko nije vjerovao da
¢u doéi do kraja. Zivjelo se i disalo dan po dan, daju¢i svaki dan
najbolje od sebe. Istovremeno, tesko se dolazilo do “noza”. Osim
toga, zbog zahtjeva posla tesko se pronalazilo vrijeme za proucava-
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nje strucne literature. Rekla bih, poprilicno
frustrirajuca situacija. Specijalisticki ispit
iz opée kirurgje sam polozila 2012. godine,
netom tri mjeseca nakon $to sam dobila
svoju kéer Anu, §to znaci da je i vrijeme

porodiljnoga proteklo u znaku kirurgije,
pripremanja specijalistickog ispita, ali i

zavr$enog poslijediplomskog specijalisti¢-
kog studija na kojem sam u tom razdoblju

polozila 16 ispita. Posebno tesko razdoblje

nastupilo je po povratku s porodiljnoga na

radno mjesto specijalista opce kirurgije.
Morala sam nastaviti istim tempom, rekla

bih i puno intenzivnijim. Te sam godine

upisala poslijediplomski doktorski studij

pa je uz klinicke obveze trebalo odradivati
i one vezane uz znanstvena istrazivanja,
odlaske na predavanja i polaganje ispita. Na

posao sam dolazila jo$ ranije, a odlazila jo$
kasnije. Sve je to rezultiralo fizickim izbiva-
njem iz Aninog Zivota i to je ono sto je bilo

najteZe i najbolnije. Znali su pro¢i dani da

june vidim, osim kad bih se kasno navecer
vratila doma, a ona bi ve¢ spavala. Previse

toga smo propustile, dok se istovremeno

moja afirmacija u kirurgiji odvijala jako

sporo, jedva da se nesto operiralo. Osjecala

sam kao da moram platiti cijenu majéin-
stva. Dulje razdoblje sam ¢ekala subspeci-
jalizaciju iz kardijalne kirurgije, a onda kad

je doslo vrijeme da ju dobijem is¢ekivala

sam dolazak na svijet mog drugog djeteta,
sina Marka, pa se realizacija iste prolongi-
rala. Po povratku sam krenula sa subspeci-
jalizacijom, sada uz dvoje djece. Nije bilo

nimalo lako, ail snaga koju mi je ulijevao

sjaj u o¢ima moja dva andela, Ane i Marka,
je bila neizmjerna. Osjecala sam se nikad

jacom i spremnijom odgovoriti svim izazo-
vima koji su se nasli preda mnom. Ovdje

bih istaknula ¢injenicu da Zene u sebi nose

dovoljno snage i hrabrosti da se ostvare u

najzahtjevnijim zanimanjima, a istovre-
meno spremnost da njeznost i toplinu, koju

nose u sebi, utkaju u obitelj i ostvare se u

tom aspektu Zivota. Dokaz tomu je i moja

kolegica Lucija Svetina, specijalista kardio-
torakalne kirurgije, doktor znanosti i majka

predivne kéeri Lede.

Godina 2021. je donijela plodove iza kojih
su stajale godine velikih odricanja i rada.
Iste te godine sam doktorirala na Medi-
cinskom fakultetu u Zagrebu i polozila
subspecijalisticki ispit iz kardijalne kirur-
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gije. Nakon gotovo desetljeca i pol dobila
sam priliku afirmirati se u samostalnog
operatera, a trenutacno sam u procesu
dobivanja mjesta na Katedri za kirurgiju
na Medicinskom fakultetu u Zagrebu. Kad
je bilo najteze, vjerovala sam da ¢e me rad i
predanost poslu dovesti do cilja.

Koja su podruéja kojima se bavite?

Moj kirurski portfolio je temeljen na adul-
tnim kardiokirurskim operacijama, prven-
stveno koronarnoj kirurgiji, kirurgiju
sréanih zalistaka i uzlazne aorte, ukljucujuci
minimalnoinvazivni pristup. Spomenula
bih i temporarni mehanicki cirkulacijski
suport, koji je povremeno neophodan u
perioperacijskom lije¢enju kardiokirur-
gkih bolesnika. Osim navedenoga, dio sam
eksplantacijskog tima, $to znaci da se javlja-
njem na poziv dezurnog kirurga, neovisno
o kojem dobu dana ili no¢i je rije¢, neri-
jetko usred nod¢i, odlazi po srce donora
koji moze biti u bilo kojoj zemlji Eurotran-
splanta (Hrvatska, Belgija, Njemacka,
Luksemburg, Nizozemska, Madarska,
Austrija i Slovenija). Na eksplantacijama
sam puno naucila, jedno izvrsno iskustvo,
gdje nekoliko timova mora biti jako dobro
koordinirano kako bi uz kvalitetnu surad-
nju omogucili primateljima organ, koji im
Cesto predstavlja priliku za novi Zivot. Rado
odlazim na iste, premda smo nerijetko izlo-
Zeni opasnosti dok se po cestama vozimo
velikim brzinama kako bi u §to kracem
zadanom vremenu, pod pratnjom policije,
stigli do sredista s primateljem. U udaljena
sredista na eksplantacije odlazimo avionom
i helikopterom, a zimi to zna biti poseban
izazov. Uza sve to, moj interes i ambicije su
puno vece. Nadam se da ¢e se ponesto od
toga u buduénosti i ostvariti.

Sto biste promijenili u sustavu
rada radi pobolj$anja?

Naglasak bih stavila na strukturiranu eduka-
ciju. Govoredi iz osobnog iskustva, predugo
je vremensko razdoblje koje je potrebno da
se dobije prilika za aktivnijim sudjelova-
njem i prakti¢nim usavrsavanjem tijekom
operacijskih zahvata. U mom slucaju bile
su potrebne godine, desetljece i pol da bih
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dosla do statusa samostalnog operatera.
Istovremeno smo preoptereeni velikom
koli¢inom administrativnih zaduZenja, koja
iziskuju ogroman angazman i konzumiraju
dragocijeno vrijeme. Sje¢am se da mi je uz
to §to se edukacija u sali odvijala jako sporo,
veliki problem i frustracija bio nedostatak
vremena za ucenje. To sam kompenzirala
na nacin da se jako malo spavalo, svega par
sati kako bih uspjevala ponesto procitati.
Ustajala sam ujutro u 4 jer sam se navecer
kasno vracala doma. Jo$ uvijek ne vjerujem
da sam prezivjela tu fazu.

Smatram da su stru¢ni sastanci od veli-
kog znacaja za edukaciju i to na nacin da
se obraduju teme koje bi kirurgu u eduka-
ciji pomogle da sto kvalitetnije i lakse svla-
daju perioperacijski menadzment kirurskih
bolesnika, koji je za kardiokirurske bole-
snike izuzetno zahtjevan i iziskuje veliko
znanje i iskustvo iz kardiologije i intenzivne
medicine. Sala je samo jedan segment posla
kojim se kirurg bavi, perioperacijska skrb
bolesnika je neizostavna karika za uspjesan
konacan ishod kirurskog lijecenja. Istaknula
bih da dolaze bolja vremena, da se sve vise
ulaze u edukaciju te da je sve vece zanimanje
Zena za specijalizacijom iz kardijalne kirur-
gije i moram priznati da su izvrsne.

Jeste li se $kolovali i izvan Hrvatske?

Nazalost ne. Osim medunarodnih kongresa
spomenula bih samo posjet Klinici za kardi-
jalnu kirurgiju u Mount Sinai centru u
New Yorku. Premda kratak posjet od svega
mjesec dana, bio je koristan. Naucila sam
puno o perioperacijskom zbrinjavanju
kardiokirurskih bolesnika. Svakodnevno
su se odrzavala predavanja, koja su obradi-
vala patofiziologiju i lijecenje bolesnika koji
su se u tom razdoblju lije¢ili u kardiokirur-
$koj intenzivnoj. Osim navedenoga, bora-
vila sam u sali gdje sam imala priliku vidjeti
operacije koje se u to vrijeme jo$ uvijek nisu
izvodile u nasem centru. Zeljela sam oti¢i
na dulje razdoblje, godinu-dvije, u neki od
kardiokirurskih centara u SAD-u, medu-
tim, takav odlazak je uvjetovan polaganjem
poprili¢no zahtjevnih ispita. Uz tempo na
poslu, a onda i maj¢instvo, to u mom slucaju
nije bilo izvedivo. No tko zna, mozda mi se
zelja jednog dana i ostvari.

Kako uskladujete privatni i
jete p
poslovni Zivot?

Tesko. Cesto imam osje¢aj da gasim poZare.
Kad ugasim jedan na poslu, razbukti se
drugi doma i tako u krug. Lagala bih kad
bih rekla da je lako biti majka i raditi jedan
ovako zahtjevan i odgovoran posao, koji za
mene predstavlja poziv. Trudim se da sve
bude odradeno na najbolji mogu¢i nacin. S
Klinike odlazim kad je sve obavljeno, nista
ne ostavljam za sutra, jer znam da ¢e sutra
biti samo jog vide obveza. Cak sam se znala
vracati s pola puta do doma da provjerim
jesam li nesto propustila i je li sve spremno
zasljede¢i dan. Doma se dolazilo jako kasno.
Bila sam premorena, ali sam nastojala osta-
viti sav stres i umor pred vratima i doma
biti majka, topla i blaga. No, djeca su najce-
$¢e spavala kod mog povratka, a onda su
me Cekale kucanske obveze, pripreme za
novi radni dan i tek kad je sve bilo spremno
poslabih na pocinak. Kako sem prethodno
spomenula, spavalo se svega par sati, jer
se ujutro trebalo ustati jako rano kako bih
ponesto procitala iz strucne literature i ve¢
u 6 bila na poslu. Strasan je to bio tempo,
a tek umor...jeza me prode kad se svega
sjetim. Otegotna okolnost je ta §to niti moji,
niti suprugovi roditelji ne zive u Zagrebu,
$tovise jako daleko, pa nemamo suport baka
i djedova, ali imali smo jedno drugo. Ana i
Marko su i$li u vrti¢, Ana je sad u $koli, a
kad se razbole suprug je taj koji ih preuzima
ibude s njima, premda takoder ima odgovo-
ran i zahtjevan posao, no netko mora, i zbog
tog sam mu neizmjerno zahvalna, zahvalna
na nesebi¢noj i bezuvjetnoj ljubaviipodrsci.
Mene se vrlo rijetko moglo dobiti na tele-
fon pa su me tete i uciteljice prestale zvati.
Mama je bila dostupna samo kad je bas bila
frka, kad je trebalo no¢ provesti na hitnoj,
a onda ujutro izravno na posao. Bilo mi
je neugodno izostati s posla pa ¢ak i kad
je zdravlje djece bilo u pitanju, sad zalim
zbog toga. Mislila sam da uvijek moram
biti prva na poslu, oti¢i zadnja i da nikad
ne smijem izostati. Polako mijenjam taj stav
u glavi, kad me trebaju trudim se da sam
tu, uz njih. Shvatila sam jednu bitnu stvar,
samo kao dobar roditelj mogu biti dobar
lije¢nik, tj. kirurg. Sve vrijeme koje nisam
na poslu, nastojim biti s obitelji. Vrijeme
provedeno s njima moja je najveca sreca,
tu punim baterije i napajam se snagom za
predstojece bitke. Zagledati se u iskrene



RAZGOVOR

i vesele djecje o¢i, sreca je neusporediva

s i jednom drugom. U njima pronalazim

smisao svega $to radim i zahvalna sam Bogu

da smo jako privrzeni i bliski, unato¢ svom

monm fizickom izbivanju iz njihova Zivota.
Ana je odrasla u jednu toplu i veselu djevoj-
¢icu, koja je beskrajno samokriti¢na kad je

gkola u pitanju, kao i njena velika ljubav -
gimnastika, kojom se bavi sad ve¢ vie od 5

godina i svakodnevno naporno trenira po

nekoliko sati. Marko je nenadmasivi Sarmer,
uvijek spreman na pokoju toplu rije¢ kojom

rusi sve prepreke i otvara sva vrata.

Imate li neke hobije?

Uz ovakav Zzivotni tempo, tesko je pronaci
vrijeme za hobije. Unato¢ tomu, cijeli se
Zivot rekreativno bavim sportom, ovisno o
zivotnoj dobi i zahtjevima posla prilagoda-
vam tempo. Nekad sam preferirala inten-
zivnije treninge, dok mi sad vie odgovara
malo laksi tempo. Imam izvrsnu trenericu
pilatesa, Natasu, koja je ujedno i profesorica
baleta. Najcesce treniram kasno kad sam
premorena pa ucinak nije onakav kakav
bi trebao biti, ali se trudim biti redovita.
Kad sam sprijecena kasnim operacijama
ili dezurstvom onda tréim, isto najcesée
kasno ili jako rano, ali to je za sada vrijeme
koje uspjevam odvojiti za sebe kako bi bila
u kondiciji i spremna pratiti ovaj zivotni
tempo. Zao mi je $to nisam imala priliku
baviti se profesionalno sportom, s obzirom
da u meni leZi sportski duh koji mi je pomo-
gao da sportski podnesem sve ove Zivotne
utrke. Odrastala sam u jednom malom, ali
predivnom mjestu u Hercegovini - Sujici,
koje nije nudilo mogucénosti ozbiljnijim
bavljenjem sportom, a nakon $to smo 1992.
prognani u Domovinskom ratu ¢esto smo se
selili po Hrvatskoj pa je bilo tesko ostvariti
sportske snove. Ali opet, zahvalna sam Bogu
na svakom ovom Zivotnom iskustvu, koje
me je uéinilo boljim ¢ovjekom. Zelja mene
isupruga je da nasa djeca odrastaju uz sport
i glazbu pa ¢emo se potruditi da ustrajemo u
podrsci njima da oni ostvare svoje snove i da
ih zaljubimo u dobre Zivotne navike i stilove.

Tko je Martina Zrno Mihaljevi¢?

Uf, tesko pitanje. Voljela bih kad bi netko
drugi mogao odgovoriti na njega. Rekla bih

da je Martina Zrno Mihaljevi¢ osoba koja

svakim danom nastoji biti bolji ¢ovjek, bolji
roditelj, bolji lije¢nik. Na kraju svakog dana,
kad ostanem sama sa sobom, preispitam se
gdje sam pogrijesila i gdje sam mogla biti
bolja. Zahvalna sam Bogu na predivnim
roditeljima, koji su mi svojim primjerom
pokazali kako u Zivotu biti discipliniran,
kako se boriti i izboriti bitke, kako igrati
posteno i da se jedino tako isplati Zivjeti i
raditi. Zahvalna sam Mu na mojoj prediv-
noj obitelji, djeci i suprugu, koji su mi neiz-
mjerna snaga i podrska u svemu $to radim,
bez njih bi sve ovo bilo jednostavno nemo-
guce. Zahvalna sam na predivnim prijate-
ljima, na njihovoj podrsci i razumijevanju

za moja izbivanja s nasih zajednickih druze-
nja, kao i kolegama od kojih bi istaknula
doc. Matu Petricevica, od kojeg sam puno
naucila i koji mi je beskrajno puno pomo-
gao i obiljezio moj znanstveni put. Djelo-
mi¢no mi je Zao zbog njegovog odlaska za
$efa kardijalne kirurgije u Split, izvrsno smo
suradivali.

I na kraju, nadam da ¢e ova moja prica biti
inspiracija i ohrabrenje svim Zenama koje se
zele suociti sa Zivotnim izazovima i Zivjeti
svoje snove. Do svega $to vrijedi put je dug
i trnovit, ali smatram da ne treba i¢i utaba-
nim stazama, ve¢ da treba kr¢iti svoj put i
ostaviti trag.
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ZA ZDRAVSTVO

[4 PiSe: ALICE JURAK

Lije€nici, nezadovoljni
dugogodisnjim nagomilanim
problemima, najavili su za 18. ozujka
okupljanje na prosvjedu za opstanak
hrvatskog zdravstva, interesa
pacijenata i prava lijecnika
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Ogroman broj prekovremenih radnih sati, preopterecenost i
losi radni uvjeti, potpuna devastacija primarne zdravstvene
zastite, lo$e i neu¢inkovito upravljanje u zdravstvu, robovla-
snicki ugovori, nepostojece ili tek kozmeticke reforme zdrav-
stvaisustavno dugogodisnje ignoriranja lijecnickih zahtjeva od
strane resornog ministarstva i Vlade RH razlog su zbog kojeg ¢e
se brojni lije¢nici iz svih krajeva Hrvatske okupiti 18. ozujka na
Trgu svetog Marka na prosvjedu “SOS za zdravstvo”. Prosvjedu
za spas hrvatskog zdravstva od kolapsa te prosvjedu kojim ce
ujedinjeni lijecnicki korpus iskazati svoje nezadovoljstvo dugo-
godi$njim nagomilanim problemima.

Pet krovnih lije¢nickih organizacija (HLS, HLK, HUBOL,
KoHOM i Inicijativa mladih lije¢nika) odlucilo je organizirati

prosvjed nakon provedene ankete, upucene na 14 000 lijec-
nika, a u kojoj je sudjelovalo gotovo 6 000 lijecnika. Rezultati
ankete pokazali su da su skoro svi ljecnici, tj. njih 97 % nezado-

voljni svojim radnopravnim statusom, a njih 94 % podrzava
jednu ili viSe prosvjednih aktivnosti. Od ponudenih
aktivnosti daleko najvise lije¢nika (73 %) odabralo je
javni prosvjed.

Daje lije¢nicima dosta praznih obec¢anja, vie¢ne kupovine
vremena, odgadanja nuznih promjena i PR predstava jasno
pokazuje podatak da je 61 % lije¢nika spremno na $trajk.

Visok odaziv (41 %) na anketu daje snazan legitimitet ovim

......

>>
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donosenje Zakona o radnopravnom
statusu lije¢nika, a iznimno je visoka
(92 %) i podrska Zzurnom izjednacava-
nju/podizanju koeficijenata za place
tri skupine lije¢nika. Cak 23 % anke-
tiranih lije¢nika ima tzv. ,robovla-
snicke® ugovore s obvezom vracanja
bruto iznosa place, a njihovo ukida-
nje podrzava 93 % lijecnika.

Stoga HLK, HLS, HUBOL, KoHOM i
Inicijativa mladih lije¢nika od resor-
nog ministarstva i Vlade traze Zurno
ispunjavanje sljedec¢ih zahtjeva:

> I1ZJEDNACAVANJE KOEFICIJENATA
SLOZENOSTI POSLOVA SPECIJALISTA
S UZIM SPECIJALISTIMA, LIJECNIKA
U PRIMARNOJ ZDRAVSTVENO]
ZASTITI S BOLNICKIM LIJECNICIMA
KAO I UVECANJE KOEFICIJENATA
SPECIJALIZANTIMA ZA NAJMANJE 10 %

> DONOSENJE ZAKONA O
RADNOPRAVNOM STATUSU LIJECNIKA
DO KRAJA PROLJETNOG ZASJEDANJA
SABORA

> USKLADIVANJE RADA LIJECNIKA
NA SVIM RAZINAMA ZDRAVSTVENE
ZASTITE S VREMENSKO-KADROVSKIM
NORMATIVIMA

> UKIDANJE POSTOJECIH
“ROBOVLASNICKIH” UGOVORA ZA
SPECIJALIZACIJE LIJECNIKA.

Podsjetimo, Ministarstvo zdravstva,
osim reprezentativnosti lije¢nic-
kog sindikata, nije ispunilo nista od
obec¢anja danih na sastanku jo$ pros-
log ljeta! Ostala su do danas samo
mrtvo slovo na papiru.

Iznimno je vazano naglasiti da bez
lije¢nika, kao temeljnih nositelja
zdravstvene djelatnosti, zdravstveni
sustav ne postoji. Odgovorni u zdrav-
stvenoj administraciji i Vladi, koji
problem masovnog nezadovoljstva i
lo$ih radnih uvjeta lije¢nika kontinu-
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irano guraju pod tepih, $tete javnom
zdravstvenom sustavu i pacijentima.
Put kojim su krenuli vodi u urusava-
nje javnog zdravstva i nedostupnost
zdravstvene usluge gradanima Repu-
blike Hrvatske.

ZASTO PROSVJED?

“Kap je prelila ¢asu i vrijeme je za
aktivnosti koje su nam jedine preo-
stale!”, poruka je koju je pet krov-
nih lije¢nic¢kih organizacija uputilo
javnosti naglasivsi kako je prosvjed
sredstvo zastite opstanka hrvatskog
zdravstva, interesa pacijenata i prava
lije¢nika.

Upitali smo celnike pet krovnih
lije¢nickih organizacija da za Lijec-
nicke novine kazu razloge zasto ¢e u
subotu ,18. ozujka u 12.05 sati, biti
na prosvjedu na Trgu svetog Marka.

“Prepoznali smo nagomilano i rastuce
nezadovoljstvo medu lije¢nicima, §to
je dodatno potvrdila i anketa koju
smo proveli, a u kojoj je sudjelovalo
gotovo 6 000 lije¢nika. U anketi je
97 posto njih odgovorilo da su neza-
dovoljni radnopravnim statusom, a
94 posto lije¢nika kolega izrazilo je
spremnost sudjelovati u nekoj od
prosvjednih aktivnosti koje ¢e pokre-
nuti krovne lije¢nicke udruge. Svi mi
koji radimo u zdravstvenom sustavu
svjedo¢imo nevidenoj, usudio bih se
reci, svakodnevnoj kadrovskoj deva-
staciji hrvatskog zdravstva. Nasa je
duznost ¢initi sve §to mozemo kako bi
se poboljsao status i polozaj lije¢nika,
§to je izravno povezano s odrzivoscu
i funkcionalno$c¢u naseg zdravstve-
nog sustava.

Predlagali smo resornom ministar-
stvu brojna rjeSenja, pregovarali smo
dugo, u epidemiji smo $utjeli i radili,
¢ekali smo provedbu dogovorenoga.

No sada je dosta cekanja!

Vrijeme je da pokazemo Vladi i Mini-
starstvu dubinu naseg nezadovoljstva.
Nas posao i Zivotni poziv je lije¢enje
pacijenata. Zelimo zadovoljne paci-
jente, a njih nema bez zadovoljnih
lije¢nika. Stoga na prosvjed idem
kako bi se izborili za prava lije¢-
nika i opstanak javnog zdravstvenog
sustava’, porucio je doc. dr. sc. KRESI-
MIR LUETIC.

Predsjednica HUBOL-a IVANA SMIT,
dr. med,, istice kako zivot prolazi u
iS¢ekivanju pozitivnih promjena u
zdravstvenom sustavu, a pozitivnih
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promjena jednostavno nema ili ih
nema u dovoljnoj mjeri. Razgovara-
judi sa starijim kolegama, kaze, dola-
zimo svi do spoznaja da do¢ekujemo
mirovinu nadajuci se poboljsanjima.
I tako generacijama. Mladi ljudi
sada su tog problema jo§ vise svjesni.
Jednostavno povlace ostrije poteze i
odlaze iz javnog zdravstva.

“Starije generacije ¢ekaju mirovinu
svjesni da su kao magarci cijeli Zivot
radili u sustavu koju ih je potrosio.
Mentalno i fizicki. A moja srednja
generacija sada je na prekretnici. Ili
pobjedi i nikad se ne vratiti ili ostati.
Vecina bi rado ostala, ali samo uz
konkretne promjene koje jamce
bolji rad i bolje financijske prihode.
Ministar se hvali porastom placa od
43 % od 2016. i pri tome “zaborav-
lja” usporediti prosje¢nu hrvatsku
placu iz 2016.12023. Da je pogledao,
vidio bi da je i ta placa porasla za 41
%. Zaboravio je ministar usporediti
i cijene i inflaciju. Sjetio se ministar
prouditi i brojeve lije¢nika u sustavu.
Pa je tako evidentirao porast. Istovre-
meno je prigodno zaboravio prouciti
porast broja pretraga, novih radili-
$ta i novosti u medicini koja zahti-
jevaju nove lije¢nike. Sve prigodno.
Kad je trebalo zbrinjavati COVID
krizu radili smo $utke. Kad je trebalo
prepoznati vrijednost lije¢nika odjed-
nom smo neradnici i nezahvalnici. Ja
volim medicinu cijeli Zivot. Moji paci-
jenti to veéinom prepoznaju. Zelim
taj posao raditi neoptere¢ena nere-
dom u sustavu. Zelim modi zivjeti od
svog rada neoptereceno. Samo tako
mogu dati svoj profesionalni maksi-
mum onima koji me trebaju. Zato
prosvjedujem! Jer volim medicinu!”,
porudila je dr. Smit.

Predsjednica Hrvatskog lije¢nic-
kog sindikata RENATA CULINOVIC
CA1¢,dr.med., kazala je da se hrvatski
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javnozdravstveni sustav ljulja na rubu
kolapsa, jer je hrvatsko zdravstvo
pred slomom, a pravo na zdravlje je
ljudsko i civilizacijsko pravo!

“Prosvjedujem, jer radim u zdrav-
stvenom sustavu iz kojeg lije¢nici i
sestre bjeze u inozemstvo, u kojem
viSe vremena tro$im na admini-
straciju nego na rad s pacijentom,
u kojem zbog manjka lije¢nika
nemam dovoljno vremena saslusati
pacijente i potpuno im se posvetiti, jer
iscrpljena prekovremenim radom ne
mogu pacijentima pruziti svoj maksi-
mum. Sustav u kojem je svaki treci
lije¢nik stariji od 50 godina je sustav
koji nema budu¢nosti i ako danas ne
poc¢nemo rjesavati probleme, za 5 do
10 godina nas, nase roditelje i nasu
djecu nece imati tko lijeciti!
Prosvjedujem, jer radim u zdravstve-
nom sustavu koji gori, a Ministarstvo
zdravstva nam nudi kanticu za zali-
jevanje cvijeca!”, porucila je CULINO-
VIC CAIC.

Razloge za prosvjed iznio je i dr.
MARIN SMILOVIC iz Inicijative
mladih lije¢nika kazavsi kako im je
dosta laznih obecanja, razgovora,
osnivanja radnih skupina, krajnje je
vrijeme da se stvari posloze i naprave
kao sto je obecano. Mladi lije¢nici su
demotivirani, mnogi razmisljaju o

odlasku izvan Hrvatske, dosta im je
izrabljivanja, lose edukacije, nepo-
§tivanja, nedovoljnog vremena koje
mogu posvetiti pacijentima i na kraju
niske financijske naknade za izuzetno
odgovoran i stresan posao. Zelimo
bolji zdrastveni sustav i za paci-
jente i za nas. Dio smo Europe vec
niz godina i red je da se nase zdrav-
stvo organizira u skladu s europskim
vrijednostima $to ukljucuje i ukida-
nje takozvanih “robovlasni¢kih”

ugovora o specijalistickom usavrsava-
nju. Dosta je bilo price, idemo nesto
napraviti’, porucio je dr. SMILOVIC.

Da obiteljska medicina u Hrvatskoj
rapidno propada, lije¢nici ve¢ dugo
upozoravaju. O tome, naglasava pred-
sjednica KoHOM-a NATASA BAN
TOSKIC, dr. med., svjedoce katastro-

>>
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falni podatci o padu ukupnog broja
lije¢nika, rastu¢em broju ordinacija
bez lije¢nika, ¢ak i u velikim grado-
vima te ¢ak 35 posto lije¢nika starijih
o0d 60 godina koje nema tko zamijeniti.

POLITIKA NEMA SLUHA

Istodobno, broj specijalizanata zane-
mariv je u odnosu na potrebe. Kada
rusi. I onih gotovo 200 tisuca paci-
jenata dnevno, prelijeva se u bolnice
i u HMP koji ne mogu izdrzati takav
priljev pacijenata.

KoHOM ve¢ 14 godina upozorava
vlasti o prijete¢oj realnoj propasti
obiteljske medicine. Pomaci su mini-
malni. Politika nema sluha.

»Zasto propadamo? Na$ posao pojela
je administracija, medicine je sve
manje. Opseg posla svakodnevno
raste. Broj dnevnih kontakata sveo je
medicinu na 5 minuta po pacijentu.
Nema kvalitete kojoj stremimo, nema
sigurnosti procesa. Nema niti specija-
lizacija, edukacije. Nema profesional-
nog razvoja i napretka. Broj radilista
se povecava; poslodavcima je samo
bitna kvantiteta i novac; medicini tu
vi$e nije dom. Lije¢nik je kontroliran
i kaznjavan, javno prozivan, omalova-
zavan bez argumenata i nitko ne zna
sa ¢ime se usporeduje pojedinac¢ni
ucinak jer standarda i normativa rada
nema. Nase place najnize su u sustavu
lije¢nickih placa desetlje¢ima, a ipak
od nas se oc¢ekuje svasta, prvenstveno
preuzimanje odgovornosti za neucin-
kovitost sustava koji se raspada zbog
losih odluka i necinjenja upravljaca.
Bijes javnosti usmjerava se prema
nama. Autoriteta i ugleda lije¢nika
vi$e nema. Nama je toga dosta!

Dosta nam je uzaludnih dijaloga, veli-
kih rijeci, praznih obecanja. Nasa
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kuca gori, nas brod tone, nasa struka
nestaje sigurno i jasno. Do ovoga
stanja dovela nas je nase dvadese-
togodisnje trpljenje, predani rad te
vjerovanje u institucije.

Ne Zelimo viSe $utjeti i gledati propa-
danje blaga naseg drustva i naseg
nasljeda - sustava javnog zdravstva!,
upozorila je dr. BAN TOSKIC.

A da je situacija iz dana u dan sve
gora i gora svjedoce i alarmantni
brojevi koji kazu da Hrvatskoj u
ovom trenu nedostaje 257 obitelj-
skih lije¢nika, 110 ginekologa i 90
pedijatara u primarnoj zdravstvenoj
zadtiti. Upravo na situaciju u PZZ-u
odnosi se drugi dio velikog anketnog
istrazivanja ,,Studija hrvatskog lijec-
nistva 2022.“ koje je Hrvatska lijec¢-
nicka komora provela tijekom svibnja
ilipnja prosle godine.

U Hrvatskoj danas u PZZ-u radi
2 647 lije¢nika, od cega 2 187 lijec-
nika obiteljske medicine, 224 gine-
kologa i 236 pedijatara. Generalno
gledajuci, u Hrvatskoj nedostaje
257 obiteljskih lijecnika, odnosno
desetak posto do popunjenosti
mreze HZZ0O-a. Posebno je teska
situacija u tri zupanije u kojima
nedostaje vise od 1/5 obiteljskih
lije¢nika, a to su Brodsko-posavska,
Pozesko-slavonska te Sisacko-mosla-
vacka zupanija. S ginekolozima u
PZZ-u, kojih u cijeloj drzavi nedo-
staje 110, tj. ¢ak jedna trec¢ina u
odnosu na mrezu HZZO-a, situacija
je iznimno losa u Brodsko-posav-
skoj Zupaniji, gdje ih nedostaje ¢ak
67 %, Bjelovarsko-bilogorskoj 56 %
te Sibensko-kninskoj Zupaniji gdje ih
nedostaje 50 %. Alarmantna je situ-
acija s primarnim pedijatrima kojih
u PZZ-u nedostaje 90. Po crnim
brojevima nedostajucih pedijatara
najlosija situacija je u Koprivnic-
ko-krizevackoj i Krapinsko-zagor-

skoj Zupaniji gdje do popunjenosti
mreze nedostaje 63 % pedijatara, au
Sisacko —moslavackoj nedostaje 58 %.
»Kad se uzme u obzir da u primar-
noj pedijatriji ve¢ sada nedostaje 90
nositelja timova, da je od 236 zapo-
slenih specijalista pedijatrije njih 84
starije od 60 godina, a ¢ak 30 starijih
od 65 godina s ostvarenim uvjetima
za mirovinu, te da pedijatriju za PZZ
trenutacno specijalizira tek 87 lijec-
nika, jasno je da ova situacija, bez
dubinskih promjena, vodi daljnjem
urus$avanju pedijatrijske zdravstvene
skrbi za djecu, istaknula je specija-
listica pedijatrije dr. ILONKA ARTU-
KOVIC. Alarm za odrzivost primarne
zdravstvene zastite ve¢ dugo zvoni,
samo je zdravstvena administra-
cija o¢ito na njega savrseno oglusila,
poruka je Hrvatske lije¢nicke komore
po predstavjanju rezultata Studije.
Nezadovoljstvo premalom koli¢inom
vremena za pregled u PZZ-u ve¢ godi-
nama izrazavaju i lijecnici i pacijenti,
a sada je Komora prvi put objavila
lije¢nicku procjenu vremena koje
imaju na raspolaganju za pacijente.

10 MINUTA ZA PREGLED

Tako obiteljski lije¢nici kazu da za
pregled pacijenta imaju 10 minuta
umjesto predvidenih 15 do 25
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minuta za prvi pregled, dok pedijatri
u PZZ-u prosje¢no imaju 9 minuta
za pregled beba i djece, $to je daleko
ispod norme propisane Vremen-
sko-kadrovskim normativima (dio
dokumenta Plan i program mjera
zdravstvene zastite 2020.-2022. koji je
donijelo Ministarstvo zdravstva) koja
kaze da bi sistematski pregled dojen-
Ceta trebao trajati 30 minuta, a prvi
pregled bolesnog djeteta 20 minuta.
Nista bolja situacija nije niti u gine-
koloskim ordinacijama u PZZ-u
jer ginekolozi prosje¢no za pregled
imaju tek 15 minuta od normativima
predvidenih pola sata.

»Kada pogledamo tipi¢an radni dan
obiteljskih lije¢nika, anketa je poka-
zala da oni koji rade u domovima
zdravlja dnevno pregledaju 29 pacije-
nata, imaju 37 kontakata u ordinaciji
vezanih uz medicinske konzultacije
te dodatnih 27 kontakata zbog admi-
nistrativnih razloga preko maila, tele-
fona ili sms-a. Lije¢nici u privatnim
ordinacijama dnevno pregledaju
37 pacijenata, imaju 41 medicinsku
konzultaciju te dodatnih 30 konta-
kata zbog administrativnih razloga®,
naglasava prim. INES BALINT.

Tipi¢an radni dan pedijatra u domu
zdravlja ukljucuje 40 pregleda malih
pacijenata i 23 medicinske konzul-
tacije u ambulanti, dok oni u privat-
nim ordinacijama odrade 48 pregleda
dnevno i 28 medicinskih konzultacija.

»Nas pedijatara toliko nedostaje da
cesto zdravstveno skrbimo za 50 %
vise djece od predvidenog standar-
dnog broja za primarnu pedijatrij-
sku ordinaciju. Zabrinjava nas sve
vise §to nemamo dovoljno vremena
za sistematske preventivne preglede
i preglede bolesne djece i to smanjuje
kvalitetu zdravstvene zastite djece i
povecéava mogucnost lije¢nicke
pogreske®, istaknula je specijalistica
pedijatrije dr. ILONKA ARTUKOVIC.

Analiza stavova lijecnika pokazala
je, uz iznimno veliko nezadovolj-
stvo manjkom vremena za preglede
i konzultacije s pacijentima, i izra-
zito veliko nezadovoljstvo lije¢-
nika koli¢inom administrativnog
posla. U preoptereéenosti admi-
nistrativnim poslom nema velike
razlike izmedu lije¢nika zaposlenih
u domovima zdravlja i zaposlenih u
privatnim ordinacijama s ugovorom
s HZZO-om. Osam od deset obitelj-
skih lije¢nika i pedijatara, bez obzira
na mjesto zaposlenja te ginekologa u
privatnim ordinacijama, vrlo su neza-
dovoljni koli¢inom papirologije koju
moraju ispunjavati.

LOSI UVJETI RADA

»Hrvatski zavod za zdravstveno
osiguranje je taj koji nam propi-
suje niz administrativnih zada-
taka, poslova i procedura koje nas
guse. Umjesto da se papirologijom
bave zaposleni u HZZO-u, oni su to

prebacili na nas - lije¢nike u primar-
noj zdravstvenoj zastiti. Nezado-
voljstvo odnosom s HZZO-om je
iznimno snazno kod privatnih ordi-
nacija $to se vidi iz podatka da ¢ak
92 % tih lije¢nika smatra kako ima
nikakav ili vrlo mali utjecaj na ugova-
ranje i sadrzaj ugovora s HZZO-om.
Lije¢nici u privatnim ordinacijama u
PZZ-u svoje zadovoljstvo odnosom
s HZZO-om ocijenili su iznimno
niskom ocjenom 3,5, §to $kolskim
rje¢nikom znaci dvojku  ukazuje dr.
VIKICA KROLO.

Po pitanju uvjeta rada kod lije¢nika
PZZ-a je prisutno nezadovoljstvo u
vi$e segmenata, poput toga da imaju
osjecaj fizicke nesigurnosti na poslu
i vrlo Cestu visoku izloZenost verbal-
nom nasilju. Lije¢nici u domovima
zdravlja iznimno su nezadovoljni
medicinskom opremom, a svi lijec-
nici u primarnoj zdravstvenoj zastiti
nuznim radom u slobodno vrijeme.
»U privatnim ordinacijama posebno je
tesko organizirati zamjenu za godis-
nje odmore. Uopce nas ne ¢udi stoga
da 58 posto ovih lije¢nika nikada ili
rijetko iskoriste cijeli godi$nji odmor.
Pored toga, ¢esto radimo i viSe puta
tjedno u slobodno vrijeme, a najteza
je situacija u privatnim ordinacijama
obiteljske medicine gdje 76 % lijec-
nika tako radi®, naglasava dr. Krolo.

>>
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Po pitanju zadovoljstva poslom i
primanjima anketa je pokazala da
znacajno manje zadovoljstvo pla¢om
imaju lije¢nici zaposleni u domo-
vima zdravlja u odnosu na lije¢nike
u privatnim ordinacijama. ,,Upozora-
vamo godinama da je nuzno prepu-
stiti lije¢nicima u PZZ-u da sami
odluce gdje zele raditi, da je duboko
pogresno forsirati ih na zaposljavanje
u domovima zdravlja gdje su prima-
njamanja‘, napominje dr. INES BALINT.

Lije¢nici u domovima zdrav-
lja su svoje zadovoljstvo poslom
na ljestvici od 0 do 10 ocijenili
ocjenama od 5,2 do 5,8 (ovisno o
specijalizaciji), dok su lije¢nici u
privatnim ordinacijama dali vec¢u
ocjenu, od 6,1 do 6,7. Istu razliku
vidimo i kod zadovoljstva prima-
njima: vis$a ocjena (5,6 do 6,5) u
privatnim ordinacijama i znacajno
niZa ocjena i ve¢e nezadovoljstvo
primanjima u domovima zdravlja
(2,9 do 4,9).

Zaklju¢no, vazno je reci sljedece:
Lije¢nici su niz godina imali strplje-
nja, razumijevanja i cekali da
nadlezni krenu rijesavati nagomilane
probleme u zdravstvu.

Probleme koji ¢e, ako se najhitnije ne
krenu rijesavati, u konac¢nici dovesti
do kolapsa zdravstvenog sustava.

Lije¢nici su oni koji su bezbroj puta
do sada pokazali da su najbolji kada
je najteze.

Stoga, ukoliko ne Zelite Sutke proma-
trati raspad hrvatskog zdravstvenog
sustava, pridruzZite se glasu lijecnis-
tva za spas hrvatskog zdravstva i
dodite u bijeloj kuti 18. ozujka od
10:00 na Trg dr. Franje Tudmana
gdje se okupljamo i od kuda krecemo
Ilicom do Markova trga gdje
prosvjed pocinje u 12:05 sati!
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MJERE KOJE HLK PREDLAZE ZA POVEéAN]E
ATRAKTIVNOSTI RADA U PZZ-U SU:

1.

10.

SLOBODAN IZBOR MJESTA RADA ZA LI]EéNIKE: PRIVATNA
ORDINACIJA ILI DOM ZDRAVLJA

OMOGUCITI PRIJENOS PRIVATNIH ORDINACIJA NA
DRUGOG LIJECNIKA

UVESTI DUGOROCNO I SUSTAVNO PLANIRANJE
KADROVA U ZDRAVSTVU: NACIONALNO PLANIRANJE,
RASPISIVANJE, DODJELJIVANJE, FINANCIRANJE I NADZOR
SPECIJALIZACIJA

RASPISATI VECI BROJ SPECIJALIZACIJA ZA PZZ — ZA
DOMOVE ZDRAVLJA I PRIVATNE ORDINACIJE

GRADOVI I ZUPANIJE TREBAJU SE AKTIVNO UKLJUCITI U
PRIVLACENJE LIJECNIKA U LOKALNE SREDINE (BONUSI,
OSIGURAVANJE STANOVANJA, NABAVA OPREME I SL.)

OMOGUCITI GRUPNE PRIVATNE PRAKSE TJ. DONIJETI
NUZNE PRAVILNIKE (NAVEDENI PRAVILNICI NISU
DONESENI VEC 20 GODINA!)

SMANTJITI BROJ] ADMINISTRATIVNIH PROCEDURA KOJE
LIJECNICI PROVODE — TREBA IH PREUZETI HZZO

SMANJITI STANDARDAN BROJ PACIJENATA PO TIMU
OBITELJSKOG LIJECNIKA NA 1 500 - KVALITETNIJA
PREVENCIJA I RASTERECENJE BOLNICKOG SUSTAVA

OMOGUCITI ZAPO§L]AVAN]E DODATNE MEDICINSKE
SESTRE I/ILI ZDRAVSTVENOG I NEZDRAVSTVENOG
RADNIKA I DONIJETI PRAVILNIK O KADROVSKIM
STANDARDIMA ZA TIMOVE (ROK ZA DONOSENJE OVOG
PRAVILNIKA BIO JE LIPAN]J 2019.)

IZJEDNACAVANJE KOEFICIJENATA ZA LIJECNIKE U
PRIMARNOJ ZDRAVSTVENO] ZASTITI S KOEFICIJENTIMA
LIJECNIKA U BOLNICKOM SUSTAVU

Koliko je duboko nezadovoljstvo jasno potvrduje i
podatak iz Studije da svaki cetvrti lijecnik u PZZ-u

ne bi ponovo postao lije¢nikom!




VREMEPLOV

VREMEPLOYV

7. veljace — 13. ozujka 2023.

6. veljace

Osmero Hrvata koji su bili pritvoreni
u Zambiji zbog sumnje u trgovinu
djecom pusteno je na slobodu nakon
§to je protiv njih obustavljen sudski
postupak. Kako je priopéio MVEP,
Hrvati su u roku od 48 sati duzni
napustiti Republiku Zambiju.

7. veljace

Jos jedan naknadni potres magnitude
5,3 pogodio je epicentralno podrucje
prethodnih potresa u Turskoj. Broj
mrtvih brzo raste, a prema posljednjim
informacijama u Turskoj i Siriji
poginulo je vise od 12 049 ljudi.

Hrvati koji su jecer pusteni na slobodu
u Zambiji ponovo su uhiéeni u zra¢noj
luci iz koje su trebali poletjeti za
Hrvatsku i vradeni u pritvor.

8.veljace

U Zagrebu je u 88. godini Zivota nakon
duge i teske bolesti preminuo bivsi
hrvatski nogometni izbornik Miroslav
Ciro Blazevi¢. Njegovo trenersko
umijece, a prije svega osobna karizma,
osvajala je navijace i ljude gdje god

je radio. Medu njegovim najveé¢im
uspjesima svakako je onaj iz 1998.,
kada je na SP-u u Francuskoj Hrvatsku
nogometnu reprezentaciju doveo do
bronce.

9. veljace

Danas trebalo odrzati novo rodiste za
osmero Hrvata osumnji¢enih u Zambiji
za pokusaj trgovanja djecom. Hrvatski

drzavljani u Zambiji su od sredine
prosinca kada su prvi put uhiéeni.
Vise od 20 tisuca ljudi poginulo

je u razornim potresima koji su u
ponedjeljak pogodili Tursku i Siriju.

10. veljace

Rusi su zapoceli novu ofenzivu.
Zracne sirene jutros su se oglasile
diljem Ukrajine. Ukrajinske oruzane
snage objavile su na Telegramu da su
ruske snage napale gradove i kriti¢nu
infrastrukturu u zemlji.

11. veljace

U Opatiji je zavrsen izbor hrvatske
pjesme za pjesmu Eurovizije 2023., a
pobjednici su Let 3 s pjesmom Mama
SC. Eurosong 2023. godine odrzat
¢e se u Liverpoolu. Naime, Velika
Britanija bila je drugoplasirana na
proslogodi$njem Eurosongu, a kako
pobjednica Ukrajina zbog tuznih
okolnosti ne moze biti domacin
natjecanja, to su na sebe preuzeli
Britanci.

Americki borbeni zrakoplov F-22
oborio je neidentificirani lete¢i objekt
veli¢ine automobila iznad Yukona u
Kanadi.

12. veljace

Sedmi je dan potrage za prezivjelima
nakon katastrofalnih potresa u Turskoj
i Siriji, a broj mrtvih u Turskoj i Siriji
presao je 33 000. Rusija je udarila na
elektroenergetska postrojenja u Sest
regija, uzrokujuci nestanak struje u

ve¢em dijelu Ukrajine. Napadi su
uslijedili dan nakon $to je ukrajinski
predsjednik Volodimir Zelenski zavr$io
obilazak europskih saveznika kako

bi lobirao za oruzje dugog dometa i
borbene zrakoplove.

13. veljace

Na Banovini se danas, u 16:18

sati, osjetio novi potres. Prema
informacijama Hrvatske Seizmoloske
sluzbe, potres je iznosio 3,6 prema
Richteru.

Premijer Plenkovi¢ je na konferenciji za
medije kazao da se curenje informacija
iz povjerljivih spisa vi$e nece dogadati,
to ¢e biti kazneno djelo.

Hrvatski lije¢nicki sindikat, Hrvatska
lije¢ni¢ka komora, Hrvatska udruga
bolnickih lije¢nika, Koordinacija
hrvatske obiteljske medicine i
Inicijativa mladih lije¢nika najavile su
danas na konfeenciji za medije za 18.
ozujka prosvjed na Markovu trgu u
12:05 sati.

14. veljace

Europski parlament je dao kona¢no
odobrenje za obveznu primjenu nulte
stope emisija CO, novih automobila

i kombija od 2035. godine, $to znaci
da se za 12 godina vi§e ne¢e moci
prodavati novi automobili na benzin i
dizel.

Najnoviji podaci objavljeni govore da
je u nedavnom razornom potresu u
Turskoj i Siriji poginulo vise od 40 000
ljudi.

>>
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15. veljace

Americka glumica Raquel Welch
preminula je u 83. godini. Popularnost
je stekla ulogama u filmovima
'Fantastic Voyage'i 'One Million Years
B.C

16. veljace

Tri hrvatska skijasa izborila su kroz
kvalifikaciju nastup u glavnoj utrci
Svjetskog prvenstva u veleslalomu.
Leon Niki¢ je bio deveti, a Tvrtko
Ljuti¢ cetrnaesti, $to ih je odvelo u
glavnu utrku u kojoj ¢e se natjecati

i Filip Zub¢i¢. Clanice Europske
unije dogovorile su se da ¢e ukinuti
ogranicenja zbog COVID-19 prema
putnicima iz Kine, koja su bila uvedena
kao zastitna mjera protiv mogucih
novih sojeva koronavirusa nakon
kineskog otvaranja koje je potaknulo
rast broja oboljelih.

Nakon izjave Josipe Rimac da se
sastajala s glavnom drzavnom
odvjetnicom u vezi vjetroelektrane Kr§-
Padene. Oporba je porucila da glavna
drzavna odvjetnica Hrvoj Sipek zbog
govorenja neistine mora odstupiti.

18. veljace

Nekoliko stotina Zagrep¢ana okupilo
se na prosvjedu protiv izgradnje
spalionice medicinskog otpada KBC-a
Zagreb. Prosvjed je organizirala
gradanska inicijativa ,,Stop spalionici
Rebro® uz podrsku Zelene akcije. Iz
inicijative su prethodno objavili da

su prikupili potpise 10 000 gradana
koji se protive izgradnji objekta za
gospodarenje medicinskim otpadom u
krugu KBC-a Zagreb.

19. veljace

Odpvjetnica Lina Budak pozvala

je Drzavno odvjetnistvo i eticka
povjerenstva da se pozabave njezinim
slu¢ajem, odnosno kako tvrdi,
sedmomjese¢nim kasnjenjem u
dijagnosticiranju i lije¢enju karcinoma
u jednoj zagrebackoj bolnici.
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20. veljace

Americki predsjednik Joe

Biden iznenada je danas posjetio Kijevi,
prvi put od pocetka invazije, kako bi

se sastao s ukrajinskim predsjednikom
Volodimirom Zelenskim.

U Minhenu je zavrsila velika
medunarodna sigurnosna
konferencija u kojoj je sudjelovalo
450 drzavnika, ¢elnika medunarodnih
organizacija, predstavnika civilnog
drustva, akademske zajednice

i biznisa. Ruska agresija na Ukrajinu
bila je glavna tema konferencije.

Ciklon 'Gabrielle’ ubio je najmanje 11
ljudi na Novom Zelandu, a stotine su
osoba nestale.

U posljednja 24 sata zabiljezeno

je 9 novih slu¢ajeva zaraze SARS-
CoV-2 te je broj aktivnih slu¢ajeva u
Hrvatskoj danas ukupno 479. Medu
njima je 248 pacijenata na bolnickom
lije¢enju, od toga je na respiratoru 10
pacijenata. Preminulo je 5 osoba. Od
25. veljace 2020., kada je zabiljezen prvi
slucaj zaraze u Hrvatskoj, do danas
ukupno su zabiljezene 1 268 604 osobe
zarazene novim koronavirusom, od
kojih je 17 950 preminulo, a ukupno se
oporavilo 1 250 175 osoba.

22. veljace

Ruski predsjednik Vladimir Putin
opozvao je dekret iz 2012. koji je
djelimi¢no podrzavao suverenitet
Moldavije u rje$avanju budu¢nosti
Pridnjestrovlja — separatisticke regije
koja grani¢i s Ukrajinom i u kojoj Rusija
drzi trupe. Epidemioloski podaci o
koronavirusu od sada ¢e se objavljivati
jednom tjedno, i to ponedjeljkom,
zbog povoljne epidemioloske situacije i
smanjenog interesa javnosti, objavljeno
je na sluzbenoj vladinoj stranici
koronavirus.hr.

23. veljace

Potres magnitude oko 7,2 prema
Richteru pogodio je u ¢etvrtak ujutro
Tadzikistan, izvijestila je kineska
drzavna televizija CCTV. Potres je
registriran oko 8:37 sati, na dubini od
10 kilometara.

24, veljace

Ruski predsjednik Vladimir Putin prije
godinu dana odobrio je ‘posebnu vojnu
operaciju’ protiv Ukrajine. Ruske snage
su u Cetvrtak prije to¢no godinu dana,
oko 5 sati ujutro po lokalnom vremenu
napale Ukrajinu iz Bjelorusije, kao i iz
Rusije uz bjelorusku potporu, a napad
je pokrenut i s anektiranog Krima.

25. veljace

To¢no Tri godine nakon potvrde prvog
slu¢aja COVID-19 u Hrvatskoj stanje
je stabilno, no jo$ uvijek se ne

radi o obi¢noj virozi jer je i dalje
proglasena pandemija, a zarazeni

na dnevnoj razini i dalje umiru od
posljedica virusa, kazu u Hrvatskom
zavodu za javno zdravstvo (HZ]Z).

U Hrvatskoj dominira omikron soj i
njegove podvarijante.

26. veljace

Hrvatsku je pogodila mecava kakvu
nasa zemlja dugo nije vidjela. Diljem
Hrvatske je, nakon nagle promjene
vremena, napadao obilan snijeg, a
temperature su se znatno smanjile. Do
daljnjega su zatvorene sve ceste iz
Dalmacije prema unutrasnjosti i
obrnuto.

28. veljace

Predsjednik Srbije Aleksandar Vuci¢ i
premijer Kosova Albin Kurti poceli
su sastanak uz posredovanje visokih
duznosnika EU na kojem se ocekuje
iskorak u medusobnim odnosima.

U sredignjoj Gr¢koj sudarili su se
putnicki i teretni vlak, najmanje 43
osoba je poginulo, a izmedu 50 i 60
ljudi se jo$ vode kao nestali.

1. oZujka

Kostas Karamanlis dao je ostavku

na mjesto grckog ministra za
infrastrukturu i promet. "Kada se
dogodi nesto tako tragi¢no, nemoguce



VREMEPLOV

je nastaviti i pretvarati se da se nije
dogodilo... To se zove politicka
odgovornost", kazao je u obrac¢anju
javnosti. U Indiji se odrzava sastanak
G20, glavna tema sastanka je rat u
Ukrajini.

L. oZujka

Nastavljaju se borbe za Bahmut na
istoku Ukrajine. Volodimir

Zelenski je na medunarodnoj
konferenciji odrzanoj u Lavovu pozivao
na formiranje medunarodnog suda za
ruske ratne zlo¢ine u Ukrajini koji bi,
kako kaze, "osigurao pravedne kazne
protiv svih ruskih ubojica i mucitelja".
Greéki spasioci zavr$avaju potragu za
prezivielima u Zeljeznic¢koj nesredi blizu
gré¢kog grada Larisa u kojoj je poginulo
57 osoba, a vise desetaka putnika je
ranjeno.

6. oZujka

U zgradu zagrebacke Klasi¢ne
gimnazije danas je u popodnevnim
satima za pocetka nultog sata druge
smjene u razred u kojem se bili
ucenici i nastavnik upala nepoznata
osoba naoruZana, prema prvim
informacijama, macetom. Policija

je odmah stigla na mjesto dogadaja,
nitko od ucenika i djelatnika kole
nije ozlijeden. U posljednjih 7 dana
zabiljeZeno je 334 novih slucajeva
zaraze virusom SARS-CoV-2 te je
broj aktivnih slu¢ajeva u Hrvatskoj
danas ukupno 449. Hospitalizirano
je 189 osoba, od kojih je 5 osoba na
respiratoru. U posljednjih 7 dana
preminulo je 16 osoba. Od 25. veljace
2020., kada je zabiljezen prvi slucaj
zaraze u Hrvatskoj, do danas ukupno je
zabiljezeno 1 269 326 osoba zarazenih
novim koronavirusom, od kojih

je 17.987 preminulo, a ukupno se
oporavilo 1 250 890 osoba.

7. ozujka
Na grani¢nom prijelazu Bezdan izmedu
Hrvatske i Srbije u subotu je zaustavljen

automobil u kojemu je "detektirana
opasna razina radijacije", odnosno,
prema nesluzbenim informacijama
senzori su se oglasili upozoravajudi

na visoku razinu zracenja i ozbiljne
koli¢ine radioaktivnog materijala u
putni¢ckom automobilu, a trojica Hrvata
koja su bila u vozilu su uhiéena.

Turska i Sirija jo$ uvijek broje mrtve
nakon razornih potresa u veljaci, a
brojevi su zastrasujuéi. Broj poginulih u
Turskoj presao je 44 200, dok je u Siriji
poginulo najmanje 5 900 osoba, $to
znadi da je ukupan broj Zrtava razornog
potresa u ove dvije zemlje preko 50
tisu¢a. Samo u Turskoj od potresa

je skoro potpuno unisteno 11 vec¢ih
gradova.

9. oZujka

Most Cetina preko kanjona rijeke
Cetine u Omisu danas je spojen, a
ocekuje se da ¢e se njime modi voziti
od jeseni. Most je duljine 224,45 metra
i dio je projekta izgradnje obilaznice
Omisa.

U zagrebackom hotelu Sheraton
odrzana je redovna sjednica Skupstine
GNK Dinamo na kojoj se odlucivalo

o novim ¢lanovima Izvr$nog odbora

i Nadzornog odbora, ali je nakon dva
sata sjednica prekinuta jer su 33 ¢lana
skupstine sklona Zdravku Mami¢u
napustila sjednicu.

10. oZujka

Zbog anonimne prijave u kojoj se
navodi niz ozbiljnih optuzbi, u KB-u
Dubrava traje nadzor inspekcije
Ministarstva zdravstva. Optuzbe govore
o losem vodenju pojedinih odjela,
seksizmu, nezakonitom deficitu osoblja
kao i dotrajaloj i neadekvatnoj opremi.

Velika americka banka Silicon Valley
propala je za samo 48 sati u kojima

su bankrot i kapitalna kriza doveli do
drugog najveceg propadanja financijske
institucije u povijesti SAD-a.

11. ozujka

Li Qiang imenovan je novim kineskim
premijerom. Li Qiang, bivsi Sef
Komunisti¢ke partije Sangaja, zamijenit
¢e Li Keqianga, koji odlazi u mirovinu
nakon dva petogodi$njeg mandata.
Stotine tisuca ljudi prosvjedovale su u
Izraelu protiv planirane pravosudne
reforme, desetu subotu zaredom.

U nekim gradovima prijavljeni su
rekordni brojevi sudionika, izvijestili
su izraelski mediji. CNN pise da je na
ulice izaslo oko pola milijuna ljudi, a
samo u Tel Avivu okupilo se oko 240
000 prosvjednika.

Na Vaclavskom trgu u Pragu okupilo
se vi$e tisu¢a ljudi na protuvladinom
prosviedu pod sloganom "Ceska protiv
siromastva", na koji je pozvala nova
politi¢ka stranka Zakon, postovanje,
stru¢nost. Prosvjednici traze ostavku
vlade, zaustavljanje operatera
drustvenih medija u ogranic¢avanju
slobode govora, donosenje zakona
koji zahtijeva od medija pruzanje
objektivnih i uravnotezenih informacija
i mirno rjeSenje rata u Ukrajini.

12. ozujka

Danas u Split pristizu brodovi NATO-a
koji ¢e se u Hrvatskoj zadrzati cetiri
dana u sklopu planiranih vojnih vjezbi.
Svi brodovi bit ¢e vezani u splitskoj
gradskoj luci.

Tisuce ljudi izadle su danas na ulice
u Moldaviji na prosvjede protiv
proeuropske vlade i visokih cijena
plina. Tijekom prosvjeda doslo je do
sukoba prosvjednika i policije koja je
uhitila vise od 50 osoba.

13. ozujka

U posljednjih 7 dana zabiljezen je 361
novi slucaj zaraze virusom SARS-
CoV-2 te je broj aktivnih slucajeva

u Hrvatskoj danas ukupno 481.
Hospitalizirano je 198 osoba, od ¢ega
je 8 osoba na respiratoru. U proteklih
7 dana preminulo je 19 osoba.
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Postovani gospodine
ministre zdravstva,

Bilo je burno u posljednjih mjesec dana
pa mi je tesko odrediti odakle da po¢nem,
no krenut ¢u od razlike u primanjima i
osnovnoj plaéi.

U jednom od javnih nastupa ste ustvrdili
da su place hrvatskih specijalista i uzih
specijalista ve¢e nego nasih kolega iz
Slovenije. Istog su trena slovenske kolege
pohrlile u hrvatske bolnice i domove
zdravlja, skoro je slovenski premijer
sazvao izvanrednu sjednicu Vlade zbog
egzodusa lije¢nika u Hrvasko i ¢ak razmis-
ljao o prijedlogu ukidanja Schengena. Sve
je stalo kad ste u drugom javnom nastupu
priznali da to nije bas tako i da se ne radi
o osnovnoj placi ve¢ o primanjima, ali
ste opet zaboravili napomenuti da takva
primanja nasi lije¢nici imaju zbog enor-
mnog i k tome protuzakonitog prekovre-
menog rada. Niste spomenuli ni da ste
na$a primanja usporedivali s osnovnom
placom slovenskih kolega, a ne s njiho-
vim primanjima. Zaboravili ste javnosti
napomenuti da specijalisti u hrvatskim
bolnicama, ¢ak s poreznom olaksicom za
dvoje djece nemaju niti 2 000 eura placu
(evo gledam u platnu listu, to¢nije 1 959
eura), zaboravili ste re¢i da specijalist
obiteljske medicine s 30 godina radnog
staza ima placu 1 600 eura, specijalizant
nepunih 1 300, uzi specijalist ginekolog u
primarnoj zdravstvenoj zastiti 1 900 eura,
a Cak voditelj odjela s 25 godina radnog
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SLOVENSKE PLACE,
PREGOVORI | PLACENICI
U TZV. POBUNI

staza i poreznom olaksicom na dijete nema
pla¢u kakvom ste se hvalili u medijima, nego,
evo, opet izravno iz platne liste, 2 200 eura.

Da nastavimo s placama, javnosti ste dali
podatak da su lije¢nic¢ke place u posljednjih
6 godina porasle 43 %, nema potrebe da
dokazujemo je li to uistinu tako, samo ¢u
Vas podsijetiti da je prema Drzavnom zavodu
za statistiku prosje¢na placa u Hrvatskoj od
2016. do 2022. godine, dakle, za spomenuto
razdoblje, porasla 41 %. Izdvajati lije¢nike
s porastom place, a ne staviti to u pravi
kontekst je zavaravanje javnosti. Svaki je
radnik zasluzio rast place, no mi se trenu-
ta¢no nalazimo u situaciji u kojoj moramo
oluvati zdravstveni sustav, privu¢i mlade
u primarnu zdravstvenu zastitu i sprijeciti
njihov odlazak u inozemstvo. Ne mislite li
da zbog svega toga lije¢nici zasluZuju porast
placa ve¢i od prosje¢noga?

Lije¢nici su u svojoj anketi iskazali neza-
dovoljstvo sustavom i svojim statusom te
prema rezultatima ankete odlucili se u legi-
timnu organizaciju prosvjeda, no vi ste nas
optuzili da ne zelimo dijalog, pregovore i
dogovore. Podsjetila bih Vas da je Radna
skupina za izmjenu Uredbe o koeficijentima
imenovana u ozujku 2021. godine, prego-
varali smo, sudjelovali u dijalogu i dogovo-
rima pune dvije godine. U meduvremenu je
Uredba o kojoj smo pregovarali izmijenjena
vi$e puta, posljednji put 2. ozujka 2023., no
lije¢nika u tim izmjenama nije bilo. Stoga je
nejasno do kad mislite da pregovori trebaju
trajati i za$to nije u demokratskom drus-
tvu uobicajeno da se zajednicki dogovori
i rokovi postuju? Okrenuli ste se dijalogu
s istomisljenicima, i to je legitimno, samo
istomisljenici iz Udruge poslodavaca u
zdravstvu (UPUZ) su nas nazvali pucistima.
Lije¢nici su postali pucisti, isti oni lije¢nici
koji su nositelji zdravstvene djelatnosti i
sustava kojim Vi upravljate i koji bi zdrav-
stvenu zastitu i dalje trebali pruzati na§im

pacijentima, svojim prekovremenim radom,
entuzijazmom i stru¢no$¢u, isti oni bez kojih

pacijent ne moze biti u sredistu sustava. Vi

na takve izjave niste reagirali niti se zapitali

koji je legitimitet dobrovoljne udruge ravna-
telja zdravstvenih ustanova koja se finan-
cira javnim novcem da pregovara o radnim

i drugim pravima lije¢nika. Niste, ve¢ ste i

Vi nase zakonom zajamceno pravo da svoje

nezadovoljstvo iskaZzemo javnim prosvje-
dom nazvali tzv. pobunom lije¢nika.

Mozda je zbog svega navedenoga bolje da se
obratim kolegicama i kolegama, a ne Vama.

Postovane kolegice i kolege, mozete li vracati

vase kredite ako nemate enorman broj preko-
vremenih sati? Je li vam povoljne kredite

za rjeSavanje stambenog pitanja osigurala

drzava ili lokalna zajednica ili smo to preko

Lije¢ni¢ke komore ispregovarali sami za

sebe (ti pregovori zavrse dogovorom za

puno krace vrijeme od pregovora u radnim

skupinama Ministarstva zdravstva). Morate

li raditi na vide radilista istovremeno, a da za

to niste dodatno stimulirani? Mozete li se

dovoljno vremena posvetiti svojim pacijen-
tima? Ubija li vas silna administracija? Pitate

li se za$to medicina, za$to odricanje, stalna

edukacija i stres, ako moZete imati znatno

vece place u drugim zanimanjima? Pitate li

se zasto hrvatski lije¢nici nemaju svoj Zakon

o radno-pravnom statusu, onakav kao suci,
recimo, i kao mnogi europski lije¢nici? Jeste

li nezadovoljni? Jeste, 94 % nas je nezado-
voljno.

Zato prosvjed, zato i $trajk ako bude
potrebno!

S postovanjem,

SAMIJA ROPAR, dr. med.
specijalist klinicke citologije,

0B Karlovac

Savjetnica predsjednika HLK-a,
¢lanica Glavnog odbora HLS-a i
¢lanica Izvrsnog odbora HUBOL-a
samijab6é@gmail.com
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> 505 ZA ZDRAVSTVO

Prosvjed za prava lijecnika i opstanak
javnog zdravstvenog sustava!

U subotu, 18. ozujka u 12:05 na
Markovu trgu u Zagrebu odrzat e se
prosvjed "SOS za zdravstvo", koji orga-
niziraju Hrvatski lije¢nic¢ki sindikat,
Hrvatska lije¢nicka komora, Hrvatska
udruga bolnickih lije¢nika, Koordina-
cija hrvatske obiteljske medicine i Inici-
jativa mladih lije¢nika Hrvatske.

NASI ZAHTJEVI SU:

1. Zakon o radnopravnom
statusu lije¢nika, samo na$
zakon, s ugradenim znacajnim
povecanjem osnovne place za sve
lijecnike

2. Podizanje koeficijenata svih
specijalista na razinu koeficijenta
uzih specijalista, povecanje
koeficijenata za specijalizante i
lijecnike bez specijalizacije

3. Ukidanje robovlasnickih ugovora

4. Rad prema vremensko-kadrovskim
normativima.

Predlagali smo rjesenja, pregovarali smo
dugo, u epidemiji smo $utjeli i radili, ¢ekali
smo provedbu dogovorenoga. Dosta je
¢ekanja! Ono ne vodi nikuda: niti nas lije¢-
nike, a niti zdravstveni sustav koji nam se
utapa pred ocima.

Vrijeme je da pokazemo Vladi i Ministar-

stvu dubinu naseg nezadovoljstva.

Zelimo zadovoljne pacijente, a njih nema

bez zadovoljnih lije¢nika.

Dodite u bijeloj kuti 18. oZujka od
10:00 na Trg dr. Franje Tudmana
gdje se okupljamo i od kuda krecemo
Ilicom do Markova trga gdje
prosvjed pocinje u 12:05.

Vidimo se 18. ozujka u 12:05 na Trgu
svetog Marka!

Nase zajednistvo je nasa snaga!

MARKOV TRG / ZAGREB

18/03/2023 u 12:05

EluBoL

Q) rotom oft) e

mRVATREE
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Sretan Vam Hrvatski dan lijecnikal

Biti lije¢nik nije samo zanimanje, nego
prije svega poziv. Biti lije¢nik zna¢i profe-
sionalnost, predanost, usredotocenost i
odgovornost. Biti lije¢nik znadi empa-
tiju, entuzijazam, eti¢nost i ljudskost. Biti
lije¢nik znaci strpljenje, samoprijegor,
disciplinu i mirnocu. Biti lije¢nik znaci
stalno ucenje, usavr$avanje, evaluiranje
i napredovanje. Biti lije¢nik zna¢i slusati,
osjetiti, razumjeti i razgovarati. Biti lijec-
nik znadi vidjeti, ¢uti, prepoznati i odlu-
citi.

Biti lije¢nik znac¢i raditi danju i noc¢u
pomazudi drugima. Biti lije¢nik nije od
8 do 16, nego 24 sata, svaki dan, radni,
neradni i blagdan, sedam dana u tjednu,
dvanaest mjeseci godi$nje i tako cijeli
radni vijek. Biti lije¢nik znaci propustiti
rodendan djeteta zbog dezurstva, znaci
prekinuti godi$nji odmor zbog hitnog
slucaja, znaci odazvati se spremno
na poziv u gluho doba nodi. Biti lije¢-
nik znaci provesti ukupno $est godina
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dezurajudi tijekom karijere izvan svojeg
doma, izvan svoje obitelji. Biti lije¢nik
znadi slusati svoje dijete kako kaze da mu
mame ili tate ¢esto nema doma jer mora
puno raditi. Biti lije¢nik zna¢i svjesno
zrtvovati dio sebe, Zrtvovati svoje bliznje,
slijededi svoj poziv. Biti lije¢nik znaci
nositi svoje pacijente u mislima i kada
nismo na radnom mjestu, znaci nazvati
dezurnog kolegu pitati kako je na$ paci-
jent. Biti lije¢nik znaci morati priopc¢iti
lose vijesti, ali znaci i radovati se onima
dobrim. Biti lije¢nik znaci zadrzati mir
i razumijevanje za pacijenta, ¢ak i kada
smo prozvani. Biti lije¢nik u Hrvatskoj
znadi raditi enormne prekovremene sate
bez kojih bi sustav krahirao. Biti lije¢nik
u Hrvatskoj znaci ne primati primjerenu
placu, znadi trpjeti razna omalovazavanja,
znaci dozivljavati ignoriranje od politike.
Biti lije¢nik u Hrvatskoj znaci podiéi svoj
glas kada nastupi nepravda. Biti lije¢nik
u Hrvatskoj znaci glasno viknuti da se

| s

sustav urusava, da te svi ¢uju. Biti lije¢nik
u Hrvatskoj znadi ne miriti se s ¢injeni-
com da ne mozZe$ napraviti sve $to znas
za pacijenta jer ti sustav to onemogu-
¢uje. Biti lije¢nik u Hrvatskoj znadi ne
odustati od borbe za uredenjem nacina
na koji radimo svoj posao. Biti lije¢nik
u Hrvatskoj znadi biti prisiljen na akti-
vizam, prosvjede, a mozda i $trajk. Ali
na kraju dana, biti lije¢nik znaci zaspati
s onim neprocjenjivim osje¢ajem da si
nesto istinski dobro ucinio, sa spoznajom
da si nekome spasio zivot ili pomogao
da ozdravi. To je privilegij nas lije¢nika i
najvece zadovoljstvo u nagem radu. Zato,
drage kolegice i kolege, sretan vam Hrvat-
ski dan lije¢nika, s istim onim Zeljama,
nadama i ciljem koji su imali lije¢nici
iz davne 1874. godine, u ¢iji spomen ga
obiljezavamo.

KRESIMIR LUETIC
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4. KONGRES KOKOZ-a i

6. HRVATSKI KONGRES MEDICINSKOG PRAVA
S MEDUNARODNIM SUDJELOVANJEM

21. - 23. travnja 2023. — Novi Vinodolski, Grand Wyndham Resort

HRVATSKA
LIJECNICKA
KOMORA

koordinacija komora
u zdravstvu

Ve
P a Kokoz
L 4

4%

Kongresi KoKoZ-a i medicinskog
prava u Novom Vinodolskom

Hrvatska lije¢ni¢ka komora i Pravni
fakultet u Splitu, uz suorganiza-
ciju ostalih komora u zdravstvu,
organiziraju 4. Kongres Koordina-
cije komora u zdravstvu (KoKoZ)
te 6. Hrvatski kongres medicinskog
prava koji ¢e se odrzati od 21. do
23. travnja 2023. u Novom Vino-
dolskom. Oko 40 domacih i stranih
stru¢njaka odrzat ¢e predavanja iz
podrucja zdravstva i prava nakon
kojih su predvidene rasprave.

Uz sredi$nju panel raspravu o
reformi zdravstva, na kongre-
sima Ce se raspravljati i o ostalim
aktualnim temama iz zdravstva

i medicinskog prava: e-karton,

zastita osobnih podataka pacije-
nata, zastita djeteta pacijenta, priziv
savjesti, financiranje zdravstvenog
sustava, kolektivno pregovara-

nje, specifi¢nosti komuniciranja u
zdravstvu, task shifting.

Uz organizatora Pravni fakul-

tet u Splitu i Hrvatsku lije¢nicku
komoru, suorganizatori kongresa
su Hrvatska komora fizioterape-
uta, Hrvatska komora medicinskih
biokemicara, Hrvatska komora
medicinskih sestara, Hrvatska
komora primalja, Hrvatska komora
zdravstvenih radnika, Hrvatska
ljekarnicka komora, Hrvatska
psihologka komora i Alumni Prav-

nog fakulteta u Splitu.

Broj sudionika na kongresima u
Novom Vinodolskom je ogranicen.

Kotizacija za ¢lanove orga-
nizatora/suorganiza-

tora iznosi 132,72€+PDV.
Kotizacija za ostale sudio-
nike iznosi 159,27€+PDV.

Kongresi ¢e biti bodovani sukladno
pravilniku Hrvatske lije¢nicke
komore.

Vise obavijesti o kongresima

na www.aorta.hr, putem e-poste
na kongres@aorta.hr ili na broj
telefona 01/2824 645.
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Konferencija digitalne medicine

FUTURE IS NOW

17. Konferencija digitalne medicine

04.04.2023. [ZAGREE)

wwnw hit-konferencija.hr

Hrvatska lije¢nicka komora partner
je projekta ,,Zene u tehnologiji,
platforme za prepoznavanje, poti-
canje, nagradivanje i promociju
izvrsnosti, razmjenu znanja i isku-
stva zena koje djeluju na podrucju
digitalnog zdravstva, ali i drugih
podrucja. Na 17. Konferenciji
digitalne medicine FUTURE IS
NOW koja ¢e se odrzati 4. travnja
2023. bit ¢e predstavljen i projekt
studenata Farmaceutsko-bioke-
mijskog fakulteta "Bioinformatika
i personalizirana medicina - Pod
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mikroskopom". Cilj konferencije
je okupiti lidere razvojnih procesa
iz podru¢ja digitalne medicine iz
regije i Europe.

Njihovo sudjelovanje na konfe-
renciji ujedno je primjer uspjesne
suradnje koju je omogucio projekt
“Zene u tehnologiji”. Na konferen-
ciji ¢e jedna od sredi$njih tema biti
i nacionalni preventivni program
ranog otkrivanja raka vrata mater-
nice te kako tehnologija pomaze
kod managementa nezaraznih

kroni¢nih bolesti. Skup je prijav-
ljen za bodovanje Hrvatskoj lijec-
nickoj komori, a odrzava se uz
pokroviteljstvo Ministarstva zdrav-
stva. Na konferenciji ¢e sudjelovati
svi dionici tog procesa kao §to su
lije¢nici, zdravstvene i IT tvrtke,
drzavna i lokalna administracija,
farmaceuti, osiguravatelji, startup
tvrtke te male i srednje tvrtke koje
se bave zdravstvom. Konferencija
FUTURE IS NOW odrzava se na
godis$njoj razini u Zagrebu, Pragu,
Bratislavi, Budimpesti i Beogradu.
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KRADA IDENTITETA

[] ANATAFRA IVIC, dipl. iur., HLK

Oni “Ciste krvne Zile i jetru u trenu”, oni
“Cudesno lijece neizljecive bolesti u rekor-
dnom roku’”, njih nema za kupiti u Vasoj
ljekarni, a Vas lije¢nik ne Zeli da za njih

znate.

Svjedoci smo sve ucestalije pojave laznih
oglasa tzv. ljekovitih pripravaka, cudesnih
metoda i postupaka lijecenja dubioznog
podrijetla, dok nam se s naslovnica smijese
poznata lica nasih uglednih stru¢njaka.

Hrvatska lije¢nika komora u posljednje
vrijeme zaprima sve viSe informacija o
slu¢ajevima u kojima su nasi ¢lanovi zrtve
upravo ovakvih kriminalnih radnji. Dapace,
jedna od zrtava nedavno bio je i sam pred-
sjednik HLK-a, doc. dr. sc. Kre$imir Lueti¢.

Lazno predstavljanje navedenih pripravaka
nije samo potencijalno opasno za zdravlje
ve¢ za sobom povlaci i kaznenu odgovor-
nost, odgovornost za distribuciju lijekova
bez odobrenja nadleznog tijela te odgovor-
nost za zavaravajuce oglasavanje.

»Krada identiteta®, s druge strane, jedna
je od zasigurno najbrze rastu¢ih krimi-

nalnih aktivnosti na svjetskoj razini ne
poznajudi granice, dok Zrtve i prijestupnici
mogu biti locirani na razli¢itim stranama
svijeta. Najveci broj kaznenih djela ¢ini se
s pomocu racunala na serverima smjeste-
nima u zemljama “labave” pravne regula-
tive koriste¢i virtualne privatne mreze pa
je policiji ¢esto vrlo tesko identificirati i
uhititi po¢initelja.

Kazneni zakon (KZ) ,kradu identiteta“ ne
propisuje kao zasebno kazneno djelo ve¢ se
u ovim sluc¢ajevima najces$c¢e zapravo radi
o kaznenom djelu Nedozvoljene uporabe
osobnih podataka (¢l. 146. KZ). Takoder,
takva nedozvoljena uporaba osobnih poda-
taka vrlo izvjesno predstavlja tek pripremu
za pocinjenje nekog drugog kaznenog djela,
na primjer Prijevare (¢l. 236. KZ), s obzi-
rom da se u oglasima kupci odnosno paci-
jentilaznim prikazivanjem ili prikrivanjem
¢injenica pozivaju na kupnju reklamiranih
proizvoda.

Zavaravajuce oglasavanje kojim se kupci
namjerno dovode u zabludu nije samo
duboko nemoralno s obzirom da je cesto
usmjereno na pacijente teskog zdravstve-
nog stanja ve¢ je protuzakonito i kaznjivo
kao zasebno kazneno djelo (¢l. 255. KZ).
Lije¢nici ne predstavljaju samo ponudu
zdravstvenih usluga ve¢ svojim znanjem

i stru¢nosc¢u kreiraju i potraznju za istima,
¢ime je dimenzija odgovornosti jos i veca.

HLK je ovaj problem ve¢ nekoliko puta
javno adresirala, apelirala na nadlezne
institucije da pruze zastitu nasim ¢lano-
vima zrtvama ,,krade identiteta, a u svojoj
borbi nastavit ¢emo, u okviru nasih nadlez-
nosti i nadalje pruzati zastitu svim nasim
¢lanovima.

Sve vas ¢lanove pozivamo da aktivno
pratite medijske objave te ukoliko utvrdite
da sui Vasi osobni podaci koristeni s ciljem
laznog oglasavanja, svakako takvu radnju u
najkra¢em mogucem roku prijavite nadlez-
noj policijskoj upravi, odnosno Drzavnom
odvjetnistvu. Svakako Vas pozivamo da o
nezeljenom dogadaju obavijestite i nas u
HLK-u, ali i Ministarstvo zdravstva, Mini-
starstvo kulture i medija Republike Hrvat-
ske te Agenciju za zastitu osobnih podataka.

Iako, nazalost, nadlezne institucije, zasad
ne postizu znacajnije rezultate u adresira-
nju ovog problema s obzirom na sve uces-
taliju praksu ovakvih prijevara te sve ve¢u
mastovitost njenih kriminalnih kreatora,
vjerujemo kako isklju¢ivo zajedni¢kim
snagama mozda mozemo barem pokusati
stati na kraj ovakvoj praksi.
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PUBKVIZ

Po_bjedniéka ekipa Slobodni radikali

TEMA PLANINA

NAJBOLJA FOTOGRAFIJA

_—

TANJA HORVAT

26 | LUECNIEKE NOVINE | 217 - ozujak 2023.

Pandemija je u agoniji, nadamo se, pa
ususret proljecu nastavljamo s druzenjem
uzivo na pubkvizu Hrvatske lijecnicke
komore, 1. oZujka, u baru Beleza u
Zagrebu. Trazio se stol viSe i konacno se
cak 10 ekipa borilo u znanju, odgovarajuci
na raznolika pitanja, od Tulije d'Aragone,
preko logaritama i rijeka Yucon i Dnjepra,
do Marxa i Laze$ Melite, tenisaca i
neizostavne Miley Cyrus, a uletjelo j

i pokoje medicinsko pitanje, o aorti i
kreatininu. Superiorna je bila pobjednicka
ekipa Slobodni radikali, a na drugom su
mjestu bili Spustajneri. Bilo je lije¢nika,
ali i studenata (npr. trec¢eplasirani Polipi)
te pokoji nemedicinar. Prof. Bruno Barsi¢
je odusevio glazbenim izvedbama u
pauzama izmedu krugova, sa svojim
nenadmasnim Green Hill Boysima. Kviz je
vodila dr. lva PetricusSi¢ iz Povjerenstva za
mlade lije¢nike HLK-a, a autorica pitanja
bila je prof. Lada Zibar. Pobjednike je
nagradio Eucerin koji nas vjerno prati jos
od prvog pubkviza prije 4 godine.

Pozivamo lijecnike
da nam za sljedeci broj
Lije¢nickih novina (do konca
ozujka) posalju tematsku
fotografiju ciji su oni autori,
a koja prikazuje temu
"DOLINA".

Najbolju fotografiju
(prema izboru
urednistva) nagradit
¢emo objavom

u Lijecnickim
novinama.

Svoje fotografije
mozete poslati na

info@restart.hr
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> PREGLED AKTIVNOSTI DUZNOSNIKA KOMORE U VELJACI 2023.

3. veljace
7. veljace
8. veljace

8. veljace

9. veljace
10. veljace
13. veljace

13. veljace
13. veljace

14. veljace
17. veljace

23. veljace

24 veljace

Dekanska konferencija medicinskih fakulteta u RH, Zagreb (doc. K. Luetic)

Sastanak Radne skupine za izradu Nacrta prijedloga Zakona o radnopravnom statusu lijecnika, Zagreb
(doc. K. Lueti¢, dr. V. Krolo, prim. B. Ujevic)

Zajednicki sastanak HLK-HLS-HUBOL-KOHOM-Inicijativa mladih lijecnika Hrvatske

Predstavljanje novoosnovane Hrvatske udruge za smanjenja Steta po zdravlje i Okrugli stol posvecen navim ovisnostima,
Zagreb (mr. sc. M. Vajagic)

Tematska sjednica Odbora za zdravstvo i socijalnu politiku Hrvatskoga sabora ,Porast broja transrodne djece i mladih
judi u RH: Moguci uzroci i Klinicke posljedice” (prof. T. Franic)

Okrugli stol o Nacionalnim preventivnim programima ranog otkrivanja raka "Gdje smo i kako dalje" (prof. L. Zibar)

Konferencija za medije HLS-HLK-HUBOL-KoHOM i Inicijativa mladih lijecnika Hrvatske vezano na prosvjed
18. oZujka 2023. na Markovu trgu u Zagrebu

Gostovanje u Dnevniku HRT-a (doc. K. Luetic)
Gostovanje u emisiji Newsroom" N1 televizije (doc. K. Luetic)
Gostovanje u emisiji ,Izaberi zdravlje" Hrvatskoga radija (doc. K. Luetic)

Sastanak s ministrom zdravstva na temu unaprjedenja upravljanja ljudskim resursima u zdravstvu u okviru reformskih
promjena (doc. K. Luetic, prim. B. Ujevi¢)

Predavanje studentima zavr$ne godine Medicinskog fakulteta SveuiliSta u Zagrebu (dr. I. Bekavac)

Svecano obiljezavanje 40. godi$njice transplantacije maticnih krvotvornih stanica, Zagreb (doc. K. Luetic)

> SASTANCI TIJELA KOMORE U VELJACI 2023.

1. veljace
10. veljace
14. veljace
17. veljace
23. veljace
24 veljace
27. veljace
27. veljace
28. veljace

1. - 28. veljace

Sjednica lzvrSnog odbora

Sjednica Povjerenstva za medunarodnu suradnju

Sjednica Povjerenstva za trajnu medicinsku izobrazbu lijecnika
Sjednica Povjerenstva za primarnu zdravstvenu zastitu
Sjednica Nadzornog odbora

Sjednica Povjerenstva za medicinsku etiku i deontologiju
Sjednica Povjerenstva za strucna pitanja i strucni nadzor
Sastanak Urednickog odbora Lijecnickih novina

Sjednica Povjerenstva za bolnicku djelatnost

6 rasprava na Casnom sudu, 2 rasprave na Visokom ¢asnom sudu
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MLADI LIJECNICI

UREDUJE: KSENIJA VUCUR SIMIC

ZASTO ODLAZIMO — FRAN STJEPAN NARANDA, DR. MED.

Razgovarala
KSENIJA VUCUR SIMIC, dr, med.

Tko je Fran Stjepan Naranda?

Roden sam 1994. godine u Zagrebu. Nakon
zavrSetka osnovne i srednje $kole, upisao je
Medicinski fakultet Sveucilista u Zagrebu,
gdje sam diplomirao 2019. godine. Tije-
kom svojega obrazovanja publicirao sam
kao koautor dva ¢lanka iz podrucja endo-
krinologije na temu lije¢enje dijabetesa
te sam dobio dekanovu nagradu za izradu
znanstvenog rada na temu akutnih egzacer-
bacija kroni¢ne opstruktivne pluéne bole-
sti (KOPB) ucinjenog u bolni¢kom centru
Jordanovac, koji je inadica prvog registra
slucajeva pogorsanja KOPB-a. Tijekom
fakulteta radio sam kao koordinator klini¢-
kih istrazivanja i podispitiva¢ na istima
u privatnoj poliklinici, nakon ¢ega sam
se zaposlio u Zavodu za hitnu medicinu
Zagrebacke zupanije gdje sam radio trii pol
godine. Tijekom svojeg rada aktivno sam se
bavio pobolj$anjem statusa radnika hitne
medicinske sluzbe (HMS) preko inicijative,
sada Udruge Hitna Uzivo 194, gdje sam
jedan od glavnih autora novoga prijedloga
zakona za HMS koji je sada aktivno u izradi.
Nadalje, aktivno sam se sa svojim kolegama
iz Inicijative mladih lije¢nika RH udruzio u
borbi za bolje zdravstvo i uvjete u zdravstvu
u korist pacijenata i zdravstvenog osoblja
diljem RH, i jo$ uvijek pridonosim tome
da pomognem u toj borbi. Krajem stude-
noga 2022. godine, oti$ao sam iz Hrvatske
u Englesku, zaposlivsi se u Queen's Medi-
cal Centre.

Kada ste odlucili i koji su bili motivi
odlaska u Englesku?

Nikad nisam izvorno bio motiviran ostan-
kom u Hrvatskoj dugoro¢no, uvijek sam
znao da ¢u ju jednog dana napustiti i
zaposliti se vani, ali trenutak kad sam to u
potpunosti shvatio, da mi mjesto nije ovdje,
jest kad sam se poceo zalagati za boljitak
svojih kolega i prijatelja u zdravstvu. Cuti
sve te price manjkavosti sustava, nezado-
voljstva, maltretiranja mladih kolega mojih
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vrinjaka, zbog cega sve ljudi odustaju ne
samo od tih pozicija nego od medicine opce-
nito.... Fakticki sam postao ogoréen i rekao
sam sebi da se sada stvarno moram poceti
baviti time da odem i poku$am ostvariti
sebe vani. I jesam, skupljao sam dokumen-
taciju, gledao sam opcije, $to zbog jezi¢nih
barijera, $to zbog rada i uvjeta, i odlucio
sam se za Ujedinjeno Kraljevstvo. Motivi
su svakako bili razni, najvi$e obrazovanje
i zelja za specifi¢cnim napredovanjem, a i
osobne prirode.

Gdje sada radite?

Trenuta¢no radim u Nottinghamu, na odjelu
opce kirurgije u Queen's Medical Centre,
gdje sam poprimio totalno drugaciju sliku
rada i zadovoljstva u drugoj zemlji s drugim
kolegama iz raznih dijelova svijeta.

Kako biste usporedili hrvatski i
engleski zdravstveni sustav?

Za pocetak, engleski je puno inkluzivniji $to
se ti¢e raznih kultura, obicaja, rase i seksu-
alnosti, nikome nisu bitna podrijetla ili
poznanstva, nego vjestine, iskustvo i kvali-
fikacije. Ne znam koliko puta sam do$ao na
intervju za specijalizaciju u RH i unaprijed
znao tko je dobio to mjesto jer je ,neéak/
sin/poznanik/kumce od tog i tog®, dok ovdje
jedino $to se moze uvaziti jest preporuka od
osobe na poziciji ukoliko postoji dokaz o
superviziji. Nadalje, nisam doZivio do sada
trenutak u kojem je senior podiglo glas na
mene zbog nekakve greske, problema ili
pitanja, uvijek sam dobio par minuta, pa ¢ak
i od najvece razine senioriteta, nikad se nije
dogodilo da sam nazvao u 2 ili 3 sata ujutro
za pomo¢, a da se nisu odazvali i osobno
dodli rijesiti problem. Ono $to je konstan-
tna bitka u sustavu NHS (National Health
service) jest birokracija - za sve postoji
protokol kojeg se treba striktno drZati, nema
improvizacije, $§to za nekoga tko dolazi iz
sustava u kojemu ima puno labavog prostora,
moze biti otezavajuca okolnost. Iako nisam
imao puno prilika vidjeti bolnicki sustav u
Hrvatskoj, mnogo mojih prijatelja i kolega
jest, i prema svjedocenjima koji su vidljivi

na dru$tvenim mrezama, moram re¢i da
sam iznenaden koli¢inom prilika koje su
u Engleskoj prisutne ve¢ na po¢ecima. Niti
jedan lije¢nik nije vezan za neku ustanovu
ili lokaciju tzv. ,,robovlasni¢kim ugovo-
rom“ u kojem mora placati penale ako
se ne daj Boze preseli u drugu bolnicu u
istom gradu, ¢ak Stovise, u sklopu obra-
zovanja, na nekim mjestima je i pozeljno
da lije¢nik radi u vi$e ustanova tijekom
radnog odnosa, jer se pokazuje pristupac-
nost i fleksibilnost u radu. Tako da sam
generalno i vi$e nego zadovoljan trenutna-
¢om situacijom. Jako puno mojih kolega
vrinjaka me pita za uvjete u Engleskoj, i
neki mi se ¢ak namjeravaju pridruziti u
radu u inozemstvu.

Namjeravate li se vratiti u Hrvatsku?

Ne vjerujem da ¢u se vratiti u Hrvatsku,
barem ne narednih godina, osobito ako
se stvari ne promjene na bolje. Jo$ uvijek
pomazem svojim kolegama iz Inicijative
da se poboljsaju uvjeti rada u Hrvatskoj, i
kako stvari teku, napredak se ne¢e dogo-
diti veoma skoro. Ukoliko se situacija u
UK promjeni nagore, pokusat ¢u sre¢u
nadi u drugoj zemlji, nikad se ne zna kamo
¢e me Zivot odnijeti.
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SVJETSKI DAN BUBREGA 2023.

Ve¢ tradicionalno svake se godine
drugi Cetvrtak u mjesecu diljem
svijeta obiljezava Svjetski dan bubrega.

te Koordinacije hrvatske obiteljske
medicine, Hrvatskog drustvo nutri-
cionista i dijeteticara i Hrvatskog

Na sam dan bubrega, 9.3. u Zagrebu,
Splitu, Rijeci, Osijeku, Puli, Slavon-
skom Brodu, Sibeniku, Umagu te

Vrijeme je to kada se pokusava pove-
¢ati svjesnost o vaznosti bubrega za
cjelokupno zdravlje te se promicu
oblici prevencije, ranog otkrivanja
i lijecenja bubreznih bolesti. Moto
ovogodi$njeg Svjetskog dana bubrega
bio je ,,Zdravlje bubrega za sve - spre-
mnost na neocekivano, podrska
ranjivima!®, a inspiriran je prirodnim
katastrofama i ratnim razaranjima.
Kao i svake godine Hrvatsko drustvo
za nefrologiju, dijalizu i transplan-
taciju Hrvatskog lije¢nickog zbora
provelo je niz aktivnosti kojima smo
obiljezili ovaj dan, a uz sudjelovanje
i pomo¢ Hrvatske udruga nefrolos-
kih medicinskih sestara i tehnicara,
brojnih udruga bubreznih bolesnika

zavoda za javno zdravstvo.

mnogim drugim gradovima odrzale

ZDRAVLJE
BUBREGA
ZASVE

Spremnost na
neocekivano,
podrska ranjivima!

G

i GRADONACELNIK —
GRADZAGREB S FRESENIUS Pasicllas AstraZeneca

Svjetski
dan N

bubrega

ORGANIZATORI:

9

POKROVITELJI:

www.svjetskidanbubrega.com
#zdravljebubregazasve #worldkidneyday

World Kidney Day YN 1IeN iz
is ajoint initiative of \,

FOND I hziz

AMGEN' Baxter ) NOVARTIS (f)behiner < firjomerc
© World Kidney Day 2006-2023
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su se u suradnji s udrugama bole-
snika, u¢enicima medicinskih $kola i

medicinskom sestrama i tehnicarima

javnozdravstvene akcije mjerenje tlaka

i Secera u krvi te su se dijelili eduka-
tivni materijali o kroni¢noj bubreznoj

bolesti. Istoga dana u 17 sati odrzan

je webinar za nase bolesnike na temu

ku¢ne dijalize, uz uklju¢ivanje centara

u Splitu, Sibeniku, Rijeci, Varazdinu i

aktivno sudjelovanje bolesnika. Bilo je

rijeci o tome $to je ku¢na hemodijaliza,
kako je organizirana, o povijesti ku¢ne

hemodijalize u Hrvatskoj i §to smo iz

toga naucili, o prednostima i nedostat-
cima ove metode te §to je sve potrebno

poduzeti kako bi ova ku¢na hemodija-
liza bila dostupna i nasim bolesnicima.
Webinar je putem YouTube platforme

pratilo oko 200 sudionika.

Dan poslije je u Hrvatskom lije¢ni¢-
kom domu u Zagrebu odrzan simpo-

zij posvecen Svjetskom danu bubrega.
U sklopu toga Goran Lazi¢, kolega iz
obiteljske medicine i Mario Lagano-
vi¢, predsjednik HDNDT-a prezen-
tirali su aplikaciju"Provjeri svoju
bubreznu funkciju”, jednostavni alat
za opcu populaciju i bolesnike kojim
se moze odrediti stupanj bubrez-
nog ostecenja i dobiti informacije o
kroni¢noj bubreznoj bolesti, prehrani,
potrebama kontrole i sli¢no. Aplika-
cija je dostupna na https://lamedico.
eu/BubreznaFunkcija2.php (ili QR
kod na ovoj stranici). Nakon toga
bilo je rije¢i o preporukama radnih
skupina Europskog nefroloskog drus-
tva vezano za lije¢cenje COVID-19 i
cijepljenje u bubreznih bolesnika.
Doktorica Andrea Loncar i medicin-
ska sestra Brankica Ivi¢inec iz OB ,,dr.
Ivo Pedisic*, Sisak, na zanimljiv i nada-
sve emotivan nacin prikazale su nam
iz vlastitog iskustva funkcioniranje

dijaliznog sredi$ta u izvanrednim
uvjetima katastrofalnog potresa u
prosincu 2020. godine. Na koncu
smo culi o ulozi nacionalnih orga-
nizacija za skrb bubreznih bole-
snika tijekom prirodnih katastrofa
te o mogu¢nostima nadomjestanja
bubrezne funkcija u izvanrednim
situacijama.

11. SIMPOZI) ODABRANE TEME IZ DIJALIZE

Dr. sc. Bojana Simunov, dr. med.

KB. Merkur

Izv. prof. dr. sc. Drasko Pavlovi¢, prim. dr. med.
Poliklinika za internu medicine i dijalizu
B.Braun Avitum

U Zagrebu je 3. ozujka odrzan 11. simpo-
zij Odabrane teme iz dijalize u organizaciji

Hrvatskog drustva za nefrologiju, dijali-
zu i transplantaciju, Poliklinike za inter-
nu medicinu i dijalizu B.Braun Avitum,
KB-a Merkur i KBC-a Sestre milosrdnice.
Zanimljive teme su privukle preko 130

lije¢nika i ostalih zdravstvenih djelatnika.
Glavne teme bile su ekologka dijaliza, ku¢-
na dijaliza te uremicki pruritus.

Hemodijaliza je velik proizvodac otpa-
da te potrosa¢ vode i elektri¢ne energije.
Kako je u svom predavanju naglasila prof.
dr. Giorgina Piccoli (Le Mans, Francu-
ska), nakon jednog postupka ostaje i do
8 kg otpada. Takoder, utrosi se elektri¢ne
energije ekvivalentne dnevnoj potrosnji
prosje¢nog kucanstva, kao i 240 litara
vodovodne vode. Izazov koji predstoji
zdravstvenim radnicima i razvojnim in-
zenjerima medicinske opreme je optimi-
zirati potro$nju energenata, a istovremeno
smanjiti nastanak otpada, u duhu nove
paradigme odrzivosti, i po cijenu profita.

Drugi dio simpozija bio je posveéen meto-
dama ku¢ne dijalize: peritonejskoj dijalizi

iku¢noj hemodijalizi, za sada u Hrvatskoj
nedostupnoj. Zakljuéeno je kako je edu-
kacija svih dionika u sustavu (bolesnika,
lije¢nika i ostalih zdravstvenih djelatni-
ka) uz podrsku osiguravatelja osnovni
preduvjet implementacije metode. Velik
podstrek je napredak specijaliziranih ure-
daja za ku¢nu hemodijalizu. Uz postupno
rjeSavanje organizacijskih i financijskih
pitanja, ku¢na hemodijaliza trebala bi
postati dostupna i u Hrvatskoj. Time bi
se uz ve¢ dostupne modalitete nadomje-
$tanja bubrezne funkcije (transplantaciju,
hemodijalizu u sredi$tu i kuénu peritonej-
sku dijalizu), omogucio optimalan pristup
lije¢enju usmjeren na bolesnika.
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Multidisciplinarni aspekti
medicinskog vjestacenja
kod spolnog zlostavljanja

Izv. prof. prim. dr. sc. Ingrid Marton,
uime ¢lanova HDMV-a pri HLZ-u

Prof. prim. dr sc. Miroslav Vuki¢,
predsjednik HDMV-a HLZ-a

Prof. prim. dr. sc. Dubravko Habek,
|.dopredsjednik HDMV-a HLZ-a

Prim. dr. sc. Svjetlana Supe,
tajnica HDMV-a HLZ-a

Multidisciplinarni simpozij s meduna-
rodnim sudjelovanjem na temu ,,Mul-
tidisciplinarni aspekti medicinskog
vjestacenja kod spolnog zlostavljanja“
odrzan je 10. prosinca 2022. godine
u Zagrebu u organizaciji Hrvatskoga
drustva za medicinska vjestacenja Hr-
vatskoga lije¢nic¢kog zbora i suorganiza-
torstvom Hrvatske akademije znanosti i
umjetnosti i iznjedrio je brojne zaklju¢-
ke koji se namecu kao smjerokazi rada
koji bi se mogli/trebali implementirati
u svakodnevnu klini¢ku praksu i pri-
hvatiti kao smjernice/upute od strane
nadleznih Ministarstava. Vlada RH na
sjednici 6. lipnja 2014. godine donijela
je Protokol o postupanju u slucaju sek-
sualnog nasilja, a na prijedlog vladinog
Ureda za ravnopravnost spolova.

U lipnju 2016. godine Ministarstvo
zdravstva usvaja trazeni postupnik, a
2018. godine stupa na snagu revidirani
Protokol o postupanju u slucaju sek-
sualnog nasilja (NN 70/2018) koji je
uskladen s Kaznenim zakonom i poslan
svim zdravstvenim ustanovama. Prema
tom protokolu djecu Zrtve nasilja treba
pregledavati isklju¢ivo specijalist(ica)
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pedijatar ili specijalist(ica) s iskustvom
uradu s djecom.

Takoder, prema istom pravilniku pre-
gledi zrtava spolnog nasilja odvijaju se
u odredenim zdravstvenim ustanovama
(opce bolnice, klinicke bolnice i klinic¢ki
bolnic¢ki centri). Ukoliko se zrtva spol-
nog zlostavljanja javi u izvanbolnicku
zdravstvenu ustanovu, nakon pregle-
da, zbrinjavanja i pruzanja adekvatne
zdravstvene skrbi obvezno se upucuje
u bolni¢ku ustanovu.

Sukladno zahtjevu Ministarstva zdrav-
stva sastavljeni su obrasci za uzimanje
temeljnih podataka o zrtvi (ime i prezi-
me, datum rodenja, spol, adresa, OIB/
JMBG, podaci o pratnji Zrtve, sumnja
na konkretnog izvréitelja, vrijeme i
mjesto kaznenog djela i vremensko tra-
janje istoga, relevantni anamnesticki
i klini¢ki podatci, graficko biljezenje
eventualnih fizickih ozljeda, biljezenje
eventualno ucinjenih dijagnosticki pre-
traga i terapijskih protokola: PAPA test,
test mokrace na trudnocu, obrisci vrata
maternice, antimikrobna i postkoitalna
terapija. Biljezi se je li dogovoren kon-
trolni pregled u roku od 7 dana, je li zr-
tva upucena na psihijatrijski/psihologki
pregled ili drugi specijalisticki pregled,
ili lije¢niku opée medicine (da/ne), te je
li upoznata s institucijskim ili izvanin-
stitucijskim tijelima za pomo¢ i potporu
poput centara za socijalnu skrb ili orga-
nizacija civilnog drustva, i dr. Postupnik
nalaze jasno upisivanje datuma i sata
kada je izvrSen pregled, kao i podatke
o lije¢nicima koji su pregledali Zrtvu
(uputna bi bila dva specijalista).

U sklopu klini¢kog pregleda, s ciljem
izbjegavanja ponavljanja istog i retrau-
matizacije zrtve, po dolasku odnosno
pozivanju krim policije treba pristu-
piti uzimanju bioloskih tragova kod
silovanja i/ili bludnih radnji od oste-
¢ene osobe pomocu uzoraka u paketi-
¢ima koje sa sobom donose djelatnici
krim policije. Razlikuju se uzorci za
izuzimanje bioloskih tragova kod silo-
vanja i/ili bludnih radnji od ostecene
i osumnjic¢ene osobe. Od uzoraka se
uzima nekoliko kapi krvi iz jagodice
prsta zrtve, kosa, stidne dlacice i nokti
zrtve. Uzimaju se obrisci: vaginalni,
rektalni i oralni.

Uzimanje oralnog obriska, tj. obriska
bukalne sluznice, sluzi za DNK iden-
tifikaciju zrtve, ali i eventualnog po-
¢initelja u slucaju oralne penetracije
ili bilo koje vrste oralnog seksualnog
nasilja. U tom se slu¢aju, Zrtvin DNK
dodatno potvrduje uzorkom iz peri-
ferne krvi.

U svakodnevnom radu uoc¢avamo
manjkavosti sustava i usustavljene
prakse.

Neki od najce$¢ih problema u
prihvatu i obradi zrtve jesu:

PREGLED I OBRADA ZRTVE U
IZVANBOLNICKIM UVJETIMA

NEADEKVATAN PREGLED ZRTVE U
DJECJOJ DOBI

NEDOSTATNA MEDICINSKA
DOKUMENTACIJA

KASNA PRIJAVA SPOLNOG ZLOSTAVLJANJA
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Prijedlozi kako unaprijediti primarnu
obradu i zbrinjavanje Zrtve spolnog
zlostavljanja su sljededi:

PRIMARNA OBRADA ZRTVE ZAHTIJEVA
EMPATIJU KAKO ZDRAVSTVENIH TAKO I
POLICIJSKIH DJELATNIKA, A SLIJEDOM
TOGA I ODREDENI KOMUNIKACIJSKI

OBRAZAC

TRAZITI PRISTANAK ZRTVE NA MEDICINSKI
PREGLED, LIJECENJE, IZUZIMANJE

BIOLOSKIH UZORAKA I PRIJENOS ISTIH

POSTIVATI OSOBNI, VJERSKI I
KULTUROLOSKI IDENTITET ZRTVE

OMOGUCITI OVLASTENOG PREVODITELJA

BOLJA DOSTUPNOST PAKETICA ZA

IZUZIMAN]JE BIOLOSKIH TRAGOVA

DETALJNA I DESKRIPTIVNA
DOKUMENTACIJA

FOTODOKUMENTACIJA (NE OSOBNIM
TELEFONIMA)

KOLPOSKOPIJA I VULVOSKOPIJA,
FOTODOKUMENTACIJA (DIGITALNE
KAMERE)

NATIVNI PREPARAT, CERVIKALNI OBRISCI

UZORCI BUKALNE SLUZNICE, VAGINALNI I
REKTALNI BRIS

UZORCI KRVI/MOKRACE/KOSE ZA
TOKSIKOLOSKU ANALIZU (BENZODIAZEPINI,
BARBITURATI, GHB, GBL,..)

SEROLOGIJA (LUES, HIV, HBV, HCV)

TEST NA TRUDNOCU U ZENA
REPRODUKTIVNE DOBI

POSTKOITALNA KONTRACEPCIJA

ANTIMIKROBNO LIJECENJE

(CEFTRIAKSON A 125 MG+ METRONIDAZOL
A 2 G+ AZITROMICIN 1 G JEDONKRATNO ILI
DOKSICIKLIN A 100 MG 2X1/7 DANA)

POSLIJEEKSPOZICIJSKO CIJEPLJENJE
PROTIV HBV-A

PROFILAKTICNA HIV MEDIKACIJA U PRVA
72 SATA OD EKSPOZICIJE UKOLIKO JE
POéINITEL] HIV POZITIVAN ILI SPADA U
HIV RIZICNU SKUPINU

KONTROLNI GINEKOLOSKI PREGLED
(3 TJEDNA - 3 - 6 MJESECI)

PRICIZNA DEFINICIJA PROSTORNIH
KAPACITETA ZA OVU NAMJENU (NIKAKO
HITNE AMBULANTE, NITI PROSTORI KOJI
NE OMOGUCUJU MINIMUM PRIVATNOSTI

I DISKRECIJE, PROSTORI S MANJOM
FLUKTUACIJOM LJUDIL, §TO PACIJENATA $TO
PROFESIONALNOG KADRA)

DEFINIRATI TIM I TOCAN BROJ DJELATNIKA
KOJI SUDJELUJU U OBRADI ZRTVE I
NJIHOVO ZVANJE

PROVESTI EDUKACIJU ODABRANIH
DJELATNIKA (OD TEHNICKIH POJEDINOSTI
DO NACINA KOMUNIKACIJE S OSTECENOM
0SOBOM) KOJI SUDJELUJU U ZBRINJAVANJU
ZRTVE

OBVEZNO PSTHOLOSKO SAVJETOVANJE

UPUCIVANJE NA SKUPINE ZA PODRSKU

Takoder predlazemo unaprjedenje
postojeceg Obrasca za provodenje
pregleda Zrtava sumnje na seksualno
nasilje prema strukturiranom upitni-
ku za obradu zrtve spolnog zlostavlja-
nja koji se koristi u Univerzitetnom
klini¢nom centru Maribor, Medicin-
skom fakultetu Sveucilista u Mariboru,
Slovenija. Predlazemo promjenu kla-
uzule da zrtve spolnoga zlostavljanja
u djecjoj dobi pregledava iskljucivo
specijalist pedijatar jer ginekolosko
forenzi¢ka praksa potvrduje brojne
probleme u objektivizaciji nalaza na
spolovilu, a koje ovako teske sluca-
jeve mogu usmjeravati u pogreSnom
pravcu, bez obzira na dokazano po-
stojanje kaznenoga djela spolnog zlo-
stavljanja djece. Smatramo da, nakon
pedijatrijskoga pregleda tijela djeteta,
ginekologki pregled iskljucivo treba
obavljati u zdravstvenim ustanovama
koje imaju logisti¢ku opremu i temelj-
nu edukaciju iz ginekologije, a §to u
postojecem protokolu nije navedeno.

I na kraju, svakako treba pokrenuti
tecajeve edukacije za lije¢nike koji
sudjeluju u procjeni i pregledu zrtava
spolnoga zlostavljanja, napose bolnic-
kih ginekologa putem stru¢nih lijec-
nickih udruga.

Zelja nam je omoguditi oste¢enim
osobama da budu u kontinuiranoj i
dugoro¢noj zdravstvenoj skrbi multi-
disciplinarnog tima (psiholog/psihija-
tar/ginekolog/pedijatar/druge djelat-
nosti prema aktualnom zdravstvenom
stanju) s obzirom na dobro poznate
kratkoro¢ne i dugoro¢ne posljedice
spolnog zlostavljanja na psihoemo-
tivni i fizi¢ki integritet Zrtve.

Svaki propust tijekom primarne
obrade i zbrinjavanja o$te¢ene osobe

moze imati reperkusije u kaznenom
postupku.

Zajednicki cilj nam je pruziti odgova-
rajucu zdravstvenu skrb, psiholosku i
duhovnu podrsku Zrtvama i omogu-
¢iti im prikladne preduvjete za provo-
denje kaznenog postupka.
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MEDICINSKA EDUKACIJA
1 ZDRAVSTVENI SUSTAV

Prof. dr. sc. Branka Bedeni¢, dr. med.

Klini¢ki zavod za klini¢ku i molekularnu
mikrobiologiju, Medicinski fakultet u
Zagrebu i KBC Zagreb

Ve¢ trideset godina mentoriram
diplomske radove i doktorate i to
ne samo na svom mati¢nom fakul-
tetu nego i u drugim ustanovama
unutar i izvan Sveucilista. Ono §to
primje¢ujem u posljednje vrijeme
je pad interesa studenata da se uklo-
pe u znanstvena istrazivanja koja se
provode na nasem zavodu. Jedan
od razloga je sigurno i taj §to vec¢ina
medicinara preferira klinicka istrazi-
vanja, ali je djelomi¢no razlogito sto
se prilikom dobivanja specijalizacija,
zaposlenja i kod napredovanja nedo-
voljno vrednuje trud koji je ulozen
u strucni i znanstveni rad. Glavni
motiv veéine studenata koji su su-
radivali sa mnom bio je autorstvo ili
koautorstvo na publikacijama koje
im nose bodove za dobivanje speci-
jalizacije. Demotiviraju¢i ¢cimbenik
prema navodima studenata je inje-
nica da prosjek ocjena i znanstveni
i stru¢ni radovi nose manje bodo-
va nego interview koji se temelji na
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subjektivnoj procjeni povjerenstva.
To otvara prostor manipulacijama i
sigurno je ¢imbenik koji potice od-
lazak mladih i sposobnih lije¢nika u
inozemstvo. U zapadnoj Europi koja
ima kompetitivni sustav ocjena je
prediktor kasnijeg uspjeha u karijeri.
Tako radim u klini¢koj bolnici, ¢elne
funkcije obnasaju kolege koji su bili
ispodprosje¢ni studenti. Ukinuta je
povlastica koju su prije imali najbolji
studenti u generaciji da mogu birati
specijalizaciju. Kod lije¢nika koji se
odlucuju na upis na doktorski studij
motiv je akademska karijera ako se
radi o djelatnicima fakulteta, a kod
onih koji to nisu obnasanje nekih
¢elnih funkcija u sustavu zdravstva
i dodatak na placu koji se dobiva na
doktorat. Stalno slusamo zalopojke
o odljevu mladih lije¢nika u ino-
zemstvo. Osim financijskih razloga,
uzrok treba traziti u netransparen-
tim kriterijima prilikom zaposlja-
vanja i napredovanja. Problem u
sustavu zdravstva je i prevelika mo¢
pojedinaca koji se nalaze na ruko-
vodec¢im funkcijama i kriteriji za na-
predovanje koji ne ovise o stru¢nosti
lije¢nika i njegovim rezultatima. Hi-
jerarhija u nasim bolnicama podsje-

¢anabivsu JNA. Onaj tko se zamjeri
nadredenom ili se drzne izreci svoje
misljenje, moze prekriziti karijeru.
Kod mnogih mladih lije¢nika je
problem i cijena doktorskog studija
koja nije mala, te nedovoljna sred-
stva koja zdravstvene ustanove imaju
za edukaciju zdravstvenog osoblja.
Medicinari upisuju doktorski studiju
u kasnijoj Zivotnoj dobi u odnosu na
druge fakultete, ¢ime sigurno prido-
nosi opterecenje specijalizacijom, a
vecina se nakon obrane doktorata
vi§e ne bavi znanos¢u osim ako ne-
maju akademsku karijeru. Sudjelo-
vanje na kongresima, tecajevima i
ostalim skupovima je ¢esto nedostu-
pno mladim lije¢nicima bez potpo-
re farmaceutske industrije koja nije
dostupna svima i cesto se dijeli na
netransparentan nacin. Na nekim
klinikama i odjelima se potpore dije-
le po principu rotacije tako da svake
godine idu drugi ljudi, a na nekima
nazalost uvijek idu isti, $to stvara
nezadovoljstvo i lose meduljudske
odnose. Tragedija je u tome $to od-
laze upravo oni najbolji, najuspjesni
studenti, oni koji su tijekom studija
bili fokusirani na medicinu, a ne na
stvaranje veza i poznanstava.
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Povijest ginekologije u Osijeku na-
slov je knjige autorice Zvjezdane
Fustin, dr. med., spec. ginekologi-
je i opstetricije, izdane u vlastitoj
nakladi u prosincu 2022. godine.
Knjiga donosi autoricin pogled na
ginekologiju u Osijeku, na njezinu
proslost i sadasnjost, potom pre-
gled mnogih zapisa o zdravstvu u
Osijeku, poglavito o ginekologiji i
opstetriciji, te Zivotopise mnogih
ginekologa koji su radili (ili jo$
rade) u Osijeku i njegovoj okolici.
Takoder, govori o ulozi primalja,
kao i o znacenju citologije.

Autorica je knjigu pisala dvije i
pol godine, proucavajuci gradu u
Drzavnom arhivu, Muzeju Slavo-
nije i arhivu Klini¢ckog bolnickog
centra Osijek te dostupnu litera-
turu. Velika je vrijednost knjige u
tome $to je objedinila Zivotopise
mnogih ginekologa, do kojih je
dosla iz arhiva, od kolega osobno
ili u razgovoru s ¢lanovima njiho-
vih obitelji ili njihovim kolegama.
Knjiga je sve¢ano promovirana

PRVIJENAC

DR. ZVJEZDANE

FUSTIN

TKO JE TKO - BIO I JEST - U OSJECKOJ GINEKOLOGIJI

Zvjszdana Fustin

POVIJEST GINEKOLOGIJE U OSIJEKU

3. prosinca 2022., u povodu Dana
grada Osijeka, u dupke punoj dvorani
hotela Waldinger. O knjizi su govo-
rili prim. dr. sc. Miodrag Milojkovi¢,
spec. ginekologije i opstetricije, Ivana
Rab Guljas, urednica i novinarka, te

sama autorica.

”Ovaj rukopis predstavlja sveobu-

hvatan, poseban i detaljan ma-
terijal, koji na ilustrativan nacin
vodi citatelja kroz povijest razvoja
osjecke ginekologije. Izrazita jed-
nostavnost i jasnoc¢a izrazavanja,
koje su ujednacene u cjelokupnom
rukopisu, omogucavaju da Citatelj
istinski dozivi autori¢inu misao
vodilju”, istaknuo je dr. Milojkovi¢.

Inace, dr. Fustin radi u primarnoj
zdravstvenoj zastiti, u vlastitoj gi-
nekoloskoj ordinaciji u Osijeku.
Posljednjih se godina sve cesce
govori o potrebi za ve¢om zdrav-
stvenom pismenosti pacijenata, a
dr. Fustin tome je pridonosila ve¢
prije dvadeset godina, pisuci redo-
vito znanstvenopopularne ¢lanke
za prilog Bez uputnice (Glas Sla-
vonije). Moze se reci, bila je medu
prvim zdravstvenim influenceri-
ma u Hrvatskoj, a sada je napisala
i svoju prvu knjigu o struci kojoj je
posvecena dulje od 30 godina.

Ivana Rab Guljas
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PRIJE 40 GODINA NA REBRU PRVI PUTA
presadene maticne krvotvorne stanice

[4] ALICE JURAK

To¢no 40 godina proslo je od prve tran-
splantacije mati¢nih krvotvornih stanica

u Hrvatskoj, obavljene na Zavodu za

hematologiju Klinike za unutarnje bolesti

KBC-a Zagreb. Povodom te velike i vazne

obljetnice, predsjednik RH Zoran Mila-
novi¢ odlikovao je akademika Andriju

Kastelana i prof. dr. Borisa Labara redom

Ante StarCevica. Transplantacijski tim

dobio je takoder priznanje - Povelju Repu-
blike Hrvatske.

Podsjetimo, 8. veljace 1983. godine na
Rebru su po prvi put presadene mati¢ne
krvotvorne stanice od srodnog podu-
darnog darovatelja. Toga su dana poput
transfuzije primijenjene mati¢ne stanice

bolesniku s teskom aplasti¢cnom anemi-
jom, tj. bolesniku bez funkcije kostane
srzi. Darovatelj je bio njegov brat, a simbo-
licki taj ¢in predstavlja pocetak lijecenja
transplantacijom krvotvornih mati¢nih
stanica.

»Ovaj vid transplantacije gdje se presaduju
mati¢ne stanice s jedne na drugu osobu
naziva se alogeni¢na transplantacija. Da bi
lije¢enje bilo moguce darovatelj i prima-
telj morali su biti podudarni u sustavu
HLA, sustavu koji razlikuje vlastito od
tudega. U podobnih osoba moguce je
kontrolirati reakciju odbacivanja tran-
splantata. Istodobno imunokompeten-
tne stanice u transplantatu reagiraju
relativno slabo na bolesnikova tkiva i
organe jer ih prepoznaju kao vlastite.
Treba ipak re¢i da se takva reakcija javi
zbog razlika u drugim sustavima tkivne

snosljivosti, ali je prihvatljiva i moguce

ju je kontrolirati. Danas tek manji broj

bolesnika ima ozbiljnu reakciju koja

ugrozava zivot. Dakle transplantacija je

u Zagrebu zapocela lije¢enjem bolesnika
bez funkcije kostane srzi. Slijedece, 1984.
godine primijenili smo alogeni¢nu tran-
splantaciju od srodnog darovatelja u lije-
¢enju akutne leukemije kao i bolesnika
s nasljednim bolestima krvotvornog
sustava. Nasi prvi rezultati su potvrdili
da je transplantacija najuspje$nija metoda
lije¢enja akutnih leukemija.

Vrlo brzo nas centar uvodi nove postupke
pa 1988. krece program autologne tran-
splantacije.

Pocetkom 90-ih godina proslog stoljeca
uvodimo transplantaciju od nesrodnih
podudarnih darovatelja. Za to je bilo

Predsjednik Milanovi¢ odlikovao tim za transplantaciju 23. 2. 2023. godine
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Prof. Boris Labar prima odlikovanje

potrebno osigurati veliki broj darovatelja.
Danas svjetski Registri zadrze iznimno
velik broj darovatelja pa se u pravilu moze
naci podoban darovatelj. I Hrvatska ima
Registar, zahvaljuju¢i novinarki Ani Ruka-
vini kojoj na Zalost nismo mogli pomoc¢i.
Objavom njenog pisma u Vjesniku ,, Zelim
Zivot“ potaknula je osnivanje Zaklade i
Registra dobrovoljnih darivatelja. Danas
Hrvatska ima gotovo 62 000 darovatelja,
§to je s obzirom na veli¢inu nase zemlje
ogroman broj.“ rekao je prof. Labar.

Transplantacija je znacajno utjecala na
razvoj klinicke medicine u nadoj sredini.
Istodobno s njenim pocecima bilo je
vazno osnovati i unaprijediti dijagnosticke
laboratorije vazne za provedbu ovog vida
lije¢enja. Tako je znac¢ajno unaprijeden
rad transfuzije, imunoloskog laboratorija,
radioterapije, mikrobiologije, onkoloske
citogenetike, molekularne dijagnostike
zlo¢udnih tumora, patologije s citologi-
jom. Sve ove laboratorijski dijagnosti¢ke
sluzbe sluzile su i drugim klinickim disci-
plinama, tj. sveukupnoj klini¢koj medicini.

Iz svega ovoga, nastavlja prof. Labar, jasno
proizlazi da je transplantacija uvela u
svakodnevni klini¢ki rad timski pristup.
To se najbolje o¢ituje u radu tima za dija-
gnostiku i lije¢enje bolesti koja nastaje
zbog reakcije transplantata protiv bole-

snika. Vise od 20 eksperata razli¢itih
dijagnostic¢kih i klini¢kih specijalnosti
sudjeluje u radu tog tima.

»1 nakraju transplantacija je bitno utjecala
na brze ukljudivanje i aktivno sudjelova-
nje u radu stru¢nih medunarodnih hema-
toloskih asocijacija. Vrlo brzo smo aktivno

djelovali u provedbi programa lije¢enja
leukemijske i limfomske grupe EORTC-a
(European Organization fro Research
and Treatment of Cancer) sa sjedi$tem u
Bruxelessu, u EBMT-u (European Blood
and Marrow Transplant Group) kao i
u drugim grupama. Na sli¢nom nacelu
osnovali smo i Hrvatsku kooperativnu
grupu KROHEM koja okuplja sve hrvat-
ske hematologe.

Danas transplantacijski tim primjenjuje

alogeni¢nu transplantaciju rutinski i lijeci

oko 5 puta vise bolesnika nego poc¢etkom

ovog stolje¢a. Tim vodi prof. dr. Radovan

Vrhovac. U timu djeluje niz kompetentnih

lije¢nica srednje i mlade generacije, prim.
dr. Ranka Serventi, prof. Dr. Nadira Dura-
kovi¢, doc. dr. Zinaida Peri¢, dr. sc. Lana

Grkovi¢ i dr. sc. Mirta Mikuli¢. Voditelj

Zavoda prof. dr. Igor Aurer uveo je u nasu

sredinu ciljano lije¢enje limfoma i akutnih

limfocitnih leukemia CAR-T stanicama i

nastavlja se put adoptivne imunoterapije.“
kazao je prof Labar te dodao da je tran-
splantacija svakako preteca takvog vida

lije¢enja.

Zaklju¢no, kazao je prof. Labar, treba

naglasiti da je transplantacija za lije¢nike

znacdila prekretnicu u lije¢enju zlo¢ud-
nih hematologkih tumora, a mnogim je

Akademik Andrija Kastelan prima odlikovanje
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Prva transplantacija, lijevo prof. Boris Labar, desno prim. Vinko Bogdani¢

bolesnicima vratila njihovu izgubljenu
budu¢nost.

Na pitanje koja je tajna uspjeha ovoga,
ali i drugih hrvatskih transplantacijskih
timova, prof. dr. Radovan Vrhovac odgo-
vara:

»lako 'transplantaciju’ u svom nazivu nose
svi timovi koji se bave presadivanjem
organa i tkiva, rije¢ je o vrlo razli¢itim
programima koji imaju svoje specific-
nosti. U odnosu na transplantacije jetre,
bubrega, gusterace, srca, pluca i drugih
solidnih organa program transplantacije
krvotvornih mati¢nih stanica ne podli-
jeze potpuno istim medicinskim i prav-
nim zakonitostima i ne djeluje pod istom
krovnom europskom udrugom koja je za
podrudje transplantacije solidnih organa
Eurotransplant. U pogledu transplantacije
krvotvornih mati¢nih stanica treba nagla-
siti kako je alogeni¢na transplantacija u
mnogocemu razli¢ita od autologne tran-
splantacije krvotvornih mati¢nih stanica
koja je ipak nesto manje zahtjevna i danas
se vrlo uspjesno provodi u pet hrvatskih
ustanova. Nakon isticanja ovih razlika,
vjerujem da se uspjeh svih nasih timova
kojima je zajednicki nazivnik 'transplanta-
cija’, neovisno o svim razli¢itostima, moze
rastumaciti isticanjem nekoliko stvari.
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Rekao bih da je entuzijazam ljudi okuplje-
nih oko tih programa vjerojatno kljucan,
a da je jedan od vrlo vaznih elemenata
koji su doveli do spomenutih uspjeha i
odredena prepoznatljivost - brend 'tran-
splantacije' koji sa sobom donosi razli¢ite
oblike potpore bez kojih uspostavljanje,
razvoj i odrzivost pojedinog programa
ne bi bili mogu¢i. Naposlijetku, treba
istaknuti da bez dobro organiziranog
donorskog programa uspjeh nasih tran-
splantacijskih timova sigurno ne bi bio
mogu¢. Do danasnjeg su dana krvotvorne
mati¢ne stanice iz naseg nacionalnog
registra koriStene u 161 alogeni¢noj tran-
splantaciji kod nas ili u inozemstvu*, kaze
prof. Vrhovac.

Sto je to $to vas ¢ini najboljima u poslu
kojim se bavite, pitamo.

»Jedina smo ustanova u Hrvatskoj koja
uz transplantaciju autolognih provodi i
transplantaciju alogeni¢nih krvotvornih
mati¢nih stanica, postupak koji unato¢
razvoju novih lijekova i dalje nudi jedinu
mogucénost za izljeCenje mnogih hemato-
loskih bolesti. I u svjetskim smo razmje-
rima ustanova s velikim programom, od
1983. godine do danas smo naime lije-
¢ili vise od 2 100 bolesnika autolognom,
a vise od 1 500 bolesnika alogeni¢nom
transplantacijom, pa mozemo bez lazne
skromnosti re¢i da u ovome podruéju

imamo veliko iskustvo, §to vjerujem tako-
der doprinosi kvaliteti nageg programa.
Pratimo $to rade vode¢i svjetski transplan-
tacijski centri te ih se trudimo u mnogo-
¢emu slijediti. Drago mi je da mogu redi
kako u tim nastojanjima imamo potporu
KBC-a Zagreb, ustanove u kojoj radimo,
ali i drugih koji prepoznaju i stimuliraju
nas rad, kao $to su, izmedu ostalih, Hrvat-
ska kooperativna grupa za hematologke
bolesti - KroHem sa svojim pokroviteljima
i sponzorima te Zaklada Ana Rukavina.
No, mozda vise od svega treba naglasiti
da iza uspje$nog funkcioniranja cijeloga
programa stoji multidisciplinarni tim koji
djeluje od prve transplantacije, sada ve¢
davne 1983. godine. Dobra organizacija
poslaikoordinacija niza aktivnosti jedan
je od osnovnih preduvjeta za kvalitetno
provodenje transplantacijskog programa.
Vjerujem da smo jako dobri u ovome §to
radimo jer se na$ tim sastoji od vrlo kvali-
tetnih stru¢njaka raznih profila okuplje-
nih oko istog zadatka, bolje re¢eno misije.
Clanovi tima imali su priliku educirati se
u vodeéim inozemnim ustanovama gdje
su osim usavr$avanja u podruéju svoga
specifi¢nog interesa imali priliku vidjeti
kako ovakav kompleksan program treba
biti organiziran, a usto su i ostvarili profe-
sionalne kontakte koji se pokazuju vrlo
vazni za odrzivost visoke kvalitete naseg
transplantacijskog programa., zaklju¢uje
prof. d. Vrhovac.

Govoredi o velikoj obljetnici prve tran-
splantacije alogeni¢nih mati¢nih krvo-
tvornih stanica, prof. Igor Aurer, procelnik
Zavoda za hematologiju KBC-a Zagreb
kazao je da je davne 1983. godine to bio
dogadaj od prvorazrednog znacenja za
medicinsku znanost u Hrvatskoj jer se,
rekao je, tada ta metoda lijecenja nije
primjenjivala nigdje drugdje, ne samo u
Jugoslaviji niti na Balkanu, ve¢ ni u sred-
njoj Europi, uklju¢ujuéi npr. Austriju,
Madarsku i tadagnju Cehoslovacku.

»Uvodenje ove metode u rutinsku praksu
znacajno je poboljsalo ishode lijeCenja
nasih bolesnika s teskim i zlo¢udnim
bolestima krvotvornog sustava, ali i uvelo
hrvatsku hematologiju i brojne druge
struke, koje u ovom postupku sudjeluju,
u vrh svjetske medicinske znanosti. Pet
godina kasnije zapocet je i program tran-
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Prof. Radovan Vrhovac

splantacije autolognih mati¢nih krvo-
tvornih stanica (ATKS), a prije 3 godine
lije¢enje CAR-T stanicama. Danas se
na ZZH-u rutinski obavljaju sve vrste
alo-TKS, uklju¢ujudi transplantaciju od
HLA podudarnih srodnih i nesrodnih
darovatelja, haploidenti¢nih srodnih
darovatelja, uz upotrebu mijeloablativnog
ili kondicioniranja smanjenog intenziteta,
autotransplantacije mati¢nim stanicama
izkrvite CAR-T terapija bolesnika s B-ve-

likostani¢nim limfomom i B-akutnom
limfoblasti¢nom leukemijom.

Godisnje se devedesetak bolesnika
alotransplantira, osamdesetak autotran-
splantira, a desetak lije¢i CAR-T stani-
cama., rekao je prof. Aurer.

U odnosu na pocetke puno se toga promi-
jenilo. Promjene u potpornoj terapiji i
metodama kondicioniranja (terapija koju
bolesnik dobiva prije same transplanta-
cije) smanjile su toksi¢nost i omogucile
da se transplantiraju, ne samo bolesnici
mladi od 40 godina kao na pocetku, ve¢
i oni stari 70 pa i vise godina. Sirenje
spektra darovatelja dovelo je do toga da
se danas skoro svakom bolesniku, kome
je to potrebno, moze naci darovatelj za
alo-TKS. Koristenje mati¢nih krvotvornih
stanica prikupljenih iz krvi, znac¢ajno je
ubrzalo oporavak nakon ATKS-a i time
takoder smanjilo toksi¢nost. Uvodenje
CAR-T terapije je najnovije pero u perja-
nici nasih uspjeha i donijelo novu nadu
bolesnicima za koje do tada vise nije bilo
potencijalno u¢inkovite terapije.

Uspjeh transplantacijske medicine u
Hrvatskoj je po mom misljenju poslje-
dica dobro organizirane vrhunske medi-
cine, otvorenosti prema svijetu, novim
pristupima i znanstvenim spoznajama,
intenzivne medunarodne suradnje i libe-
ralnih propisa o primjeni lijekova. Najvaz-

.....

snalazljivi i motivirani zdravstveni djelat-

Prof.Igor Aurer

nici, lije¢nici i medicinske sestre — tehni-
¢ari, entuzijasti koji su spremni uloziti
veliki trud i svoje slobodno vrijeme u
skrb o bolesnicima, vlastitu edukaciju i
unapredenje programa. Uspjesi u lijecenju
nasih bolesnika, dobra radna atmosfera,
izvrsni rezultati koje postizemo i ugled
koji uzivamo u svijetu dodatna su nam
motivacija. Osim toga, to nam omogu-
¢uje da privu¢emo pametne, sposobne
i ambiciozne mlade lije¢nike, studente i
sestre.”, rekao je prof. Aurer te dodao kako
su oni svi jamstvo da ce transplantacijski
program ostati jednako kvalitetan i uspje-
$an i u budu¢nosti kao $to je bio i prote-
klih 40 godina.

Transplantacijski tim za lijecenje krvotvornim matic¢nim stanicama - KBC Zagreb
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ADRIATIC
. LIVER FORUM

U Zagrebu je 24. veljace odrzan
8. Adriatic Liver Forum, monote-
matska konferencija medunarodnog
karaktera koja je ove godine bila
posvecena rijetkim bolestima jetre.
Adriatic Liver Forum okuplja hepato-
loge iz Hrvatske i regije jugoisto¢ne
i sredi$nje Europe, a svake godine
obraduje jednu temu ili skupinu blisko
povezanih tema vezanih za razlicite
aspekte bolesti jetre. Odrzavanje ovo-
godisnjeg skupa bilo je i vremenski
blisko s medunarodnim danom rijet-
kih bolesti koji se obiljezava svake
godine 28. veljace. Procjenjuje se da
od razli¢itih rijetkih bolesti boluje
do 400 milijuna ljudi u svijetu, a oko
25 bolesnika umre unutar 5 godina
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od postavljanja dijagnoze. U zelji za
poboljsanjem ishoda u borbi s ovim
bolestima uspostavljena je europska
mreza referentnih sredista za rijetke
bolesti jetre ¢iji su pridruzeni par-
tneri KBC Zagreb i KB Dubrava. Na
skupu su obradene teme od autoimu-
nih i nasljednih metabolickih bolesti
jetre, vaskularnih bolesti jetre, cisti¢-
nih bolesti hepatobilijarnog sustava i
rijetkih tumora jetre, kao i bolesti jetre
u sklopu celijakije te pitanje jesmo li
na putu da virusni hepatitis C postane
rijetka bolest jetre zahvaljuju¢i moguc-
nostima vrlo uc¢inkovitog lijecenja.
Predavaci i moderatori na Adriatic
Liver Forumu bili su vode¢i hepatolozi
iz Hrvatske i Europe, kao §to su prof.

Ansgar Lohse iz Hamburga, voditelj
europske mreze referentnih sredista
za rijetke bolesti jetre, prof. Massimo
Pinzani, voditelj Instituta za bolesti
probavnog sustava i jetre iz Univer-
sity College London, prof. Robert
Flisiak, predsjednik Central European
Hepatological Collaboration i brojni
drugi iz 10 europskih zemalja. Skup je
odrzan u hibridnom obliku, a nazo¢ilo
mu je uzivo ili online 117 sudionika.

PREDSJEDNIK ORGANIZACIJSKOG ODBORA
8. ADRIATIC LIVER FORUMA

Izv. prof. dr. sc. IVICA GRGUREVIC, dr. med.,
FEBGH, FRCP
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Prof. dr.

DRAGAN PRIMORAC

Tijekom bravka u Izraelu prof. dr.
Dragan Primorac, predsjednk
Upravnog vijeca Specijalne bolnice
Sv. Katarina i pocasni predsjednik
Hrvatsko-izraelskog poslovnog
kluba se susreo s predsjednikom
izraelske Vlade Benjaminom Ne-
tanyahuom i predsjednikom Izra-
ela Isaacom Herzogom. Sastanku s
predsjednikom Herzogom je nazo-
¢io i prof. dr. Aaron Ciechanover,
dobitnik Nobelove nagrade i ¢lan
Znanstvenog odbora Specijalne
bolnice Sv. Katarina i Moti Giladi,
Predsjednik Savjetodavnog odbora
Hrvatsko-izraelskog poslovnog klu-
ba. Tijekom razgovora s Draganom
Primorcem, predsjednik Herzog je
posebno istaknuo izvrsne bilate-
ralne odnose Izraela i Hrvatske, a
Primorac ga je upoznao s nizom hr-
vatsko-izraelskih gospodarstvenih
i znanstvenih projekata medu koji-
ma je i suradnja hrvatske Specijal-
ne bolnice Sv. Katarina s izraelskim
partnerima, posebice u podrucju
personalizirane medicine. Primo-
rac je istaknuo i sjajnu suradnju s
dobitnicima Nobelove nagrade iz
Izraela, profesorima Aaronom Cie-
chanoverom, Adom Yonath i Avra-
mom Hershkom, koji su na njegov
poziv ve¢ nekoliko puta boravili u
Hrvatskoj. Bilo je i rijeci o velikom
utjecaju Hrvatsko-izraelskog po-
slovnog kluba na razvoj bilateralnih
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U IlZRAELU

Moti Giladi, dr. Shai Meretzki, Yossi Rauch, prof. dr. Dragan Primorac, veleposlanica Vesela Kora¢
Mrden, dr. Tomer Bronshtein, dr. Dror Ben-David .

odnosa. Klub je osnovao 2010. go-
dine Dragan Primorac uz potporu
Nobelovca Shimona Peresa, bivseg
izraelskog predsjednika.

Slijedeceg dana, u nazocnosti hrvat-
ske veleposlanice u Izraelu gospode
Vesele Kora¢ Mrden, u Haifi potpi-
san srateski ugovor o suradnji izme-
du Specijalne bolnice Sv. Katarina i
vodece izraelske biotehnoloske kor-
poracije Bonus BioGroup. Ugovor su
potpisali prof. dr. Dragan Primorac,
predsjednik Upravnog vijeca Speci-
jalne bolnice Sv. Katarina i izvr$ni
predsjednik uprave Bonus Biogroup
g. Yossi Rauch, nakon zavr$ene prve
faze pretklinickih istrazivanja na Zi-
votinjskom modelu.

Strateski Ugovor o partnerstvu fo-
kusiran je na zajednickom razvoju
novih tehnologija iz podrucja per-
sonalizirane (precizne) medicine,
posebice razvoju stani¢ne terapije u
lijecenju osteoartritisa, COVID-19
idrugih bolesti, te na razvoju novog
koncepta laboratorijske proizvod-
nje tkiva, posebice kostanog tkiva.
Izraelski i hrvatski znanstvenici na-
javili su pokretanje prve faze klini¢ih
istrazivanja gdje ¢e primijeniti ,,ak-
tivirane“ mezenhimne mati¢ne sta-
nice (MSC), koje su bitno potentnije
od nativnih MSC u svrhu lijec¢enja
degenerativnih oboljenja i o$tecenja
hrskavi¢nog tkiva.
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njih obuhvaca malu zemljopisnu cjelinu nazvanu po mjestu ili podrucju iz kojih Setnje polaze.
Poglavlja zapocinju povijesnom pri¢om o ljudima i dogadajima vezanima uz taj kraj, nakon ¢ega
slijedi kratki prikaz mjesta i njegovih znamenitosti. U srediSnjem dijelu poglavlja opisane su Setnje
koje vode do znamenitosti iz uvodne price. Uz bogate ilustracije, pregledno su prikazani i osnovni
podaci poput trajanja i duljine puta, visinske razlike, najpogodnijeg dijela godine i upozorenja. Za
vecinu navedenih izleta nije potrebna bitna fizicka pripremljenost. Dovoljna je sklonost skitnji i malo
avanturisti¢kog duha. AL

Izdavac Libricon d.o.0., broj stranica 256, tvrdi uvez.

NAJAVE ZA 2023. GODINU

Virtualna zbirka

Do zavrsSetka konstrukcijske obnove i otvorenja zgrade Hrvatskog muzeja medicine i farmacije, pogledajte novu
virtualnu zbirku ,,Fotografska bastina ORL klinike u Zagrebu“ s dva digitalizirana fotoalbuma i pojedinacnim
fotografijama iz 1941.i 1954. godine. Zbirka je dostupna na portalu DiZbi Hrvatske akademije znanosti i
umjetnosti - https://dizbi.hazu.hr/a/

18. ozujka

Legendarni hrvatski pjevac i skladatelj Drago Dikli¢ pjevat ¢e u ¢ast svom prijatelju Ivi Robi¢u povodom stote
godisnjice njegovog rodenja u zagrebackoj Tvornici kulture. Vjerujemo kako ce ljubitelji $ansona obaju velikana
hrvatske glazbe zasigurno do¢i na svoje.

20. ozujka

Ako volite ambijent intimnih pariskih salona i café-concerta s pocetka 20. stoljeca te poznate francuske
glazbenike i pjesnike inspirirane srednjim vijekom, poslusajte koncert ,La Belle Epoque... médiévale” hrvatske
muzikologinje i pjevacCice sa Svicarskom adresom Katarine Livljani¢ i pijanista Danijela Detonija u Hrvatskom
domu u Splitu.

22. ozujka

Duo vrsnih glazbenika, oboist Zoltan Hornyanszky i gitarist Istvan Romer odrzat ¢e koncert u koncertnoj
dvorani Glazbene Skole u Slavonskom Brodu. Na programu su djela skladatelja: Demillaca, Molina, Coste,
Ivanovic¢a, Knesaureka, Machada i Pujola.

ZG - od 13.do 26. ozujka

ST - od 28. oZujka do
10. travnja

Zanimljivu putujuéu izlozbu fotografskih portreta ,Zene - stoljeée promjena“, koje su dokumentaristi National
Geographica snimili tijekom jednog stoljeca na gotovo svim geografskim Sirinama, mozete tijekom ozZujka
vidjeti u zagrebackom City Center one West, a poc¢etkom travnja u City Center one Split.

0d 26. ozujka do

Medunarodni festival dokumentarnog filma ZagrebDox, koji je proSle godine Europska filmska akademija
uvrstila na popis elitnih svjetskih festivala, odrZat ¢e se u kinima Kaptol Boutiquea. Devetnaesto izdanje

2. travnja festivala donosi i nova izdanja programskih sekcija Happy Dox i Glazbeni globus.
15. travnja Festival Opatijﬁ predstavlja_balet 'Labude_jezero' Ft_e_tra lji¢a Cajkovskoga u izvedbi Klasi¢nog baletnog
ansambla iz Kijeva na sceni centra Gervais u Opatiji.
Popularni raper i producent Vojko V nastupit ¢e u 23 sata u Pogonu Kulture u Rijeci kao dio 10. Impulse
22.travnja Festivala. U sklopu festivala ljubitelji vinila moci ¢e prije koncerta, od 10 do 17 sati, u ExportDrvu posjetiti

sajam ploca.

0d 13. do 22. travnja

32. izdanje festivala suvremene glazbe Muzicki biennale Zagreb ponudit ¢e na brojnim lokacijama u gradu
program neopterecen zanrovskim ogranic¢enjima — od klasika glazbe 20. stoljeca, preko radikalnog novog zvuka
i elektronicke glazbe, do glazbenih djela skladanih namjenski za bebe.

Svjetski poznati talijanski kantautor Zucchero Fornaciari odrzat ¢e koncert u BivSoj tvornici duhana Rovinj u

30. lipnja Rovinju u sklopu World Wild turneje. Turneja slijedi objavu kompilacije njegovih najvecih hitova koja slavi tri
desetljeca bogate karijere ovog glazbenika.
25. svibnja Irski majstori stepa “Lord Of The Dance” vracaju se ¢etvrti put u zagrebacku Arenu povodom 25 godina

djelovanja s potpuno novom koreografijom i glazbom.

RUBRIKU UREBUJE ADRIAN LUKENDA

44 | LIECNIEKE NOVINE | 217 - ozujak 2023.



SPONZORIRANI CLANAK

Crijevna flora osoba s prekomjernom tjelesnom tezinom

Polovica stanovnika srednje Europe ima preko-
mjernu tjelesnu tezinu koja pogoduje razvoju
mnogih bolesti te povecava rizik od dijabe-
tesa, visokog krvnog tlaka, sr¢anog i mozda-
nog udara, itd.

Redukcija tjelesne teZine nije uvijek uspje$na
unatoc¢ radikalnom ograni¢avanju unosa kalo-
rija i povecanju fizi¢ke aktivnosti. Jedan od
razloga lezi u crijevima pacijenata.

U crijevnoj mikrobioti prevladavaju dvije
velike skupine bakterija, bakteroidi i firmi-
kuti. Podskupinu firmikuta, agresivnu skupinu
klostridija XIVaR, karakterizira sposobnost
razlaganja vlakana i slozenih ugljikohidrata
u $ecere. Osobe koje ih imaju u crijevnoj flori,
apsorbiraju i te dodatne $ecere uz kalorije koje
se ionako nalaze u hrani. Bakteroidi, s druge
strane, aktivno izluc¢uju viSak $ecera iz tijela
putem stolice.

U zdravoj crijevnoj flori ove dvije skupine
bakterija su u medusobno uravnotezenom

.

DX, ™
1

U svim ljekarnama

omjeru 2:1, dok kod osoba s prekomjernom
tjelesnom tezinom, udio firmikuta moze biti
visestruko ve¢i - moze dosegnuti ¢ak 2000:1.

Skriveni kalorijski unos - prevlast
firmikuta u crijevima

Usporedba energetskih vrijednosti u stoli-
cama mr$avih osoba i onih s prekomjernom
tjelesnom tezinom pokazuje da je sadrzaj
kalorija u stolici znatno ve¢i kod mrsavih
osoba, nego onih s prekomjernom tjele-
snom teZinom.

Navedeni rezultati vode do logi¢nog
zakljucka: osobe koje u crijevnom traktu
imaju viSak firmikuta, iz hrane dobivaju
znatno vi$e energije. Taj ,,skriveni® izvor
energije mozZe biti odgovoran za do 15%
dnevnog unosa kalorija. Povec¢ani udio
firmikuta u crijevima najée$ce se o¢ituje kao:

mali ili gotovo nikakav utjecaj tjelovjezbe i
zdrave prehrane na tjelesnu tezinu;

jo-jo efekt nakon zavrsene dijete.

UravnoteZena prehrana, fizicka aktivnost, ali
i unos kombinacije odredenih bakterijskih
sojeva i visokokvalitetnih dijetalnih vlakana
moze doprinijeti uravnoteZenju odnosa
izmedu firmikuta i bakteroida u crijevima.

OMNIi-BiOTiC® metabolic je dodatak
prehrani koji sadrzi 7 ljudskih bakterijskih
sojeva s minimalno 3 milijarde bakterija u 1
vrecici, uz aktivacijsku matricu, koji dovode
crijevnu floru u ravnotezu. Posebno dobra
kombinacija su OMNi-BiOTiC® metabolic
i OMNi-LOGiC® JABUCNI PEKTIN, koji
pomaze rastu i djelovanju bakterija odgovor-
nih za mrsavljenje - bakteroida. Ako bakte-
roidi imaju dovoljno dostupnog jabu¢nog
pektina, razmnozavaju se i trajno nastanjuju
crijeva.

Izvor: Ley R et al. Obesity alters gut microbial
ecology. PNAS 2005;102(31):11070-11075.

Putem crijeva
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CESNJAK: UNIVERZALNO SREDSTVO ZA BORBU PROTIV
VJESTICA, VAMPIRA | SVIH MOGUCIH BOLESTINA

[4 Prof.dr. sc. LIVIA PULJAK, dr. med.
Hrvatsko katolicko sveuciliste
livia.puljak@unicath.hr

Od davnina ce$njak se smatra mo¢nim
talismanom koji moze zastititi ljude
od raznih nevolja. Mornari su vjero-
vali da ¢uva brodove od brodoloma.
Rimski vojnici jeli su ¢e$njak kako bi bili
hrabri u borbi. Srednjovjekovni vojnici
nosili su ¢e$njak sa sobom kao zastitni
amulet. Vjerovalo se da ¢e$njak tjera
vjestice, vampire, ¢udovista i zle duhove
— dovoljno je zagristi ¢eSanj ¢e$njaka da
se povuku. Ako ga objesite iznad ulaznih
vrata ili u kudi, ¢e$njak ¢e uplasiti lopove,
zavidne ljude i zle duhove.

Za ¢e$njak se vezu brojne tvrdnje o blago-
tvornom ucinku na zdravlje ¢ovjeka, od
kojih vecina zvudi nejasno i neznan-
stveno, npr. ,,dobar je za mozak", ,,podu-
pire va$ imunoloski sustav®, ,,dobar je
za kozu jer poboljsava cirkulaciju koze i
omogucuje ucinkovitiji prijenos hranji-
vih tvari u kozu®; itd.
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Citanjem svega $to se pise o cesnjaku u
medijima, reklo bi se da je to univerzalno
sredstvo za borbu protiv vjestica, vampira,
zlih duhova i svih mogu¢ih bolestina.
Jedan do dva Ces$nja ¢e$njaka dnevno
rijesit ¢e sve vade zivotne probleme. Ali
to nije sve. Ce$njak moze rijesiti i vase
nedoumice oko uredenja stambenog ili
poslovnog prostora. Prije smrti, egipat-
ski faraon Tutankamon naredio je da se
njegova grobnica obloZi ¢e$njakom kada
bude u nju polagan. Dakle, zaboravite na
dileme oko plocica dimenzija 120x60 ili
60x60 s imitacijom mramora, visoki sjaj
ili mat, itd. Jednostavno, obloZite svoje
prostore ¢esnjakom za vjecan i bezbri-
Zan Zivot.

Kad se objasnjava zasto je ¢esnjak tako
koristan, onda se navodi da obiluje vita-
minom C i vitaminima iz skupine B
te mineralima (mangan, fosfor, kalcij,
zeljezo, cink, magnezij i selenij). Zasluge
za ljekovito djelovanje ¢e$njaka prije
svega se pripisuju eteri¢nom ulju alicinu,
koje sadrzi sumpor i djeluje u laborato-
rijskim istrazivanjima antibakterijski i
antivirusno. Ali ima i drugih objasnjenja
o uc¢inku ¢e$njaka. Primjerice, ce$njak
se Cesto reklamira kao fantasti¢no sred-
stvo za prevenciju i lijecenje prehlade,
gripe i, u novije vrijeme, naravno, bole-
sti COVID-19. No, kako konzumacija
¢e$njaka uzrokuje neugodan zadah iz
usta i neugodan miris tijela, osobu koja se
najela ¢e$njaka zbog smrada bi mogli svi
izbjegavati pa nece ni do¢i u priliku zara-
ziti se bolestinom koja se $iri kaplji¢nim
putem. Stoga, mozda bi neugodan miris
osobe koja konzumira ¢e$njak trebalo
dodati na listu obja$njenja za potenci-
jalno djelovanje ¢e$njaka.

U literaturi se moze nadi pedesetak
sustavnih pregleda o djelovanju ¢esnjaka
na zdravlje. Objavljeni su od 1994. do
2023. Od toga su svega cetiri Cochra-
neova sustavna pregleda. Jedan od njih
pokazao je da nema dovoljno dokaza o
djelovanju ¢e$njaka na sprjecavanje ili

lije¢enje prehlade (Lissiman i suradnici).
Jedini ukljuceni pokus ukazivao je da bi
¢esnjak mogao sprijeciti pojavu obi¢ne
prehlade, no autori zakljucuju kako je
potrebno vise istrazivanja za potvrditi
taj u¢inak zbog loe kvalitete tog pokusa.
Nema dokaza o korisnom ucinku na peri-
fernu arterijsku okluzivnu bolest (Jepson
i suradnici; 1 pokus uklju¢en). Nema
dovoljno dokaza za preporuciti pove¢anu
konzumaciju ¢e$njaka za prevenciju pree-
klampsije i njezinih komplikacija (Meher
i suradnici; 1 pokus uklju¢en). Cetvrti
Cochraneov sustavni pregled zakljucuje
kako nema dovoljno dokaza o prednosti
¢e$njaka u odnosu na placebo za smanje-
nje rizika od smrtnosti i kardiovaskularnog
morbiditeta kod pacijenata s dijagnostici-
ranom hipertenzijom (Stabler i suradnici;
2 pokusa ukljucena). Medutim, ta Cetiri
Cochraneova sustavna pregleda objavljena
suizmedu 2006. i 2014. te ih treba aZurirati
kako bi se utvrdilo postoje li noviji pokusi
iz tih podrugja.

Noviji sustavni pregledi objavljeni izvan
Cochranea ukljuc¢uju dokaze o blagotvor-
nom ucinku tableta i ekstrakta ¢e$njaka na
profil lipida i upalne biljege u osoba s arte-
rijskom koronarnom bole$¢u (Gadidala i
suradnici; 12 pokusa ukljuceno). Meta-ana-
liza Rastkara i suradnika (4 pokusa uklju-
¢ena) pokazuje da konzumacija ce$njaka
ima pozitivan uc¢inak na steatozu jetre,
razine jetrenih enzima i metabolicki profil
pacijenata koji imaju nealkoholnu masnu
bolest jetre. Medutim, s obzirom na meto-
doloska ogranicenja ukljucenih istrazivanja,
autori naglasavaju da je potrebno provesti
vi$e klini¢kih ispitivanja visoke kvalitete
na tu temu.

Tragom istrazivanja koja su ukazivala da
je ¢esnjak povezan sa smanjenjem agrega-
cije trombocita i tromboze, Mollahosseini i
suradnici u¢inili su sustavni pregled litera-
ture u koji su ukljucili 12 istrazivanja. Pola
tih istrazivanja opisalo je povoljan u¢inak
¢eSnjaka na smanjenje agregacije trom-
bocita, a druga polovica nije. Zbog manj-
kavosti dokaza i razlika medu pokusima
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autori navode kako nije moguce donijeti
precizan zaklju¢ak o u¢incima ¢e$njaka
na agregaciju trombocita i predlazu
provedbu novih istrazivanja standardi-
ziranog ustroja kako bi se ispitao anti-
trombotski u¢inak ¢esnjaka.

Povrée iz biljnog roda Allium, uglavnom
¢esnjak, luk i poriluk, sadrzi visoku razinu
organosumpornih spojevaiflavonoida te
dokazi iz laboratorijskih studija pokazuju
da to povrée ima antikancerogeno djelo-
vanje. No, kako ve¢ dobro znamo, obeca-
vaju¢i laboratorijski rezultati ne moraju
se nuzno potvrditi kad se krene u istrazi-
vanja na ljudima. Sustavni pregled koji je
objedinio 25 istrazivanja o povréu iz roda
Allium nije na$ao dokaze da veéa konzu-
macija tog povréa smanjuje rizik od
raka (Zhang i suradnici). Godinu dana
ranije Lee i suradnici u drugom sustav-
nom pregledu, temeljem 14 istrazivanja,
takoder navode da nije moguce donijeti
¢vrst zaklju¢ak o u¢incima ¢e$njaka na
rak, jer je trenutna snaga dokaza nepri-
kladna zbog manjka visokokvalitetnih
randomiziranih kontroliranih pokusa.

Temeljem osam pokusa, Si i suradnici
zakljucuju kako ekstrakt ¢esnjaka, kao
dodatna terapija, poboljsava eradika-
ciju H. pylori, zacjeljivanje ulkusa i remi-
siju simptoma. Ali, upozoravaju da te
zakljucke treba uzeti s oprezom zbog
ogranicene kvalitete pokusa uklju¢enih
u sustavni pregled.

Ukratko, dio novijih sustavnih pregleda
ukazuje na moguce korisne ucinke
pripravaka Ce$njaka na zdravlje, uz
mnogo upozorenja o lo$oj kvaliteti
dokaza i potrebi za novim istrazivanjima.

Cesnjak ima i Stetne ucinke, primjerice,
neugodan zadah, neugodan miris tijela,
Zgaravicu, Zelucane tegobe, potencijalne
alergijske reakcije, mogu¢i negativni utje-
caj na ucinkovitost nekih lijekova, uklju-
¢ujucdi sakvinavir, lijek koji se koristi za
lije¢enje HIV infekcije. Dodaci prehrani
s ¢e$njakom takoder mogu imati inte-
rakciju s nekim prehrambenim biljem i
drugim dodacima prehrani.

Nadalje, ako se ¢e$njak ostavi na kozi
dovoljno dugo, moze uzrokovati opekline
drugog, pa ¢ak i treceg stupnja. Hitl i
suradnici sustavnim pretrazivanjem
literature pronasli 32 ¢lanka s opisom
39 sluc¢ajeva pacijenata koji su nakon
primjene ¢e$njaka dobili opekline koze,
uglavnom drugog stupnja, a u nekim
okolnostima ¢e$njak moze uzrokovati i
nekrozu tkiva. Autori stoga upozoravaju
da se svjezi ¢e$njak ne bi smjelo stavljati
na kozu i sluznice.

Za interpretaciju brojnih klini¢kih
pokusa o ¢e$njaku takoder valja nagla-
siti da u mnogima ispitanici ne jedu sirovi
¢e$njak nego dobiju tablete ili razne
druge pripravke ¢e$njaka, $to nije isto-
vjetno konzumaciji sirovog ¢e$njaka. Kad

se uzimaju tablete koje sadrze lijekove,
one su standardizirane. To isto ne vazi za
dodatke prehrani. Bez ikakve standardi-
zacije, tesko je pretpostaviti da su dokazi
o jednom pripravku ¢e$njaka primje-
njivi i na neku drugu vrstu pripravka, od
drugog proizvodacda. Osobito zato $to
nema garancije da pripravak koji kupu-
jete doista sadrzi ono §to je navedeno na
etiketi. Primjerice, analiza DNA razli¢itih
proizvoda na trzi$tu koji navodno sadrze
biljne pripravke zna pokazati da u proiz-
vodu uopce nema tog biljnog pripravka.

Zaklju¢no, ¢e$njak bi mogao biti koristan
za zdravlje - ali treba nam vise istraziva-
nja. Dodatke prehrani koji sadrze ¢esnjak
odnesite na DNA analizu. Svjezi ¢e$njak
ne stavljajte na kozu i sluznice. Ne zabo-
ravite obloziti svoje prostorije cesnjakom
(jeftinije vam je od dekorativnih plocica).
A za kraj jo$ i prijedlog $to biste mogli
danas skuhati: juha od 52 ¢e$nja ¢e$njaka
je navodno prava antivirusna bomba i
izvrsna prirodna zastita od virusa (infek-
tolozi mozda razmisliti o prekvalifikaciji
ako se ovo procuje).
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TUBERKULOZA U ERI

PANDEMIJE COVID-19

[Z] DOC. DR. SC. LJILJANA ZMAK,
prim. dr. med., spec. medicinske
mikrobiologije s parazitologijom,
Hrvatski zavod za javno zdravstvo,
Medicinski fakultet Sveucilista u
Zagrebu

DR. SC. MIHAELA OBROVAC,
mag. medicinske biokemije,
Hrvatski zavod za javno zdravstvo

DOC. DR. SC. IRENA TABAIN, dr. med.,

Hrvatski zavod za javno zdravstvo

BliZi nam se 24. ozujka, dan kada se tra-
dicionalno obiljezava Svjetski dan bor-
be protiv tuberkuloze. To je prilika da
sazmemo §to se sve napravilo u ovom
podrudju te izazove koji nas ¢ekaju u
buduénosti. Do unatrag tri godine u
uvodnom dijelu brojnih izlaganja o tu-
berkulozi stajala je recenica kako je M.
tuberculosis glavni pojedinaéni uzro¢-
nik smrti od zaraznih bolesti u svijetu.
Svake je godine od tuberkuloze umiralo
1,5 milijuna ljudi, znacajno vise nego od
bilo koje druge zarazne bolesti. A onda
se pojavio SARS-CoV-2 koji je proglasen
javnozdravstvenim izvanrednim stanjem
od medunarodne vaznosti, 30. sije¢nja
2020. godine. Do 20. travnja 2022. go-
dine ukupno je prijavljeno 6,2 milijuna
smrtnih slu¢ajeva koji se mogu izravno
pripisati COVID-19, ali veéina je ovih
prijava zabiljezena u podrucjima Euro-
pe i Sjeverne Amerike. Druga podrudja
su imala ogranicen kapacitet testiranja i
nerazvijen sustav prijava oboljelih i umr-
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lih te Svjetska zdravstvena organizacija
(S§ZO) procjenjuje kako je broj ukupno
umrlih od ove bolesti znacajno vedi te
da je od COVID-19 preminulo 14,9 mi-
lijuna ljudi.

Ova pandemija imala je vi§estruki utjecaj
na zdravstveni sustav, uklju¢ujudi ogra-
ni¢enu dostupnost zdravstvenoj skrbi,
velik priljev bolesnika u bolnice, nedo-
statak medicinske opreme, lijekova, di-
jagnostike i osoblja, zbog ¢ega su zdrav-
stveni radnici bili pod velikim pritiskom.

Pojacani globalni napori u posljednja dva
desetljeca doveli su do vaznih napredaka
u borbi protiv tuberkuloze, s godi$njim
brojem smrtnih slu¢ajeva koji se global-
no smanjio za 45 % izmedu 2000.12019.
godine. Medutim, dolazak pandemije
COVID-19 znacajno je ugrozio dosa-
dasnje napore te su se od pocetka vodili
razgovori o mogucem utjecaju ,,novoga
normalnog® na pojavnost tuberkuloze.
I premda su pojedini stru¢njaci srame-
zljivo spominjali kako ¢e epidemioloske
mjere koje su poduzete kako bi se zau-
stavilo $irenje virusa djelomi¢no utjecati
i na prijenos tuberkuloze, globalno su
stru¢njaci bili miljenja kako ¢e pande-
mija, iz vi$e razloga, negativno utjecati
na Sirenje tuberkuloze te da ¢e broj obo-
ljelih rasti. Ve¢ smo 2020. godine imali
veliki globalni pad broja prijavljenih
tuberkuloza, sa 7,1 milijuna u 2019. na
5,8 milijuna u 2020. godini, §to sugerira
da je broj ljudi s nedijagnosticiranom i
nelije¢enom tuberkulozom porastao, s
posljedicom veceg prijenosa zaraze u
zajednici te pove¢anim brojem smrtnih
ishoda. U Godi$njem izvjestaju SZO-a za
2021. godinu po prvi puta u vie godina

opisan je porast broja oboljelih te 1,6 mi-
lijuna umrlih. Ovaj je podatak prekinuo
pozitivan trend u padu broja prijavljenih
tuberkuloza kojeg smo imali u razdoblju
izmedu 2005. i 2019. godine. Brojni su
¢imbenici doveli do ovih porazavajucih
brojeva, od kojih su najvazniji smanjena
dostupnost zdravstvenog sustava, nemo-
gu¢nost dijagnostike zbog smanjenog
broja i/ili preusmjeravanja djelatnika
i resursa u dijagnostiku COVID-19 te
posljedi¢no izostanak provodenja anti-
tuberkulotocke terapije. Bolesnici kojima
tuberkuloza uopce nije dijagnosticirana
imali su velik rizik od smrtnog ishoda,
jer je smrtnost nelije¢ene tuberkuloze
iznimno visoka i iznosi 50 %. S druge
strane, odgoda u otkrivanju bolesti omo-
gudila je dulje vrijeme izloZenosti konta-
kata te pojacano $irenje zaraze.

Znacajan utjecaj pandemije na podrudje
tuberkuloze vidimo i u Hrvatskoj, kad
smo tijekom prve dvije pandemijske go-
dine biljezili veliko smanjenje broja uzo-
raka za dijagnostiku te smanjenje broja
prijavljenih tuberkuloza (Slike 1.1 2.).
Kao Nacionalni referentni laboratorij za
tuberkulozu, svake godine prikupljamo
iz svih lokalnih laboratorija izolirane so-
jeve M. tuberculosis te tako na godi$njoj
razini pratimo broj bakterioloski potvr-
denih slucaja te radimo genotipizaciju
izolata M. tuberculosis. Broj izolata koji
su dostavljeni na genotipizaciju znacajno
se smanjio 2020. i 2021. godine. Tako
je na analizu dostavljeno 170, odnosno
151 izolat M. tuberculosis, §to je zna-
¢ajno manje nego prije izbijanja pan-
demije. SZO je upozorila da ogromno
smanjenje broja prijavljenih i lijecenih
tuberkuloza vjerojatno nije u korelaciji
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Slika 2. Broj uzoraka poslanih za laboratorijsku dijagnostiku tuberkuloze u Hrvatskoj od 2010. do 2021.

sa stvarnim stanjem te da je isto vezano
za ograni¢enu dostupnost zdravstvenog
sustava tijekom pandemije COVID-19.
Zabrinjavajuce projekcije SZO-a da ce
u narednim godinama do¢i na naplatu
smanjeno otkrivanje bolesnika s aktiv-
nom tuberkulozom primjecen je ve¢
2021. godine kada je procijenjeni broj
oboljelih bio ve¢i od onoga 2019. godi-
ne. Premda smo u Hrvatskoj iz godine u
godinu biljezili pad broja slucajeva tu-
berkuloze, 2022. godina ¢e zasigurno biti

iznimka jer smo tijekom prosle godine
na genotipizaciju zaprimili 182 izolata,
$to samo za sebe premasuje broj oboljelih
iz 2020.12021. godine.

Ipak, unato¢ brojnim izazovima posljed-
njih godina, nastavljen je napredak u di-
jagnostici tuberkuloze u Hrvatskoj, tako
da je od pocetka 2022. godini uvedeno
prospektivno sekvencioniranje ¢itavog
genoma (engl. whole genome sequen-
cing, WGS) sojeva M. tuberculosis. Uvid
u ¢itav genom M. tuberculosis daje sveo-

buhvatnu geneti¢ku informaciju te omo-
gucuje brzu detekciju (multi)rezistencije,
kategorizaciju razlicitih sojeva (obitelji
MTBC), precizno definiranje lanaca pri-
jenosa infekcije te prouc¢avanje evolucije

genoma. Dodatno, na osnovi sekvence

¢itavog genoma moguce je odrediti pri-
padnost sojeva M. tuberculosis nekoj od

devet obitelji (lineage) po Collu. Naime,
ustanovljeno je da se sojevi M. tubercu-
losis razlikuju ovisno o zemljopisnom

podrudju u kojem se nalaze, ¢ime je pa-
togen prilagodio svoj genom genomu

domacina koji nastanjuje to podrudje.
Tako na podruéju Europe, a tako i u Hr-
vatskoj, dominira obitelj 4 koja se tako-
der naziva i Euro-americka obitelj. Osim

te predominantne obitelji, u Hrvatskoj su

u 2022. godini izolirani i sojevi koji su

pripadali obitelji 1 (Indo-oceanska obi-
telj), 3 (Isto¢noafricka-indijska obitelj) te

soj M. africanum koji pripada obitelji 6,
$to nije neobi¢no s obzirom na migracije

kojima svjedoc¢imo posljednjih godina.
Pripadnost odredenoj obitelji ima ulogu

uishodu bolesti, rezultira varijacijama u

ucinkovitosti cjepiva, utjeCe na nastanak
rezistencije, daje razlicit bioloski odgo-
vor u eksperimentalnim modelima te

pokazuje razlike u virulenciji u razlici-
tih obitelji.

Ususret Svjetskom danu borbe protiv

tuberkuloze uhvatili smo priliku i skre-
nuli pozornost na ovu iznimno vaznu

zaraznu bolest koja u ti$ini oduzima 1,6

milijuna Zivota svake godine. Premda

je COVID-19 nakratko preuzeo tron

najvaznijeg javnozdravstvenog izazova,
projekcije su da ¢e njegova vaznost s vre-
menom jenjavati. Tada ¢emo opet sve

vise govoriti o brojnim drugim vaznim

zaraznim bolestima, uklju¢ujuéi tuber-
kulozu, koje su s nama ve¢ stolje¢ima, a

ako nesto ne poduzmemo, biti ¢e velik

izazov i za generacije koje dolaze.
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Ucinak empagliflozina na cirkulirajuce razine unutarstanicnih
bjelancevina u bolesnika sa srcanim popustanjem

Inhibitori kotransportera natrij-glukoza 2

(SGLT?2) poboljsavaju sr¢anozilne ishode

u razli¢itih populacija bolesnika, ali njihov
mehanizam djelovanja zahtijeva daljnja

istrazivanja. Cilj je istraziti u¢inak empa-
gliflozina na cirkulirajuce razine unutarsta-
ni¢nih bjelan¢evina u bolesnika sa sréanim

popustanjem, koristeci proteomiku velikih

razmjera.

Vise od 1 250 cirkuliraju¢ih bjelanc¢evina
izmjereno je na pocetku, u 12. tjednu i u
52. tjednu u 1 134 bolesnika iz istrazivanja
EMPEROR-Reduced i EMPEROR-Pre-
served. Statisticke i bioinformaticke
analize identificirale su razlidito izrazene
bjelancevine (empagliflozin u odnosu na
placebo), koji su zatim povezani s doka-
zanim bioloskim djelovanjem u srcu i
bubrezima. U 12. tjednu su 32 od 1 283
bjelancevina ispunila prag za razli¢itu
ekspresiju, tj. njihove su razine promije-

njene za > 10 % s < 1 %-tnom stopom
laznog otkrivanja (empagliflozin u
odnosu na placebo). Medu njima je
devet bjelancevina pokazalo najvedi
ucinak lije¢enja empagliflozina: protein
1 koji veze cimbenik rasta sli¢an inzulinu,
protein receptora transferina 1, karbo-
anhidraza 2, eritropojetin, protein-gluta-
min gama-glutamiltransferaza 2, timozin
beta-10, U-tip mitohondrijska kreatin
kinaza, protein 4 koji veze ¢imbenik rasta
sli¢can inzulinu i protein 4 koji se veze na
adipocitne masne kiseline. Promjene
koncentracije bjelanc¢evina od pocetne
vrijednosti do 52. tjedna opcenito su
bile u skladu s promjenama od pocetne
vrijednosti do 12. tjedna. Cini se da je
najcesce biolosko djelovanje razlicito izra-
Zenih bjelancevina poticanje autofagij-
skog protoka u srcu, bubregu ili endotelu.
Ostali ucinci razlicito izrazenih bjelan-
¢evina na srce ukljucivali su smanjenje

oksidativnog stresa, inhibiciju upale i fibroze,
te poboljsanje zdravlja mitohondrija i ener-
gije, popravka i regenerativne sposobnosti.
Djelovanje razli¢ito eksprimiranih bjelance-
vina u bubrezima ukljuéivalo je promicanje
autofagije, cjelovitosti i regeneracije, supre-
siju bubreZne upale i fibroze te modulaciju
bubrezne tubulske reapsorpcije natrija.

Promjene u razinama cirkulirajucih bjelan-
¢evina u bolesnika sa sr¢anim popustanjem
u skladu su s nalazima eksperimentalnih
istrazivanja koja su pokazala da su ucinci
inhibitora SGLT2 vjerojatno povezani s
djelovanjem na srce i bubrege promicanjem
autofagijskog protoka, signaliziranjem nedo-
statka hranjivih tvari i transmembranskim
prijenosom natrija.

(Eur Heart J. 2022 Dec 21;43(48):4991-5002.)

[4, PETRA RADIC, dr. med.

Transplantacija otocica gusterace kod dijabetesa
tipa 1 funkcionalna i do osam godina

K2 PORUKA CLANKA

Infuzija (transplantacija)

kadavericnih stanica otocica gusterace

kroz portalnu venu rezultirala je
prezivljenjem i funkcioniranjem

Postupak ukljucuje infuziju jednog ili

vise procis¢enih proizvoda humanih

otocic¢a gusterace kroz portalnu venu
pod standardiziranom imunosu-

presijom. Pristup ukljucuje vise
modaliteta za zastitu otocica prije
transplantacije. Medu 34 primatelja
transplantacije samo otocica i osam

dilo se bez teske hipoglikemije ili Stet-
nih u¢inaka imunosupresije. Rickels i sur.
(the Perelman School of Medicine, the
University of Pennsylvania, Philadelphia,
USA) tvrde da je funkcioniranje otoc¢i¢a
presatka iznosilo 56 % pri maksimalnom
pracenju od 8,3 godine za skupinu s tran-
splantacijom samo otocica gusteracei49

transplantiranih otoci¢a nakon tran-
splantaciju bubrega koji su usli u
produzeno pracdenje, trajno preziv-
ljavanje presatka koje je omogucilo
postizanje glikemijskih ciljeva dogo-

% nakon 7,3 godine za skupinu s tran-
splantacijom otoc¢i¢ima gusterace nakon
transplantacije bubrega (P = 0,004). U
pocetnim ispitivanjima, 75. dana nakon
pocetne transplantacije, 87,5 % skupine s

presatka s prihvatljivom sigurnoséu
do osam godina u odabranih osoba s
dijabetesom tipa 1.




Rizik razvoja zlocudnih bolesti pri primjeni tofacitiniba u usporedbi
s TNF inhibitorima u reumatoidnom artritisu - rezultati otvorenog
randomiziranog klinickog pokusa - ORAL Surveillance

K2 PORUKA CLANKA

Rizik od zlocudnih bolesti
bio je veli pri primjeni
tofacitiniba u usporedbi s
TNF inhibitorima.

U usporedbi s opéom populacijom bole-
snici oboljeli od reumatoidnog artritisa
(RA) imaju vedi rizik od zlo¢udnih bole-
sti, kao §to su limfom i novotvorina pluca.
Bolesnici s RA takoder imaju poveéan
sréanozilni rizik koji je povezan s povse-
¢anim rizikom razvoja zlo¢udnih bole-
sti. Visoka aktivnost bolesti i dugotrajna
primjena lijekova koji mijenjaju tijek
bolesti (DMARD), kao $to je metotrek-
sat, ¢ini se da poveclava rizik od zlo¢ud-
nih bolesti, dok kori$tenje biologkih
DMARD-ova te nesteroidnih protuupal-
nih lijekova smanjuje rizik od odredenih
zlo¢udnih bolesti. Temeljni sréanozilni

otoci¢imai71 % skupine s otoci¢ima nakon
transplantacije bubrega postiglo je Alc <
7%, a 85 %, odnosno 54 %, postiglo je Alc
< 6,5 %. Na kraju pracenja, 49 % prima-
telja transplantata samo s otoci¢ima zadr-
zalo je Alc < 7 %, iako nijedan nije imao
Alc<6,5 %. Za skupinu s oto¢i¢em nakon
transplantacije bubrega ti su udjeli bili 35
% odnosno 17 % (P =0,0017 za Alc< 7 %
odnosno P < 0,0001 Alc < 6,5 %). Sveu-
kupno, 53 osobe — 37 u skupini sa samo
otoci¢imai 16 s otoci¢cima nakon transplan-
tacije bubrega — ili 74 % od ukupnog broja,
postiglo je razdoblje neovisnosti o inzulinu
s Alc <7 %, urasponu od 36 do 481 dana.
Raspon vremena do postizanja neovisno-

rizik, kao mogudi prediktor rizika mali-
gnosti u bolesnika s RA, stoga zahti-
jeva istrazivanje. Upravo je procjena
zlo¢udnih bolesti te njihova poveza-
nost s poc¢etnim rizi¢nim ¢imbenicima
i sr¢anozilnim rizikom u oboljelih od
RA lije¢enim tofacitinibom u usporedbi
s TNF inhibitorima bio cilj istrazivanja
Curtisa i suradnika. U istraZivanje su
ukljucili 4 362 bolesnika s RA u dobi
od > 50 godina s >1 dodatnim sréa-
nozilnim rizi¢nim ¢imbenikom koji
su primali tofacitinib 5 mg (N =1 455)
ili 10 mg dva puta dnevno (N =1 456)
ili TNFi (N =1 451). U bolesnika s RA
u dobi od =50 godina s 21 dodatnim
kardiovaskularnim ¢imbenikom rizika,
rizik od procijenjenih zlo¢udnih bole-
sti isklju¢uju¢i nemelanomski rak koze
(NMSC), rak plu¢a i NMSC ucestaliji
su u bolesnika lije¢enih tofacitinibom
u odnosu na TNFi. Najéesée prijavlji-
vana zlo¢udna bolest u bolesnika lijece-
nih tofacitinibom bio je rak pluca. Osim
toga, u ukupnoj ispitivanoj populaciji,
rizik od zlo¢udnih bolesti isklju¢ujudi

sti 0 inzulinu odraZzava pojedince koji su
primili jednu, dvije ili tri infuzije oto¢i¢a
gusterace. Od onih koji su postigli neovi-
snost o inzulinu, 57 % ostalo je neovisno
o inzulinu tijekom cijelog pracenja (20
od 37 bolesnika s presadenim otocicem
i 10 od 16 bolesnika s transplantiranim
oto¢icem nakon bubrega), bez razlike u
trajanju neovisnosti o inzulinu izmedu
skupina. Nije bilo smrtnih slucajeva tije-
kom pracenja. Stope ozbiljnih nuspo-
java bile su 0,31 po bolesnikovoj godini
za skupine s transplantiranim otoc¢i¢ima
nakon transplantacije bubrega, odnosno
0,43 nakon transplantacije samo otocica.
Od ukupno 104 ozbiljna nezeljena doga-

NMSC, u bolesnika lije¢enih tofacitini-
bom bio je u skladu s onim za TNFi do
razdoblja od 18 mjeseci, dok je nakon tog
vremenskog razdoblja rizik razvoja bole-
sti razlicit.

U svim skupinama ucestalost pojavnosti
zlo¢udnih bolesti bila je najve¢a medu
bolesnicima s povije§¢u ateroskleroticke
sr¢anozilne bolesti ili visokih pocetnih
vrijednosti sr¢anozilnog rizika u odnosu
na one s niskim pocetnim vrijednostima
sréanozilnog rizika; bolesnici u kojih su
se razvile zlo¢udne bolesti imali su veci
pocetni sr¢anozilni rizik od onih u kojih
se iste bolesti nisu razvile.

Rezultati ovog istrazivanja mogu pomo¢i u
procjeni omjera rizika i koristi pri lije¢enju
tofacitinibom te u odluci o lije¢enju bole-
snika s RA s visokim sréanozilnim rizikom.

(Ann Rheum Dis. 2023 Mar;82(3):331-343.)

[4 lav. prof. prim. dr. sc. MISLAV RADIC, dr. med.
Specijalist internist, subspecijalist reumatolog,
subspecijalist alergolog i klinicki imunolog

daja, 65 se dogodilo tijekom pocetnih ispi-
tivanja i bili su prethodno prijavljeni. Od
dodatnih 39 ozbiljnih nuspojava koje su se
dogodile tijekom dugotrajnog pracenja, 11
je vjerojatno bilo posljedica imunosupresije,
a 27 se smatralo nepovezanim s postupcima.
Autori zakljuc¢uju da je ovo je puno manje
invazivan postupak koji rezultira sa znatno
manje komplikacija od stope komplikacija
nakon transplantacije gusterace, koja pred-
stavlja veliku abdominalnu operaciju.

(Diabetes Care. 2022;45:2967-2975.)

[ Prof. prim. dr. sc. GORAN AUGUSTIN, dr. med.
Specijalist opce, subspecijalist abdominalne
i ankoloSke kirurgije
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Vitamin D i Sjogrenova holest:
otkrivanje povezanosti - sustavni
pregledni rad i meta-analiza

PORUKA ELANKA Pitanje uzro¢no-posljedi¢ne veze te kontrolnim ispitanicima. Ocito je da na
posljedi¢no korisnosti nadoknade vita- status vitamina D snazno utjecu rasa i
mina D u sklopu Sjogrenove bolesti je geografski polozaj, medutim, to¢an utje-

Razina u serumu te prili¢no slabo zastupljeno u literaturi. caj u sklopu Sjogrenove bolesti se jos uvijek

nadoknada vitamina D Slijedom ranije navedenog za izdvo- istrazuje. Navedena studija se temeljila na

v bt l k . jiti je nedavno objavljeni pregledni presjeénim, kohortnim i ,,case-control®

1’)"%0%6 .l Lvro oTsnc-z u ¢lanak Radi¢ i sur. u kojem se analizira istrazivanjima.

lel_ecen] u te poboljsanju ) razina vitamina D u Sjégrenovoj bole- Unato¢ potencijalnoj vrijednosti nado-

tl]eka Sjogrenove bolesti. sti bez suplementacije (nadoknade) knade vitamina D u Sjégrenovoj bolesti,
vitaminom D. U preglednom radu ovaj sustavni pregled ima odredena ogra-
obuhvacene su sve studije na nesuple- ni¢enja. Na razine vitamina D u serumu
mentiranim ispitanicima pronadene u mogu utjecati spol, dob, izlozenost suncu,

Sjogrenova bolest je ¢esto podcijenjena

. . PubMed-u, Scopus-u, Web of Science-u sastav tijela, krvni tlak i ¢imbenici pusenja
sustavna autoimuna bolest koja pogada . . - o ) : o i
s . i Cochrane-u. Primarni ishod evalu- koji nisu uzeti u obzir u analiziranim studi-
otprilike 0,1-0,6% odrasle populacije s o . ) T .
. . : acije bile su serumske razine 25(OH) jama. Takoder, iako je ova studija pokazala
omjerom Zena i muskaraca 9:1. Posljed- C . ) ) o
iy - D,, a provedena je i daljnja evaluacija povezanost izmedu prisutnosti Sjogrenove
njih godina imunomodulatorna uloga fskoi dini - . o
itamina D i tala t int prema geografskoj pozadini. Devet bolesti i suboptimalne razine vitamina D
vitaminia 7 Je posta'a fefia ‘hreresa, studija s ukupno 670 bolesnika i 857 u serumu, uzro¢nost nije utvrdena radi
po.seblc.e ukontekstu a1{t01mun1h bOIeStT’ zdravih kontrola bilo je prihvatljivo dizajna ukljucenih studija. Postaje jasno
a time .1 u k.onte.kstu S]?grenove bOI?S.tl‘ za meta-analizu s umjerenom do viso- da su potrebna daljnja istrazivanja kako bi
Op¢enito, vitamin D neizravno smanjuje kom metodoloskom kvalitetom odre- se razumjeli temeljni mehanizmi povezani
odgovor i razvoj Th1 limfocita potiskiva- denom s Newcastle-Ottawa ljestvicom s ulogom vitamina D u razvoju i aktivno-
njem IL-12 te pogoduje protuupalnom kvalitete. Prema dobivenim rezultatima, sti Sjogrenove bolesti te sukladno tome
citokinu IL-10 poticuci proizvodnju T uocena je visoka prevalencija hipovita- moguca primjena vitamina D.
regulatornih stanica i aktivnost Th2 i i i
‘ g ' . ' minoze D u bolesnika u usporedbi sa (Nutrients. 2023 Jan 18:15(3):497.)
limfocita. Nedavna meta-analiza koja zdravom kontrolom (95% CI —10,43,
istrazuje vitamina D u sklopu imunoloski ~2,39; p < 0,01). Meta-analiza podsku-
posredovanih bolesti kao $to su sistemski pina temeljena na geografskoj pozadini
eritematozni lupus, reumatoidni artritis i je pokazala da su turske i isto¢noazijske
sustavna skleroza je pokazala da bi nado- odskupine imale zna¢ajno niZe razine ]
knada vitami DJ P | iti recidi p. . P D. dok ;{ dskupi [4 lav. prof. prim. dr. sc. MISLAV RADIC, dr. med.
ada vitamina D mogla smanjiti recidiv vitamina D, dok europska podskupina Specijalist internist, subspecijalist reumatolog,
reumatoidnog artritisa i smanjiti poziti- nije pokazala znacajnost u razinama subspecijalist alergolog i klini¢ki imunolog
vitet anti-dsDNA u lupusu. vitamina D u usporedbi sa zdravim
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Ako je vena safena magna prohodna, kriticnu
ishemiju ekstremiteta treba lijeciti kirurski

K2 PORUKA CLANKA

U bolesnika s kronicnom
ishemijom donjih udova i
upotrebljivim segmentom
vene safene magne,
kirurski zahvat dovodi do
znacajno boljih ishoda od
endovaskularnog pristupa.
Objema tehnikama
znacajno je poboljsana
Zivotna kakvoca.

U multinacionalnom randomiziranom
istrazivanju BEST-CLI (Best Endo-
vascular versus Best Surgical Therapy
in Patients with CLTI) s dvije kohorte,
prednost kirurskog zahvata u odnosu na
endovaskularni pristup bila je ograni¢ena
na skupinu s dostupnom venom safenom,
navode Farber i sur. (procelnik vasku-
larne i endovaskularne kirurgije na Sveu-
¢ilistu u Bostonu, Massachusetts, SAD).
Kandidati za BEST-CLI morali su imati
CLTI (Chronic Limb-Threatening Ische-
mia) koji je uzrokovao tesku ishemiju te
su ih kirurzii sréanozilni stru¢njaci ocije-
nili kao kandidate za obje vrste interven-
cija. Bolesnici koji ispunjavaju uvjete tada
suuvrsteni ukohortu 1 ako se vena safena
smatrala najboljom vrstom premoste-

nja tijekom slikovne analize. Ako nisu
ispunjavali te uvjete, bili su uvrsteni u
kohortu 2. Bolesnici su randomizirani
da se podvrgnu kirur§kom ili endova-
skularnom zahvatu tek nakon $to je
kohorta dodijeljena. Primarna kompo-
zitna krajnja tocka sastojala se od proci-
jenjene prve vece reintervencije, kao $to
je nova premosnica ili trombektomija,
amputacija iznad gleznja ili smrt bilo
kojeg uzroka. U kohorti 1, primarna
kompozitna krajnja to¢ka postignuta
je u 42,6 % u kirurskoj skupini i 57,4
% u endovaskularnoj skupini, $to se
prevodi u relativno smanjenje rizika
od 32 % (omjer rizika, 0,68; P < 0,001)
u korist operacije na kraju medijana
od 2,7 godina pracenja. Glavna pred-
nost bila je razlika u reintervencijama.
Niza stopa u kirurskoj skupini (9,2 %
prema 23,5 %) prevedena je u relativno
smanjenje rizika od 65 % za ovu krajnju
toc¢ku (HR 035; P < 0,001). Smanjenje
amputacija iznad gleznja u kirurskoj
skupini (10,4 % prema 14,9 %) tako-
der je bilo znacajno niza (HR 0,73; P =
0,04), ali nije bilo razlike u smrtnosti
svih uzroka (33 % prema 37,6 %) (HR
0,98; P = 0,81). BEST-CLI je uklju-
¢io 150 lokacija u Sjevernoj Americi,
Europi i Novom Zelandu. Kohorta 1,
koja je randomizirala 1 434 bolesnika,
u odnosu na 396 bolesnika u kohorti
2, za koju autori navode da je "mozda
nedostatna". Nakon medijana prace-
nja od 1,6 godina u kohorti 2 nesto nizi

udio bolesnika koji su dosegli kompo-
zitnu krajnju to¢ku u kirurskoj skupini u
odnosu na endovaskularnu skupinu (42,8
% prema 47,7 %) nije imao statisticku
znacajnost (HR 0,79; P = 0,12). Za poje-
dina¢ne sastavnice niZa stopa ponovnih
intervencija u kirur$kom dijelu (14,4 %
prema 25,6 %) dosegnula je statisticku
znacajnost (HR 0,47; P = 0,002), ali i
amputacija (14,9 % prema 14,1 %) i smrt
svih uzroka (26,3 % prema 24,1 %) bila je
broj¢ano, ali ne znacajno veca u kirurskoj
skupini. Primarna krajnja tocka sigurno-
sti bili su glavni $tetni sr¢alozilni dogadaji.
To se nije znacajno razlikovalo ni u jednoj
kohorti. Takoder nije bilo velikih razlika
izmedu skupina u riziku od perioperaticij-
skih komplikacija. Obnavljanje cirkulacije
bilo kojim pristupom ima veliki povoljan
ucinak na dobrobit bolesnika, prema Matt-
hewu Menardu (suvoditelju endovasku-
larne kirurgije u Brigham and Women's
Hospital, Boston, Massachusetts, SAD). U
ovoj podstudiji, predstavljenoj odvojeno
od primarnih rezultata BEST-CLI, analiza
je potvrdila da je pocetna zivotna kakvoca
bila izuzetno losa, bilo mjerenjem instru-
mentom za specifi¢cnu bolest kao §to je
VascuQol ili generickim instrumentima,
kao $to je SF-12.

(N Engl ] Med. 2022;387:2305-2316.)

[4 Prof. prim. dr. sc. GORAN AUGUSTIN, dr. med.
Specijalist opce, subspecijalist abdominalne
i ankoloSke kirurgije
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CT snimanje u djecjoj dobi povecava rizik za rak mozga

K2 PORUKA CLANKA

Vec i jedno snimanje glave
ili vrata CT-om u djece i
mladih odraslih poveéava
rizik za razvoj zlo¢udne
bolesti mozga.

Brojna istrazivanja pokazala su da se
pretrage kompjutoriziranom tomo-
grafijom (CT) Cesto rade bespotrebno,
uz doze zracenja vece od potrebnih za
postavljanje dijagnoze. K tome, u djecjoj
dobi ovoj pretrazi najce$cée je podvrgnuta
glava, a upravo tumor mozga predstav-
lja jedan od najces¢ih maligniteta u toj
dobnoj skupini. Nekoliko epidemio-
logkih istrazivanja pokazalo je povecan
rizik tumora mozga nakon CT-a u dje¢joj
dobi, no ve¢ina ih je imala mali broj sudi-
onika ili pak nije procjenjivala koristene
doze zracenja. Lije¢nici iz devet europ-
skih zemalja (Belgija, Danska, Francu-
ska, Njemacka, Nizozemska, Norveska,
Spanjolska, Svedska i Ujedinjeno Kraljev-
stvo) proveli su stoga veliko istraziva-
nje koje je za cilj imalo odrediti rizik za
razvoj zlo¢udnih bolesti u djece i mladih
odraslih u kojih je u¢injena pretraga
CT-om.

U istrazivanje su uklju¢ena ukupno
658 752 sudionika koji su bili podvrg-
nuti najmanje jednoj pretrazi bilo kojeg
dijela tijela CT-om prije 22. godine
Zivota, od cega 481 523 (73 %) CT-u
glave ili vrata. Navedene pretrage obav-
ljene su u razdoblju od 1977. do 2014.
godine u jednoj od 276 bolnica u nekoj
od devet spomenutih europskih zemalja.
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Niti jedan od sudionika prije toga nije
imao postavljenu dijagnozu zlo¢udnog
ili dobro¢udnog tumora te su najma-
nje pet godina nakon provodenja CT-a
radijacije koju su adsorbirali mozak i
33 druga organa i tkiva procijenjena je
za svakog sudionika pomoc¢u modela
rekonstrukcije koji je ukljuc¢ivao povi-
jesne informacije o postavkama CT
uredaja, podatke iz upitnika te podatke
koje je sadrzavala svaka ucinjena slika.
Autori istrazivanja pri tome su dodali
kako se srednja doza zracenja za CT
glave ili vrata povecavala od 1984. do
otprilike 1991. godine, odnosno do
pojave tzv. viseslojnih uredaja, nakon
Cega se doza smanjivala te se napokon
stabilizirala oko 2010. godine.

Tijekom pracenja, medijan kojega
je iznosio 5,6 godina (pocevsi pet
godina nakon prvog ucinjenog CT-a),
zlo¢udna bolest mozga otkrivena je u
165 sudionika, pri ¢emu se u 121 (73
%) slucajeva radilo o gliomu. Pri tome
su 24 (15 %) sluc¢aja tumora mozga
otkrivena u skupini od 177 220 (27
%) sudionika koji nisu bili podvrg-
nuti CT-u glave i vrata, a 141 (85 %)
slu¢aja u skupini od 481 523 (73 %) koji
su bili podvrgnuti jednom ili vise CT
snimanju glave i vrata. Srednja vrijed-
nost kumulativne doze koju je primio
mozak, sa zaostatkom od pet godina,
bila je 47,4 mGy ukupno, odnosno 76
mGy medu sudionicima koji su razvili
malignost u mozgu. K tome je opazena
znacajna pozitivna veza izmedu kumu-
lativnog broja CT pretraga glave ili
vrata i rizika za sve oblike raka mozga
(P < 0,0001) te posebno glioma (P =
0,0002). Relativan rizik razvoja raka
mozga nakon izlaganja mozga dozi od

38 mGy-a, §to je bila prosje¢na dozi primi-
jenjena pri CT-u glave ili vrata u razdoblju
od 2012. do 2014, bio je 1,5 (95 % CI 1,2

- 2) u usporedbi s osobama ¢iji je mozak
primio 0 mGy-a, odnosno koji su bili
podvrgnuti pretrazi nekog drugog dijela
tijela, pri ¢emu je mozak ostao posteden.
Nadalje, za navedenu dozu od 38 mGy-a
primijenjenu na mozak prekomjeran apso-
lutni rizik na 100 000 pacijentovih godina
bio je 1,1, §to znaci da se medu svakih 10
000 ljudi podvrgnutih samo jednom CT-u
glave u razdoblju od 5 do 15 godina nakon
provodenja pretrage o¢ekuje barem jedna
osoba s rakom mozga koji se moze pripi-
sati zracenju.

Autori navode kako njihovo istrazivanje
ukazuje na linearno povecanje relativne
ucestalosti svih zlo¢udnih bolesti mozga,
posebno glioma, s povecanjem doze zrace-
nja mozga tijekom CT pretrage. Dodali
su kako rezultati istrazivanja daju vazne
dokaze da je izlaganje niskoj dozi radijacije
iz bilo kojeg izvora povezano s pove¢anim
rizikom za zlo¢udne bolesti. Naposljetku,
autori zaklju¢uju kako njihovo istraziva-
nje isti¢e potrebu pridrzavanja osnovnih
nacela zastite od zracenja pri provodenju
medicinskih postupaka, $to podrazumi-
jeva da dijagnosticki postupci koji uklju-
¢uju ionizirajuce zracenje budu prikladni i
u skladu s nacionalnim i internacionalnim
smjernicama, kao i optimizaciju protokola
snimanja prilikom kojih doza zracenja
treba biti najniza koju je mogucée postici.
(Lancet Oncol 2023; 24: 45-53. doi.org/10.1016/
$1470-2045(22)00655-6)

[4 Dr. sc. LOVRO LAMOT, dr. med.,
specijalist pedijatrije i uZe specijalnosti
iz pedijatrijske reumatologije
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Sindrom iznenadne dojenacke smrti

cesce se javlja unutar iste obitelj

E2 PORUKA CLANKA

Mlada braca i sestre
dojencadi koja su umrla
zbog sindroma iznenadne
dojenacke smrti imaju
znatno vecu vjerojatnost da
mu i sama podlegnu.

Sindrom iznenadne dojenacke smrti

(SIDS, engl. sudden infant death

syndrome) vode(i je uzrok prirodne smrti

tijekom prve godine Zivota. Brojna istra-
zivanja provedena s ciljem otkrivanja

uzroka ovog sloZzenog sindroma pokazala

su da vaznu ulogu u njegovu nastanku

imaju ¢imbenici okoline, poput spava-
nja naledima i pasivnog pusenja. Nakon

$to su brojne javnozdravstvene kampa-
nja utjecale na promjenu navedenih

¢imbenika, isprva je doslo do smanjenja

ucestalosti SIDS-a, no samo do odredene

razine, $to ukazuje da i drugi ¢imbenici

imaju ulogu u njegovu nastanku. Danski

lije¢nici stoga su proveli istrazivanje ¢iji

je cilj bio ispitati imaju li mlada braca i

sestre dojencadi koje su umrla zbog ovog

sindroma ve(i rizik za njegovu pojavu no

druga djeca.

U istrazivanju su iz odgovarajucih regi-
stara prikupljeni podaci o djeci rodenoj u

Danskoj u razdoblju od 1. sije¢nja 1978.
do 31. prosinca 2016. te o djeci koja su
uistom razdoblju umrla u prvoj godini
Zivota bez jasnog uzroka. Tijekom 39
godina pracenja ukupno je rodeno 2
666 834 djece (od ¢ega 52 % muske),
dok je 1 540 dojencadi (od ¢ega 61 %
muske) umrlo zbog SIDS-a. Veéina
djece (90 %) umrla je zbog SIDS-a u
prvih Sest mjeseci Zivota, pri ¢emu je
medijan dobi bio 3 (IQR 2 - 4) mjeseca.
K tome je identificirano 2 384 mlade
brace i sestara dojencadi koja su umrla
zbog SIDS-a, a tijekom jedne godine
pracenja medu njima je bilo osam sluca-
jeva SIDS-a s medijanom dobi od 2,5
(IQR 1,5 - 4,1) mjeseci.

Statisticka analiza pokazala je kako
je ucestalost SIDS-a medu bra¢om i
sestrama dojencadi umrle zbog SIDS-a
znatno veca nego u op¢oj populaciji
dojencadi, sa standardiziranim omje-
rom ucestalosti (SIR) od 4,27 (95%
CI 2,13 - 8,53) nakon prilagodbe za
spol, dob i kalendarsku godinu. Nakon
dodatne prilagodbe za dob majke (< 29
godina vs > 29 godina) i stupanj obra-
zovanja (srednjoskolsko vs visokoskol-
sko), isti omjer iznosio je 3,5 (95% CI
1,75 -7,01).

Istrazivaci su istakli kako rezultati
njihova velikog populacijskog istrazi-
vanja ukazuju na tendenciju nakuplja-
nja slu¢ajeva SIDS-a unutar iste obitelji,

te kako braca i sestre dojencadi umrle zbog
SIDS-a i sama imaju Cetiri puta vedi rizik
da umru zbog SIDS-a no druga dojencad.
Navode kako nije mogucée razluditi je li

takav obrazac pojave unutar iste obitelji

posljedica zajedni¢kih ¢imbenika okoline,
genskih ¢imbenika, ili pak njihove kombi-
nacije. Ipak, smatraju kako njihovi rezul-
tati jasno ukazuju na to da je prilikom

procjene rizi¢nih ¢imbenika za SIDS jedan

od najvaznijih upravo pozitivna obiteljska

anamneza, te kako se brat ili sestra dojen-
¢eta koje je umrlo od SIDS-a treba pazljivo

obraditi kako bi se iskljucili genski i/ili

okoli$ni ¢cimbenici koji bi mogli doprinijeti

pojavi SIDS-a tijekom prve godine Zivota.
Naposljetku su zakljucili kako unatoc broj-
nim istrazivanjima jo$ postoje mnoga pita-
nja o ovom slozenom sindromu na koja

treba dati valjani odgovor te kako se rodi-
telji u meduvremenu trebaju pridrzavati

uputa iz javnozdravstvenih kampanja o

ispravnom postupanju s dojencadi, dok
lije¢nici trebaju osobitu pozornost obratiti

na dojencad ¢ija su braca i sestre umrla od

ovog zagonetnog sindroma.

(JAMA Netw Open. 2023 Jan 3;6(1):e2252724. doi:
10.1001/jamanetworkopen.2022.52724.)

[4 Dr. sc. LOVRO LAMOT, dr. med.,
specijalist pedijatrije i uze specijalnosti
iz pedijatrijske reumatologije
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IZDAVASTVO

MINIMALNO INVAZIVNI POSTUPCI ZA DIJAGNOSTIKU |
LIJECENJE BOLNIH STANJA KRALJEZNICE

Upotreba minimalno invazivnih
intervencija u dijagnosticiranju i li-
jecenju bolesnika s bolnom kraljez-
nicom relativno je mlado podrucje u
svjetskoj medicini koje se etabliralo
tek unazad nekoliko desetljeca dok je
u Hrvatskoj u svojim zacetcima. Kao
prviijedini do sada napisan udzbenik
na hrvatskome jeziku, ova je knjiga
znacajan doprinos svim zainteresi-
ranim kolegama koji Zele uci u ovo
mlado podrudje, a ujedno i znacajno
prosirenje Prvih hrvatskih smjernica
o dijagnosticiranju i lijecenju bolnih
stanja kraljeznice minimalno invaziv-
nim procedurama koje su pred nekoli-
ko godina publicirane u Lije¢nickom
vjesniku.

Tematika ove knjige naci ¢e svoju pri-
mjenu prvenstveno u klini¢koj upo-
trebi u operacijskoj dvorani. Knjiga je

primarno namijenjena specijalistima

i specijalizantima iz podru¢ja neuro-
kirurgije, ortopedije, anesteziologije te

fizijatrima ali i svim onim lije¢nicima

koji se u svakodnevnoj praksi susrecu

s bolestima kraljeznice, a koji bi htjeli

zasititi svoj apetit u istraZivanju ne-
preglednih mogu¢nosti u dijagnosti-
ciranju i lijeenju bolesti kraljeznice

upotrebom minimalno invazivnih in-
tervencija. UdZzbenik ¢e takoder biti

od iznimne koristi i studentima koji

sludaju navedenu tematiku na Medi-
cinskom fakultetu Sveucilista u Rijeci

te Sveucilistu Sjever u obliku izborno-
ga kolegija.

Prvi je cilj ovog slikovnog udzbeni-
ka prikazati opis opreme potrebne
za izvodenje minimalno invazivnih
intervencija, kao i osnove funkcioni-
ranja RTG uredaja i zastite od zrace-
nja. Nakon uvodnog dijela, ¢itatelju se
daje sustavan i sveobuhvatan pregled

dijagnostickih minimalno invazivnih
intervencija opisujuci pri tome osnove
anatomije te detaljan nacin tehnike
izvodenja popracen stvarnim RTG
snimkama bolesnika. U sljedecem su
poglavlju na identi¢an nacin obrade-
ne minimalno invazivne terapijske in-
tervencije takoder uz detaljan prikaz
tehnike izvodenja i slikoviti prikaz na
realnim RTG snimkama. Navedena
dva poglavlja ¢ine srz atlasa jer Ce ¢i-
tatelj nakon usvojenih tehnika iz ovih
poglavlja biti u mogu¢nosti sam kre-
nuti u dijagnostiku i lije¢enje bolesni-
ka s tegobama kraljeznice upotrebom
minimalno invazivnih intervencija. U
cetvrtom su poglavlju obradene blo-
kade i neurolize simpatickih ganglija.
Ove procedure nisu usko vezane za
dijagnostiku i lijecenje bolesti kraljez-
nice, ve¢ su rezervirane prvenstveno
za lijecenje bolova uzrokovanih ishe-
mijskom, vegetativnom ili tumorskom
etiologijom, odnosno bolestima tr-
busnih i zdjeli¢nih organa. U petom su
poglavlju obradene blokade, odnosno
neuroliza medurebrenih Zivaca. Na-
vedene procedure ne rade se Cesto, ali
odredenom postotku bolesnika mogu
znacajno unaprijediti kvalitetu Zivota.
Sesto poglavlje obraduje nacela i osno-
ve implantacije epiduralnih elektroda
i elektrostimulatora kraljeznicke moz-
dine. Posljednje je poglavlje zamislje-
no kao sinopsis u obliku algoritama
koji ¢e lije¢nicima pomoc¢i u pristupu
bolesniku s bolnim stanjima vratne i
slabinske kraljeznice.

Udzbenik je svijetlo dana ugledao u iz-
danju Sveucilista Sjever, a pod pokro-
viteljstvom Hrvatskog neurokirurskog
drustva, Hrvatskog vertebroloskog
drustva te Hrvatskog drustva za lije-
¢enje boli Hrvatskog lije¢nickog zbora.
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Dulce cum utili!

Jezicne nedoumice
u poslovnoj
komunikaciji

[4 lzv. prof. dr. sc. TAMARA GAZDIC-ALERIC

UvVOD

Nuzno je da ono $to govorimo i/ili piSemo
oblikujemo tako da primateljima bude ra-
zumljivo i jasno jer ¢emo samo tako biti
sigurni da ¢e primatelji razumjeti i znace-
nje poruke. Da bi poruka bila razumljiva
i jasna, mora biti i pravilna, odnosno u
skladu s jezi¢nom normom. MozZete na-
slutiti da ¢emo u ovom broju Lijecnickih
novina govoriti o odmacima od norme
hrvatskoga standardnog jezika i to u po-
slovnoj komunikaciji.

NEUSKLADENOSTI S ]EZIéNOM
NORMOM U POSLOVNOME PISMU

Svaki tekst nastaje po planu koji zamisli
njegov autor. On odreduje rijeci koje ¢e
u redenici upotrijebiti, njihov redoslijed,
zatim redoslijed re¢enica, njihovu pove-
zanost, istice vazne dijelove u tekstu koje
opisuje uz pomo¢ sporednih dijelova,
oblikuje uvod, razradu i zaklju¢ak. Autor
stvara tekst tako da slijedi pravila vezana
uz oblikovanje odredene vrste teksta, vo-
dedi pritom rac¢una o jezi¢noj pravilnosti.
Nazalost, neuskladenosti s jezi¢nom nor-
mom, nepravilnosti, pogreske ili odstu-
panja od norme nisu rijetkost u pisanoj
poslovnoj komunikaciji.

Na temelju predloska poslovnoga pisma
objasnit ¢emo najces¢a jezi¢na odstupanja,
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pa smo zato oznacili sve nepravilnosti koje
¢emo poslije objasniti.

Postovani predstojnice Mariéu,

Zahvaljujemn Vam na obavijesti koju ste
nam uputili. Izuzetno nam je drago da ste
zainteresirani za nastavak uspjesne zajed-

nicke suradnije.

Obzirom na datum isteka ugovora Zelim
Vam predloziti termin sastanka na kojem
bi dogovorili daljnje uvjete po pitanju su-
radnje, a u cilju poboljsanja poslovanja na
postizanju zajednickih ciljeva.

Za obnovu ugovora potrebni su novi podaci
o rokovima i cijeni usluge. Podatke je po-
trebno dostaviti u roku sedam dana, iz ra-
zloga kako bi ugovor mogao na vrijeme biti
pripremljen i potpisan od strane direktora.

Molim Vas da potvrdite termin sastanka
i da mi se javite ukoliko su Vam potrebne
dodatne informacije.

Sa postovanjem

Ivan Ivi¢, visi asistent u prodaji

Sto je u pismu nepravilno?

U pismu se najve¢im dijelom postuje struk-
tura koju bi trebalo imati poslovno pismo
(oslovljavanje, bitna informacija, objas-

njenje bitne informacije, pouka, zakljucak,
zahvala i pozdrav). Nepravilnosti se javljaju

na sadrZajnoj razini jer je pismo u nekim

dijelovima nejasno. Prva nejasnoca javlja

se u recenici u kojoj se primatelja poziva na

sastanak i od njega trazi da potvrdi termin

sastanka, a da se nigdje u pismu ne navodi

vrijeme u koje se sastanak predlaze. Druga

se nejasnoca javlja u recenici u kojoj se govo-
ri o tome da primatelj pisma treba dostaviti

podatke, a ne navodi se kome ih treba do-
staviti, pa primatelj samo moze pretpostaviti,
npr. da ih treba dostaviti onome koji mu je

pismo poslao.

Nepravilnosti se javljaju i na jezi¢noj razini:

Zahvaljujem - iza oslovljavanja (Postovani
predstojnice Mari¢u) dolazi zarez. Kako za-
rezom nikad ne oznac¢avamo kraj reCenice,
rije¢ iza zareza, osim ako nije vlastito ime,
ne moze u hrvatskome jeziku biti pravilno
napisana velikim pocetnim slovom. Dakle,
rije¢ zahvaljujem trebalo je pravilno napisati
malim poéetnim slovom. Dio kojim se pri-
matelj poslovnoga pisma oslovljava uvijek
se od ostatka recenice odvaja zarezom. U
pismima koja piSemo bliskim osobama os-
lovljavanje je najce$c¢e posebna recenica na
¢ijem se kraju od receni¢nih znakova nalazi
uskli¢nik (!). Uskli¢nikom iskazujemo emo-
cije prema osobi koju oslovljavamo (,,Dragi
prijateljul; Ljubavi moja!...). Poslovno ko-
municiranje nastoji biti konvencionalno,
neemocionalno izato u poslovnim pismima
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oslovljavanje nije posebna recenica. Zato bi
bilo nepravilno: ,,Postovani predstojnice
Mari¢u!; Postovana gospodo predsjedni-
ce!®). Tako nam nacin oslovljavanja osobe
koja nam piSe odmah na pocetku pisma
pokazuje je li rije¢ o privatnom ili poslov-
nom pismu, odnosno pise li nam posiljatelj
privatno ili poslovno.

zajednicke suradnje — u izrazu 'zajednic-
ka suradnja’ obje rije¢i imaju isto znace-
nje pa je taj izraz zapravo pleonazam ili
suvi$no gomilanje rije¢i istoga znacenja.
Naime, znacenje rijeci suradnja jest 'za-
jednicki rad', a glagol suradivati znaci
‘zajednicki raditi'. Pravilno je moglo biti
napisano ili zajednickog rada ili suradnije.
Sli¢no bismo u recenici: ,Na konferen-
ciji za novinare predstavljena je bududa
zajednicka suradnja dviju vodecih klini-
ka.“izraz 'zajednicka suradnja’ zamijenili
izrazom 'suradnja' ili izrazom 'zajednicki
rad' pa bi reéenica pravilno glasila: ,Na
konferenciji za novinare predstavljena je
buduca suradnja (bududi zajednicki rad)
dviju vodecih klinika.”

Obzirom - pravilno je samo s obzirom na,
sli¢no kao $to je pravilno samo na temelju
iu skladu s, a ne temeljem i sukladno

bi dogovorili - nepravilan je oblik aori-
sta glagola biti (kao dijela kondicionala)
koji u navedenoj recenici treba imati oblik
bismo jer autor pisma misli na sebe i pri-
matelja pisma. Trebalo je, dakle, upotri-
jebiti oblik glagola biti u 1. licu mnozine
(bismo). Kondicional glagola dogovoriti
pravilno glasi: ja bih, ti bi, on, ona bi do-
govorio / dogovorila, mi bismo, vi biste, oni,
one bi dogovorili / dogovorile.

po pitanju suradnje — pravilno je o pi-
tanju suradnje ili o suradnji. Tako bi i,
npr. u reenici: ,,Zupanija je po pitanju
brzine rjesavanja predmeta ove godine
bila na predzadnjem mjestu umjesto
izraza 'po pitanju' trebalo upotrijebiti
samo prijedlog po, pa bi recenica pravil-
no trebala glasiti: ,Zupanija je po brzini
rjeSavanja predmeta ove godine bila na
predzadnjem mjestu.”

u roku sedam dana - pravilno je u roku
od sedam dana. Sli¢no nije pravilno ni:

...uroku jedne minute, u roku dvije godine,
nego ... u roku od jedne minute, u roku
od dvije godine

iz razloga - u navedenom pismu je iz ra-
zloga trebalo izostaviti, a u drugom ga je
kontekstu potrebno zamijeniti izrazima
zato $to su ili jer su. Npr. nije pravilno:
»Pitala sam Vas iz razloga jer me to zani-
ma.“ Pravilno je: ,Pitala sam Vas jer me
to zanima“ ili ,,Pitala sam Vas zato §to me
to zanima.“

potpisan od strane direktora - pravilno
je: potpisan od direktora ili u navedenom
pismu: kako bi ga direktor na vrijeme
mogao potpisati. Sli¢no nije pravilno ni:
»Povreda privatnosti od strane medija®
Pravilno je: ,,Povreda privatnosti od me-
dija“ili ,Medijska povreda privatnosti®.

ukoliko - pravilno je ako. Veznik ukoliko
pravilno je upotrijebiti samo ako se u re-
Cenici javlja i veznik utoliko. To znaci da
veznik ukoliko u reCenici, npr.: ,,Ukoliko
odgovoris na sva pitanja, bit ¢e§ primljen®
nije pravilno upotrijebljen, a u reéenici:
»Ukoliko odgovoris na sva pitanja, utoliko
je veca vjerojatnost da ¢e$ biti primljen®
jest pravilno upotrijebljen.
Sa postovanjem - pravilno je s postova-
njem. Prijedlog u obliku sa pravilno je
upotrijebiti samo ispred rijeci koje po-
¢inju suglasnicima s, $, z, Z. U ostalim
slu¢ajevima prijedlog se javlja u obliku s.

Pismo bi, dakle, pravilno trebalo glasiti:

kardiologinji.
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Velika je kao nokat na ruci.

2. U kojoj recenici nema pogreske?

Postovani predstojnice Mari¢u,

zahvaljujem Vam na obavijesti koju ste
nam uputili. Izuzetno nam je drago sto
ste zainteresirani za nastavak uspjesne
suradnje.

S obzirom na datum isteka ugovora Zelim
Vam predloZiti sastanak u srijedu, 27. oZuj-
ka 2023., na kojem bismo dogovorili daljnje
uvjete suradnje, a u cilju poboljsanja po-
slovanja na postizanju zajednickih ciljeva.
Za obnovu ugovora potrebni su novi po-
datci o rokovima i cijeni usluge. Molim Vas
da mi podatke dostavite u roku od sedam
dana, kako bi ugovor mogao na vrijeme
biti pripremljen i kako bi ga direktor mo-
gao potpisati.

Molim Vas da potvrdite termin sastanka
i da mi se javite ako su Vam potrebne do-
datne informacije.

S postovanjem

Ivan Ivi¢, visi asistent u prodaji

Prilikom pisanja potrebno je, dakle, paziti
i na sadrzaj koji namjeravamo priop¢iti,
kako bismo bili sigurni da je primatelj u
poruci razumio isti sadrzaj koji smo htje-
li prenijeti, ali i na jezi¢na pravila kako bi
tekst koji piSemo bio ne samo razumljiv
i jasan nego i pravilan. Komunikacija je,
naime, vrlo slozen proces u kojem zbog
male nepaznje moze do¢i do velikog nes-
porazuma.

1. U kojoj se recenici javlja pogreska?

Plitvicka se jezera nalaze u Lici, izmedu Male Kapele i Pljesivice.

O Anki se tih dana govorilo kao o najvjerojatnijoj interventnoj

Poti¢u se nova razmisljanja o svrhi lije¢enja uzimanjem i
presadivanjem dijelova ljudskoga tijela.

Posao smo obavili mi tri: moj brat, sestra i ja.
Posao smo obavili nas tri: moj brat, sestra i ja.
Posao smo obavili nas troje: moj brat, sestra i ja.

Posao smo obavili mi trojica: moj brat, sestra i ja.

D '7 {d "1 110A0Spo 10,
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ChatGPT

Umjetna inteligencija - izazovi u znanosti i obrazovanju

Luka Ursi¢, '2, Marija Franka Zuljevi¢??
'Katedra za istrazivanje u biomedicini i
zdravstvu, Medicinski fakultet Sveucilista u
Splitu

’Centar za istraZivanje u biomedicini i
zdravstvu, Medicinski fakultet Sveucilista u
Splitu

*Katedra za medicinsku humanistiku,
Medicinski fakultet SveuciliSta u Splitu

Drustvene mrezZe, mediji i akademska za-
jednica posljednjih dana Zustro rasprav-
ljaju o ChatGPTu i njegovom moguéem
utjecaju na razne drustvene sfere. Rije¢
je o umjetnoj inteligenciji (eng. artificial
intelligence, AI) koju je u studenom 2022.
godine organizacija OpenAl otvorila za
javnost [1]. ChatGPT je chatbot - ratu-
nalni program koji oponasa razgovor
sa stvarnom osobom [2], a u srzi je vr-
sta programa koju nazivamo velikim
jezi¢nim modelom (eng. large language
model) [1]. To znadi da samostalno ili
uz ljudski nadzor uci iz velike koli¢ine
tekstualnih podataka na osnovi koje
moze stvarati novi tekst, kategorizirati
ga, ili obradivati na mnoge druge nacine
[1,3,4]. ChatGPT je ,,naucen’ to jest ,tre-
niran“ na golemoj koli¢ini podataka do-
stupnih na internetu (do 2021. godine) i
primjerima ljudskih razgovora. U osno-
vi, njegovi tvorci postavili bi mu zahtjev
te oznacili ocekivan odgovor, iz cega bi
ChatGPT uz nadzor ,ucio® i razvijao
svoje sposobnosti [1] (pravi proces je,
dakako, dosta slozeniji). U javno dostu-
pnoj verziji, na osnovi tekstualnog upita
korisnika, ChatGPT odgovara na pitanja
ili zadatke koje mu korisnik postavi, a
pritom u zahtjevu moze odrediti duljinu
njegovog odgovora (broj recenica, rijeci,
itd.), sloZenost jezika, format odgovora
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i mnoge druge parametre. ChatGPT se
moze koristiti na hrvatskom i engleskom
jeziku (i na veéini svjetskih jezika), a tre-
nutacno je besplatan za koristenje, Sto ce
se mozda zbog velikih troskova za njego-
vo odrzavanje u buduénosti promijeniti

[5].

ChatGPT takoder ima pristup golemoj
koli¢ini znanstvenih istraZivanja, stoga
ne ¢udi njegova brza uporaba u znano-
sti zbog njegovog potencijala u trazenju
i pisanju znanstvenih ¢lanaka [4]. Do 18.
sije¢nja 2023. godine, ve¢ su Cetiri ¢lan-
ka u bazi znanstvenih radova PubMed
navela ChatGPT kao koautora [6]. Jedan
takav ¢lanak [7] ve¢ je je ispravljen te je
ChatGPT uklonjen s popisa autora zbog
novonastale izmjene pravila o autorstvu
izdavaca Elsevier, a tekst kojega je pro-
gram stvorio je preoblikovan kako bi bio
$to manje nalik onome kojeg je napisao
ChatGPT [8]. Znanstvena zajednica osu-
dila je praksu imenovanja takvog Al-a
koautorom [6,9], a medunarodna za-
jednica urednika medicinskih ¢asopisa
(World Association of Medical Editors,
WAME) izdala je smjernice prema koji-
ma ChatGPT i sli¢ni programi ne mogu
biti koautori znanstvenih radova jer ne
mogu dati privolu za predaju zadnje
verzije rada niti odgovarati za njegov
sadrzaj, jer to mogu iskljuc¢ivo samosvje-
sni autori [10]. Izdavaci poput Springer
Naturea [11] te Elseviera [12] i ¢asopisi
poput Sciencea [9] i Journal of Global He-
altha [13] izriito su zabranili navodenje
ChatGPTa kao koautora i obvezali autore
da otvoreno opiSu koristenje takvih ala-
ta pri pisanju ¢lanka [11,13]. Medutim,
znanstvenici i urednici morat ¢e se su-
ociti sa ¢injenicom da ChatGPT samo-
stalno i uvjerljivo piSe ¢lanke — dovoljno

uvjerljivo da zavara (itatelje i programe
za prepoznavanje plagijata [14], unato¢
tome $to Cesto daje netocne izjave i citira
nepostoje¢e znanstvene radove i knjige
[4], na §to upozorava i sam OpenAl [1].

Sli¢ni problemi nastali su i u okviru ob-
razovanja — ChatGPT polozZio je pred-
metne ispite na pravnim i ekonomskim
fakultetima u Sjedinjenim Ameri¢ckim
Drzavama [15] kao i ispit za dobivanje
lije¢nicke licencije [16]. Posebni pro-
blem predstavlja njegova sposobnost
pisanja eseja [17,18] i pruzanje neto¢nih
informacija na opcenita pitanja koja bi
mu studenti mogli postavljat i- primje-
rice, iz polja anatomije [19]. Nastavnici
i stru¢njaci u obrazovanju morat ¢e dva-
put razmisliti je li esej napisao ili odgovor
na ispitna pitanja dao student medicine
ili pak ChatGPT. OpenAl vel je razvio
jedan alat kao odgovor na taj problem
- GPTZero, namijenjen nastavnicima i
ostalim dionicima u obrazovanju. Pro-
gram moze prepoznati plagijat i oznaciti
recenice koje je je generirao Al, a pritom
je besplatan i jednostavan za koristenje
[20]. Upitno je moze li GPTZero prepo-
znati tekstove koji su isprva generirani
ChatGPT-om, nakon ¢ega je njihov izvor
»zakrinkan“ izmjenama teksta koje je do-
voljno spretno napravila ljudska ruka.

Unato¢ mnogim prakti¢nim i eti¢kim
problemima, ChatGPT i sli¢ni veliki
jezi¢ni modeli u buduénosti ¢e se vje-
rojatno aktivno koristiti u znanstvenoj
zajednici [4,21], obrazovanju [17], aliiu
lije¢nickoj praksi — primjerice, u pisanju
sazetaka otpusnih pisama za pacijente
[22]. Njegova $iroka primjena postavila
je u kratkom vremenskom roku mnoge
izazove i novonastala pitanja o tome koji
su stvarni doprinosi stroja, a koji covjeka,
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kao i sloZena pitanja o autorstvu radova
u akademskom svijetu. Bez obzira na
sve navedene probleme, ovakva pojava u
znanstvenom i obrazovnom svijetu pod-
crtava vaznost sustavne edukacije stude-
nata, lije¢nika i znanstvenika o dobrim
etickim praksama, znanstvenoj Cestitosti
i profesionalnom integritetu. Ne sumnja-
mo da je ChatGPT trenuta¢no vrlo zani-
mljiv $iroj javnosti, ali i da mnogi hrvat-
ski lijecnici i znanstvenici nece odoljeti
kratko s njime popricati.
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BAKROZA - Wilsonova bolest

Na ovogodi$njem natjecaju za najbolju novu hrvatsku rije¢
"Dr. Ivan Sreter" nasao se i medicinski pojam bakroza
kao zamjena za bolest nakupljanja bakra u tkivu, odnosno
hepatolentikularnu degeneraciju ili Wilsonovu bolest.
Bazroza je osvojila tre¢u nagradu, a predlozili su je Marko
Bukna i Martina Pehar. Prvu nagradu osvojila je rije¢ —
prestrujnik, kao zamjena za adapter, a drugu nagradu
dobila je rije¢ — Secerice kao zajednicki naziv za Secernu
repu, $ecernu trsku i kukuruz Secerac.

Natje¢aj za najbolju hrvatsku rije¢, odvija se od 1993.
godine u organizaciji ¢asopis Jezik, uz potporu zaklade “Dr.
Ivan Sreter”. Sve¢ana dodjela nagrade odrzana je u Lipiku,
u sklopu obiljezavanja Dana hrvatskoga jezika od 11. do
17. ozujka, u spomen na dane u kojima je 1967. sastavljana
i potpisivana Deklaracija o nazivu i polozaju hrvatskoga
jezika. Uz nov¢anu nagradu dobitnicima se dodjeljuje i
skupltura dr. Ivana Sretera koju je izradio akademski kipar
Tonko Fabris.

Natje¢aj nosi ime po pakrackom lijecniku dr. Ivanu
Sreteru koji je 1987. godine bio osuden na pedeset dana

zatvorske kazne, zato $to je pacijentu u karton pod rubriku
"zanimanje" upisao izraz "umirovljeni ¢asnik JNA" umjesto
izraza "penzionisani oficir JNA” U Domovinskom ratu
1991. godine dr. Ivan Sretar odveden je u logo Bugje
pored Pakraca, a njegovi posmrtni ostatci do danas nisu
pronadeni.

Anna Mrzljak
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FRAN SORIC

(ZEMUN, 14.9.1899. - ZAGREB, 26.12.1937.)

FTIZEOLOG - ZRTVA SVOJE PROFESIJE

[4 Pise: IVICAVUCAK

Dr. Fran Sori¢

Obitelj i Skolovanje

Roden je 14. rujna 1899. u Zemunu, u
kojemu je njegov otac Antun, roden u
Baskoj na Krku, sluzbovao kao drzavni
¢inovnik. U rodnom gradu zavrsio
je Fran osnovnu $kolu i gimnaziju.
Izbijanjem rata u ljeto 1914. preki-
nuto mu je normalno skolovanje. U
gradu na samoj drzavnoj granici sve
javne zgrade od prvoga dana bile su
predane u vojnicke i bolnicke svrhe pa
se nije moglo ni pomisljati na pocetak
nove Skolske godine. U jednom katu
zgrade Kraljevske realne gimnazije i

64 | LIEENIEKE NOVINE | 217 - ozujak 2023.

s njom spojene Trgovacke akademije,
najvece zgrade u gradu i najuocljivijeg

cilja neprijateljskog topnistva s druge

strane rijeke, bili su smjesteni interni-
rani drzavljani Srbije te domaci taoci,
a u drugim je katovima razmjestena

momc¢ad domace 68. pjesacke pukov-
nije austro-ugarske vojske. Bilo je

tesko, i po Zivot opasno, stanovnicima

Zemuna zbog ucestalog granatiranja. I

nodisu bile teske, jer su poslije 21 h svi

morali biti u svojim stanovima, no bez

noc¢nog svjetla. Neprijateljska je vojska

10. rujna 1914. zaposjela Zemun, ali

samo na Cetiri dana, poslije cega je

prisiljena na povlac¢enje. Gimnazij-
sku zgradu vojska je u potpunosti

napustila u svibnju 1916. i tek se

tada moglo zapoceti s popravcima. U
listopadu 1916. zapocela je nastavna

godina 1916./1917. u kojoj je Franjo

Sori¢ zavrsio sedmi razred s izvrsnim

uspjehom, kao i sve prethodne razrede.
Sljedece je godine, 1917./1918., zavrsio

osmi razred kao privatni u¢enik te 28.
lipnja 1918. polozio ispit zrelosti, tako-
der s izvrsnim uspjehom.

Studij je zapoceo ujesen 1918. na
Medicinskom fakultetu (MEF) u
Zagrebu, kamo su se u meduvremenu,
zbog oceve sluzbe, preselili i njegovi
roditelji. Bio je druga generacija upisa-
nih studenata jer je fakultet zapoceo
radom 1917./1918. Primao je 1.000
kruna naukovne potpore iz naklade
puckoskolskih pisanaka. U nastavnoj
godini 1921./1922. proveo je VIIi VIII
semestar na beckom sveucilistu. Po
povratku u Zagreb odslusao je zadnja

dva semestra, polozio sva tri stroga
ispita i promoviran 30. studenoga 1925.
godine. Otac Antun nije vidio sinov-
ljevu diplomu, umro je 19. veljace 1925.
Nakon odsluzenog vojnog roka obavio
je Fran jednogodisnji lije¢nicki staz u
Zagrebu 1926. - 1927. godine.

Klenovnik

Lije¢nicku karijeru zapoceo je 1. sije¢-
nja 1928. u Sanatoriju Okruznog ureda
za osiguranje radnika (OUZOR) u
Klenovniku, otvorenome 29. rujna
1927. Prvi bolesnici primljeni su na
lijecenje 10. listopada 1927. godine.
Radio je u statusu ugovornoga pomo¢-
noga lije¢nika, a nakon specijalistic-
kog ispita iz ftizeologije napredovao
je do prvog asistenta dr. Petru Samar-
ziji, koji je studij medicine zavrsio u
Becu 1924, a prije dolaska za primar-
nog lije¢nika u Klenovniku bavio se
lijecenjem tuberkuloznih bolesnika
u Jjecilistu Brestovac na juznoj strani
Medvednice nad Zagrebom i tamo
postao specijalist. U Klenovniku su, u
tome razdoblju, jo$ radili i pomo¢ni
lije¢nici dr. Emil Leskovi¢ i dr. Zdenko
Weiss koji je vodio suvremeno ureden
biokemijski i bakterioloski labora-
torij. Lje¢iliSte je imalo rendgen-ka-
binet, sobe za inhaliranje, posebne
sobe opremljene kvarc-svjetiljkama
i soluks-svjetiljkama. Jo$ nisu bili
poznati kemoterapeutici uc¢inkoviti
protiv Kochova bacila tuberkuloze pa
su i u Klenovniku u lije¢enju tuberku-
loznih bolesnika, uz obilnu prehranu
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Labor et medicina - reljef Ive Kerdi¢a nad ulazom u Ljeciliste Klenovnik

(4.500 kalorija - 5 obroka dnevno),
dozirano izlaganje suncu u natkrive-
nim lezaonicama i tjelovjezbu na svje-
zem zraku, primjenjivali jednostrani
i obostrani pneumotoraks, eksajreza
ositnog Zzivca (od kraja 1928. godine),
oleotoraks i pneumoliza po Jacoba-
eusu (od 1929. godine), eksajreza sa
skalenotomijom (od 1930.). Za hidro-
terapiju su u Klenovniku raspolagali
tu$evima na paru, kadama za medi-
cinske kupke, parne kupelji i kupke u
toplom zraku, klupama za masazu i
omatanja. Od izvorno planiranih 180
postelja (75 za pacijentice i 105 paci-
jente) kod otvorenja je broj postelja
povecan na 200. Na lije¢enje u Klenov-
nik primani su samo bolesnici u ranim
stadijima tuberkuloze, oni kod kojih se
moglo ocekivati izlije¢enje u predvide-
nih 3 - 6 mjeseci boravka. Bolesnici s
teskim oblicima bolesti, u uznapredo-
valim fazama, nisu primani u lje¢iliste.
Svakog upucenog bolesnika prethodno

je morao pregledati direktor-lije¢nik
u Zagrebu dr. Roko Jokovi¢ i donijeti
odluku o proslijedivanju (ponedjelj-
kom, srijedom, petkom) vlakom do
Zlatar Bistrice (od 1930. do Zaboka)
i dalje do Klenovnika lje¢ilisnim auto-
mobilom. Njega bolesnika u Jjecilistu
bila je povjerena ¢asnim sestrama reda
Sv. Kriza. U godinama Sori¢evog rada
u Klenovniku Jjeciliste su posjetili
direktor Medunarodne organizacije
rada (ILO) Albert Thomas (svibanj
1931.) te kralj Aleksandar Karadorde-
vi¢ (5. lipnja 1931.) i Kraljica Marija
(11. lipnja 1931.). O upisu dr. Sori¢a
u Imenik ¢lanova Lije¢nicke komore
savske banovine javljeno je na sastanku
odbora 13. rujna 1931.

Split

U Klenovniku je dr. Sori¢ radio do 18.
studenoga 1932. Potom se sa supru-
gom Nevenkom rod. Cip¢i¢-Bragadin,

podrijetlom iz Kastel-Novoga s kojom
se vjencao 18. kolovoza 1929. u crkvi
Sv. Marka u Zagrebu, preselio u Split.
Preuzeo je ambulantu za tuberkulozne
splitskoga OUZOR-a koji do njegova
dolaska nije imao posebnog stru¢njaka
za lijeCenje i suzbijanje tuberkuloze.
Od 1. ozujka 1933. radio je dr. Sori¢ i
u svojoj privatnoj ordinaciji za plu¢ne
bolesti. Bio je ¢lan “Slobodne orga-
nizacije lije¢nika Dalmacije” (SOLD)
utemeljene 1907. godine u Splitu. O
pristupu dr. Sori¢a Zboru lijecnika
u Zagrebu javljeno je 28. listopada
1932. Bio je redovni ¢lan Jugoslaven-
skog ftizeoloskog drustva od njegova
utemeljenja 1933. godine.

Cetvrt stoljeca rada (1909. - 1934.)
ljecilista za tuberkulozne bolesnike
“Brestovac’, prvoga ne samo u Hrvat-
skoj, nego i u ovom dijelu svijeta,
obiljezeno je kongresom ftizeologa iz
¢itave drzave. Zapoceo je okupljanjem

>>
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-t Dr. Fran Sori¢

Vijest iz Zagreba da e sinoé premi-
nuo odliéni splitski IiieEniL-speciiafism za
tuberkulozu Dr. Fran Sori¢ primliena je
u nadem gradu v svim krugovima koji su
znali za ovog dobrog lijeénika sa du-
bokom sucuti. Kad je pred desetak dana
odlazio da trazi pomoé¢ od zagrebackih
drugova u Sanatoriju za svoju neprebol-
nu boljeticu vierovali smo da je stisak
njeiove vruée ruke posliednii, ali nam to
ipak nije izgledalo kao neki rastanak.
A evo — konacan je i nadosve bolon i
dirljiv.

U punoj snazi, tek na pragu zrelog
muzevnog doba (rod. 1899 u Zemunu)
sa odliénom spremom u svojoj struci, o-
dmah po dolasku u na¥ grad stekao je
.jedno od prvih mjesta medu splitskim

olegama. Po porijeklu svoje porodice
iz nadih krajeva, ozenjen iz Kastela, po
prirodi otmen, pristupaan i diskretan,
vilo brzo se snaSao u nadoj sredini i za-
dobio neograniéeno povjerenje i ljubav
svojih nevoljnih bolesnika, kao i poito-
vanie svoiih druaova i svaradana. Za-

Sjed
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R assabaling

sudionika na “Brestovcu” 10. svibnja
1934. gdje je medu predavacima bio i
prof. Emile Sergent iz Pariza, nastav-
ljen 11. 1 12. u Ljubljani te 13. svibnja
1934. u lje¢ilidtu Topolsica. Sori¢evo
predavanje “Znacenje frenikoeksajreze
kod procesa u gornjim partijama pluc¢a”
odrzano 11. svibnja 1934. u Ljubljani
tiskano je u “Zdravniskom vestniku”
glasilu drustva slovenskih lije¢nicka
(na hrvatskom jeziku). U svibanjskom
broju “Radnicke zastite” 1934. godine,
posvecenome kongresu, objavljen je
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¢lanak dr. Sori¢a “Uloga ambulanata za
tuberkulozu”. Citav taj broj “Radnicke
zastite”, ukljucujudi i Soricev prilog
pretiskan je i kao zasebna publikacija
“Lecenje i suzbijanje tuberkuloze u
nasem radnickom osiguranju”

Po nalogu Ministarstva socijalne
politike i narodnog zdravlja u Splitu
je u veljaci 1935., kao i u drugim
ve¢im gradovima, odrzana Anketa o
obveznom prijavljivanju bolesnika s
tuberkulozom. Na tom sastanku pred-
stavnika svih drzavnih, zdravstvenih i

In memoriam dr. Franu Sori¢u
(dr. Branko Nizetic¢)

socijalnih ustanova dr. Sori¢ je zastu-
pao OUZOR. Zakljuceno je da jo$
nije vrijeme za obvezno prijavljivanje
oboljelih od tuberkuloze, mjeru koja je
npr. uvedena u New Yorku pocetkom
20. stoljeca. Sudionici su se suglasili
da bi takva odluka narusila povjere-
nje bolesnika i njihovih obitelji prema
lije¢niku i, nazalost, odbila bolesnike
od lije¢nika te donijela vise Stete nego
koristi.

Na skupstini Lije¢ni¢ke komore

Primorske banovine u Splitu 12. sijec-
nja 1936. izabran dr. Sori¢ za ¢lana

Disciplinskog vije¢a komore, a sljedece

godine izabran je za podpredsjednika

toga komorskoga tijela. S obzirom

na uspostavu udruZzenja lijecnika u

Dubrovniku i u Sibeniku, odluéili su

sudionici godi$nje skupstine u Splitu

7.veljace 1937. suziti, nakon 30 godina,
djelovanje “Slobodne organizacije

lije¢nika” na Split i okolicu te djelovati
u dvjema sekcijama stalesko-ekonom-
skoj i stru¢noj. U novoj upravi izabran

je dr. Sori¢ za odbornika (procelnika

staleske sekcije).
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| T UPISUJTE SE U DRUSTVO
ZA SUZBUANJE TUBERKULOZE!

Poziv kojim su novine pridonosile osvjescivanju Splicana o vaznosti borbe protiv tuberkuloze

Od otvorenja ambulante za tuberku-
lozu OUZOR-a u Splitu 1932. godine
promet se svake godine povecavao za
400 do 500 novih posjeta. Tijekom pet
godina rada u ambulanti OUZOR-a
obavio je dr. Sori¢ vise od 30 000
pregleda, oko 20 000 rendgenoloskih
prosvjetljivanja, a napravio 2 000 rend-
genskih snimaka. Dok je 1932. medu
posjetiteljima njegove ambulante bilo
10 % s aktivnom tuberkulozom, broj
je neprestano padao pa je 1936. izno-
sio 7 %. Smrtnost od tuberkuloze koja
je 1935. iznosila 45 % spala je u 1936.
na 35 %. U petogodi$njem razdoblju
otkrio je 500 bolesnika s otvorenom
tuberkulozom, a njih preko stotinu
uspjes$no je “negativizirano® (izgu-
bilo je bacile u iskasljaju) te postalo
sposobno za rad i privredivanje.

Bolest i smrt

Clanovi Bolesni¢ko-potporne blagajne
Drustva gradskih sluzbenika u Splitu
obavijesteni su 18. studenoga 1937. o
postignutim pogodnim cijenama za
njihovo lijecenje i lije¢nicima kojima
se mogu obratiti za pomo¢ ,bilo u
ordinaciji ili u stanu® U popisu lije¢-
nika ,za interne bolesti“ bio je i dr.
Sori¢ uz napomenu ,,kod dr. Soric¢a
morat ¢e se ustanoviti posebni cjenik
za pregled pluca rendgenom”. No, u tim
danima dr. Sori¢ nije bio u Splitu. Zbog
znakova koji su upucivali na leukemiju
otputovao pocetkom mjeseca stude-
noga u Zagreb. Smrtonosna bolest
povezana je s brojnim satima prove-
denim u prostorijama za rendgen tije-

kom gotovo punih deset godina rada
u Klenovniku i u Splitu. Nakon dese-
tak dana u Sanatoriju “Merkur” umro
je 26. prosinca 1937. s tek navrsenih
38 godina. Pokopan je u obiteljskoj
grobnici na groblju “Mirogoj”, pokraj
svoga oca. Na preranu smrt kolege
osvrnuo se dr. Branko Nizeti¢ u split-
skom "Novom dobu’, a osmrtnice su
objavili Lije¢ni¢ka komora, Slobodna
organizacija lije¢nika i Okruzni ured
za osiguranje lije¢nika u Splitu. Na
komemorativnoj sjednici lije¢nika
i namjestenika OUZOR-a u Splitu 4.
sijecnja 1938. govorio je glavni lije¢nik
ureda dr. Mate Iveta. Smrt dr. Sorica
komemorirana je 13. sije¢nja 1938.
na izvanrednoj mjese¢noj skupstini

(N,

| Dv. Fran Somc-_.-; ,,

specijalisla xa bolesﬁ pluéa

]ucer u 18.30 u Zagrebu premmuo

_ Svojim je 1zgledmm radom zaduz1o l1]e—:-. j
cmckl stalez, pak ce mu spomen ‘ostati- tralan

Zbora lijecnika u Zagrebu. Predsjed-
nik “Slobodne organizacije lije¢nika” u
Splitu dr. Miho Culi¢ komemorirao je
28. sijecnja 1938. uspomenu na pokoj-
nog Sorica “jednog od najmarljvijih
radnika u organizaciji i ¢lana Uprav-
nog odbora”. Smrt dr. Sorica, zrtve
izlaganja zracenju pri dijaskopiranju
i snimanju rendgenom, komemori-
rali su i kolege ¢lanovi ,,Dubrovackog
lije¢nickog udruzenja“ (DULIUD) na
sjednici 17. sije¢nja 1938. Nekrologe
su mu napisali dr. Jure Lukinovi¢ u
»Lije¢nickom vjesniku®i dr. Mate Iveta
u ,,Radnickoj zastiti®

Iza dr. Frana Sorica ostali su supruga i
dva sina, Branko (Split, 1933. - Zagreb,
2022.) koji je studij medicine zavrsio
1962. u Zagrebu i Mladen (Split, 1936.)
koji je postao inzenjer elektroteh-
nike. Teska situacija u kojoj se nasla
njegova supruga s djecom unekoliko
je bila olaksana priznanjem SUZOR-a
pri odredivanju mirovine da je
uzrok smrti bila profesionalna bolest.
Nevenka Sori¢ je nadzivjela supruga
gotovo 45 godina. Umrla je 28. srpnja
1982. u dobi od 80 godina.

RV 1
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DEZINFEKCIJA RODNICE
KLORIRANJEM U 21. STOLJECU

KLORNI

PRIPRAVCI

U OPSTETRICI]JI

[4, DUBRAVKO HABEK

Gospodin profesor Ignaz Philip Se-
mellweis smatrao je i dokazao da je uzrok
puerperijske sepse ,,u putridnom kada-
verskom materijalu“ u jo§ nenadmasnoj
mijazmickoj Hipokratovoj visestoljetnoj
teoriji, uvevsi obvezatno pranje ruku, in-
strumenata i dodirnih predmeta klornim
vapnom u porodnickoj beckoj klinici
gdje je radio, te je tim postupkom sma-
njio smrtnost rodilja i babinja¢a s 19 na
3 %. Potom je svoja kapitalna zapaZzanja
napisao u djelu Die Atiologie, der Begriff
und die Prophylaxis des Kindbettfiebers,
1864. godine u kojemu razmatra prijenos
zaraze u prijeantiseptickoj eri bez gume-
nih rukavica i dezinfekcije.

Klor je kao halogen iznimno agresivan
mikrobicid i stoga je omiljen i mo¢an
preparat s kori$tenjem u javnom zdrav-
stvu i zdravstvenoj ekologiji. Klorni de-
zinficijensi su posluzili kao organski ili
anorganski dezinficijensi, a kroz povijest
su se razvijali od kloramina i kalcijskog
hipoklorita do klorheksidina, pa se tako
klorno vapno ve¢ vise od stoljeéa koristi
kao dezinficijens zidova $tala, nuznika,
gnojista... Potom se poceo proizvoditi
klorheksidin koji je klorofenikolski pre-
parat, agresivan kemijski dezinficijens,
iznimno modan baktericid, virucid i fun-
gicid u uporabi u humanoj medicini kao
0,01 - 5 %-tna otopina, rasprsivac ili kre-
ma, ponajve¢ma za dezinfekciju operacij-
skog polja i ruku kirurskih timova, te tre-
tmane inficiranih rana (klorni preparati
ne djeluju mikrobicidno na uzro¢nika
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tuberkuloze). Tako su navedena ,,klorna
jedinjenja“ u prijeantiseptickoj i prijean-
tibiotskoj eri bila spasonosna u razvoju
kirurskih struka i porodnistva sa znacaj-
nim smanjenjem smrtnosti. 150 godina
poslije neke su farmaceutske industrije
preuzele klornu recepturu klorheksi-
dina i poc¢inju proizvoditi klorheksidin
glukonat kao opstetri¢ku kremu s naka-
nom uporabe u ginekologiji i opstetriciji
kod ginekoloskih i opstetrickih pregleda
i nekih postupaka, no na nekim magi-
stralnim proizvodima cak i ne pise kon-
centracija klorheksidina za opstetricku
uporabu....

Potom je ranih devedesetih godina netko
i nekada, ne preko stru¢nih drustava i
smjernica kojih bi se trebali drzati, ma
kakve god postojale ili ne postojale, u
neka rodilista i bolnickim ljekarnama
komercijalnim zastupni¢kim putevima
predstavio i uveo klorni dezinficijens, pa
su se tako i u nasoj drzavi skraja prosloga
stolje¢a pocele koristiti neke preskripci-
je oficijelnih tvrtki ili pak magistralnih
pripravaka po raznim recepturama za
preglede zdravih i bolesnih, inficiranih
Zena... Sve istim postupkom: zdravi i
bolesni. Onda su se pojavila neka izvje-
$¢a koja su ukazala na postojanje manjeg
broja infekcija kod carskog reza intra-
partalnim koriStenjem klorheksidina
prilikom pregleda, no ta istrazivanja va-
lja dobro prouciti i is¢itati zbog brojnih
metodic¢kih nerazumnosti.

U nekim zemljama postoji pod raznim
nazivima 1 %-tna krema klorheksidina
predstavljena kao antiseptik, dezinfici-
jensilubrikant, no u zemljama zapadno-
ga svijetaiu zemljama u razvoju, dapace,

ne koristi se u primarnim niti u respekta-
bilnim rodilistima s premisom zasto ko-
ristiti antiseptik i dezinficijens u normal-
nom zdravom organizmu?! Tako je jo$
1999. godine jedna sveu¢ili$na klinika u
susjednoj drzavi pismeno zabranila upo-
rabu klorheksidinske kreme u porodaju,
upravo zbog spoznaja mikrobioma, dakle
prije 23 godine! Tako su ipak brojna ro-
dilista sama izbacila nametnuti proizvod
koji nema medicinsko-eticku osnovu ne-
¢injenja dobroga, ve¢ naprotiv, ¢injenja
lo$ega i nepopravljivoga.

> Kolonizacija djeteta i vaginalna
mikrobiota

Mikrobioti¢ka filozofija svih organskih
sustava znanstveno je dokazana posljed-
njih desetlje¢a kao nenadmasna imuno-
sna barijera i o¢uvanje kratkoro¢nog i
dugoro¢nog zdravlja. Bezbrojna izvjeséa
suvremene perinatalne medicine ukazala
suna znacajno vecu pojavnost kroni¢nih
nezaraznih bolesti brojnih organskih su-
stava u djece rodene elektivnim carskim
rezom, koja se nisu kolonizirala i pros-
la fiziologiju bioloski zadanog poroda-
ja (kroni¢ne nezarazne crijevne bolesti,
sindrom polupropusnih crijeva, bron-
hopulmonalni opstrukcijski sindrom, di-
jabetes itd.). Upravo je zbog navedenoga
pozeljnost o¢uvanja rodnicke mikrobiote
iintrapartalne kolonizacije djeteta nuzna
u primordijalnoj prevenciji navedenih
kroni¢nih bolesti na koje opstetricari
izravno utjecu svojim radom i ne posto-
je suprotna znanstvena izvje$¢a. Tako su
istovremeno paralelno brojne farmace-
utske kuce pocele s proizvodnjom probi-
otika u raznim oblicima te mukoprotek-
tivnih hidrofilnih ili uljnih preparata u
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TiREL i

Prof. Ignatz Phillip Semmelweiss

smislu o¢uvanja rodnickog mikrobiota
i koje, sre¢com, danas koristi ve¢ina po-
rodnicara. No, i dalje se vidaju sporadi¢ni
udinci samosvojne, ,,non evidence-based
medicine“ postulata, pa tako navodim je-
dan od, na srecu, rijetkih primjera:

®

»- Gospodo, stavljajte malo Geonistina
ili Canestena® 7 dana prije poroda, da se
procisti rodnica... - rece lijecnica zdravoj
trudnici.

- Ali doktorice, pa ja nemam nikakvu upa-
lu, zar ne? Svi su brisevi sterilni, pa radili
ste ih pet puta u trudnoli. Pa kako (e se
beba kolonizirati? - racionalno e zdrava
trudnica.

- Sa c¢ime bi se trebala kolonizirati, pa ni
jedna rodnica nije sterilna. To su gluposti,
pa hoéete roditi dijete sa sepsom, pa da ja
budem kriva? - odgovori lije¢nica.

- Pa zar ni ne treba biti nesterilna, svojom
florom, pa ja sam molekularni biolog, dok-
torice, pa citam... I necu stavljati antibi-
otike i antimikotike u rodnicu jer nemam
genitalnu upalu, nego éu uzimati probioti-
ke. Zahvaljujem na vasoj preporuci®.

- Ja sam vam pustila recept, pa kako hocete
- zakljuci lije¢nica...

U jednoj kongresnoj korespondenciji
znacajno vedi broj rodilista u Hrvatskoj i
susjednoj Bosni i Hercegovini ne koristi
klorheksidin niti nikakvu dezinfekcijsku
opstetricku kremu prilikom pregleda ili
nekih postupaka; koriste sterilna para-
finska ili druga komercijalna neutralna
ulja namijenjena porodaju, pa razne ko-
mercijalne hidrofilne gelove koje rodilje
donose same, ili pak, ni$ta. Dosta manjih
hrvatskih rodili$ta rabi neutralne hidro-
filne gelove desetlje¢ima i nikada nisu
koristili klorne pripravke. Egzemplar je
jedno rodiliste koje koristi antimikoticku

»bijelu® kremu antimikotika klotrimazo-
la za preglede s izgovorom da ,,ne bude
suho prilikom pregleda® pa je tako rabe
godinama...

Klinicki u¢inak ucestalih pregleda klor-
nim preparatima zdravih trudnica i rodi-
lja kojima smo bili svjedoci bio je: pecenje
tijekom i nakon pregleda, isusena sluzni-
ca, znacajnije ¢e§ée razdori sluznice i me-
dice, a najvazniji jest jatrogeno unisten
rodnicki ekosustav takvim postupkom!

No, kako i zasto u otorinolaringologiji
nema klorheksidina za rutinski pregled,
u stomatologiji, kirurgiji, urologiji, der-
matovenerologiji, ili pak prilikom digito-
rektalnih pregleda? Pa svagdje se koriste
samo sterilni instrumenti i sterilne gume-
ne rukavice, te u proktologiji neutralne
masti, a prilikom uroloskih pregleda ne
maze se zdravo spolovilo klorheksidin-
skom kremom... Ako se povla¢imo na
teoriju nevidljivih mijazmatickih spolno
prenosivih bolesti uz sterilne rukavice,
onda bi pojedinci trebali proditati povije-
sno-medicinske zapise i dana$nje dokaze
medicine. Cemu onda na sterilne gume-
ne rukavice jo$ stavljati antisepticku kre-
mu? I Lister i Semmelweiss, pa Pasteur i
Koch bi se kao revolucionari svojega doba
javno suprotstavljali unistavanju normal-

noga na ra¢un nenormalnoga. No, ¢ini
se da opsesija ,sterilne rodnice® nece u
nekim teorijama i praksama izaci tako
brzo: trazenje bakterija u zdravoj popula-
ciji, bjesomuc¢no ponavljanje cervikalnih
obrisaka i urinokultura u niskorizi¢ne
zdrave populacije, ,lijeCenje“ nalaza
laktobacila u Papa testu, saprofita u uri-
nokulturi pa ¢ak i bakterija koje su u do
80 % slucajeva asimptomatski nusnalaz
vidamo u ,,Povijestima bolesti“ zdravih
trudnica. Evidentno je da evidence based
medicine tumacenja nema. ..

Uvijek su nam govorili da kasnimo 20
godina za zapadom, a sada i za istokom:
2023. godina je krenula, neki su ve¢ zaka-
snili. Sre¢om, ve¢ina rodilista u Hrvatskoj
ne rabi nikakva klorna ili jodna ,,jedinje-
nja“s u¢inkom spaljene zemlje, medutim,
neke bi se edukacijske ustanove trebale
potruditi da budu edukacijske a ne for-
tifikacijski objekti antimedicine i lose
klini¢ke prakse, protiv znanosti i struke,
anajatrogenu $tetu novorodenih i rodilja.

Ucestalom lokalnom ili peroralnom
antibiozom te udestalim opstetri¢kim
pregledima s klornim ili drugim dezin-
ficijensima u zdravih trudnica i rodilja,
bez o¢uvanja rodnicke eubioze onemo-
gucujemo i uni$tavamo primordijalnu
prevenciju, peripartalno programiranje.
Mukozna barijera i fizioloska filozofi-
ja rodnic¢kog biofilma stoga ne postoji:
nema kolonizacije fetusa, nema protek-
tivnog biofilma, samo razderane i isuene
sluznice. Tako je temeljna fiziologija rod-
nickog, prirodnog i fizioloskog porodaja
i primordijalna prevencija kratkoro¢nog
perinatalnog i dugoro¢nog pobola izgu-
bila smisao uporabom klornih preparata.
Zasigurno ,klorna jedinjenja“ nisu pro-
tektivna niti suplementi u o¢uvanju rod-
ni¢kog mikrobioma u zdravih trudnica
i rodilja bez znakova akutne genitalne
perinatalne infekcije. Lokalno rodnic¢ko
kloriranje zdravih trudnica znanstveno
je neprihvatljiv i §tetan postupak, a me-
dicina je jo$ uvijek znanost... Sramotno
je ¢initi nerazumno zlo. ..

dhabek@unicath.hr

217 - ozujak 2023. | LIJEENIEKE NOVINE | 69



PREMA IZBORU GLAVNE UREDNICE

DAN
ZENA

\

Borba za
ravnopravnost Zena
koja se ne smije
svesti na samo
jedan dan u godini

Pise: ALICE JURAK

"Ravnopravnost spolova je sve dalja.
Uz sadasnji ritam, UN WOMEN
(tijelo UN-a koje radi na osnazivanju
zena diljem svijeta) smatra da Ce se ta
ravnopravnost ostvariti za 300 godina",
istaknuo je glavni tajnik Ujedinjenih
naroda Antonio Guterres u govoru
prigodom pocetka dvotjedne rasprave
u New Yorku koju organizira Povje-
renstvo za polozaj zena (CSW) dva
dana prije Medunarodnog dana Zena
8. ozujka. Dana kada odajemo pocast
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svim zenama i njihovim postignu¢ima
diljem svijeta.

Da bismo shvatili kakva je vaznost
ovog dana potrebno je vratiti se u pros-
lost. To¢nije u 1857. godinu kada su 8.
ozujka radnice u tvornici tekstila u New
Yorku krenule u $trajk trazeci bolje
uvjete rada za zene. lako ih je policija
brutalno rastjerala, dva mjeseca poslije
osnovale su svoj sindikat. Bio je to zace-
tak protesta Zena od kojih je najpozna-
tiji bio onaj iz 1908. godine kada je 15
tisu¢a Zena marsiralo New Yorkom
traze¢i krace radno vrijeme, bolju
placu i pravo glasanja na izborima.
Ve¢ godinu poslije, americka Socijali-

sticka partija proglasila je prvi Nacio-
nalni dan Zena, a strastvena zastupnica
zenskih prava, Clara Zetkin, zalagala
se za to da Dan Zena bude proglasen
medunarodnim praznikom. Meduna-
rodni dan Zena poceo se obiljezavati ve¢
1911. godine, i to u Austriji, Danskoj,
Svicarskoj i Njemackoj, no ne 8., veé
19. ozujka. Datum obiljezavanja promi-
jenjen je tek 1917. godine kada su, za
vrijeme Prvog svjetskog rata, Zene
diljem Rusije pokrenule mars i trazile
'kruh i mir' kao odgovor na dva milijuna
stradalih ruskih vojnika u Prvom svjet-
skom ratu. Mars se odrzao 8. oZujka i
tako je to postao datum kada se obilje-



7ava Medunarodni dan Zena. Opca
skupstina Ujedinjenih naroda pozvala
je 1977. drzave clanice da taj dan
proglase sluzbenim UN-ovim prazni-
kom za Zenska prava i svjetski mir. Tog
dana diljem svijeta slavimo Zenska
prava i slobode, prisje¢amo se brojnih
povijesnih uspjeha Zena u svim sferama
Zivota, no sve s posebnim naglaskom
na ogroman nesrazmjer izmedu ideje
o ravnopravnosti Zena i stvarne spolne
nejednakosti.

O tome znadci li im §to Dan Zena,
kakve imaju asocijacije na njegov
spomen i kako vide danasnju situaciju
s ravnopravnos¢u zena u hrvatskom
drustvu, ali i lije¢ni$tvu, razgovarali

smo s nekoliko lije¢nica i lije¢nika.

Teodora Vrdoljak, dr. med., specijali-
stica radiologije u Zagrebu, kaze kako
s godinama i Zivotnim iskustvom vise
razmislja o poloZaju zena u drustvu i
smatra da je lijepo obiljeziti taj dan koji
u konac¢nici predstavlja Zensku borbu
za emancipaciju i jednakost.

“Zasto ga onda ne obiljeziti, makar da
na taj na¢in odamo pocast hrabrim
Zenama iz ne tako davne povijesti koje
su postavile temelje u postizanju drus-
tvene, socijalne, politicke i ekonomske
ravnopravnosti. Naravno da je svaki
dan u Zivotu jednako bitan, i svaki je

dan i dan Zena i muskaraca, ali dobro
je da postoji jedan dan kada se moze
posebno upozoriti na potrebe za
postizanjem odredene ravnopravnosti
u dru$tvu. Zao mi je samo kad neke
manifestacije, na neki nacin zlorabe
obiljezavanje tog dana za promicanje
iskrivljenih vrijednosti.

Prva asocijacija na 8. ozujka mi je
mozda sloboda, jednakost i ravnoprav-
nost. Vrlo je znacajno §to smo dobile
pravo glasa, pravo na obrazovanje,
pravo na obnasanje svih funkcija u
drustvu te sva temeljna prava osigu-
rana zakonom. Naravno da tu ima jos
puno posla jer su sva ta postignuca
ipak donekle ograni¢ena. No na tom
putu prema ravnopravnosti smo nesto
i izgubile, uz svoje temeljne uloge u
drustvu dobile smo jo$ jako puno novih
obveza, a nekad mi se ¢ini da smo u
svemu tome Zrtvovale jedan dio svoje
zenstvenosti. Ne manje bitna asocijacija
je i ugodno druzenje s prijateljicama i
zdravica ljepsem spolu”, kaze dr. Vrdo-
ljak. Na pitanje je li zadovoljna svojim
poloZajem u drustvu istice da je, no iza
tog zadovoljstva, kaze, stoji borba i s
drustvom i sa samom sobom. Dug je
to proces, nastavlja, $kolovanja, rada
na sebi, upoznavanja svojih vrijednosti,
svojih ogranicenja, svojih Zelja i upor-
nosti. Nekada je tesko izbalansirati sve
obveze dana$njeg kapitalistickog drus-
tva, preuzimanja obveza za sve i one
temeljne drustvene uloge Zene, koja
nam je dana, i koja nas i ¢ini posebnima.

“Uspjelo se to nekako kroz povijest iskle-
sati da Zene budu nerijetko jednako
‘dobre’ i cijenjene kao i muskarci, kako
u mojoj struci tako i u nekim drugima.
No, potpuna ravnopravnost je znatno
slozenija tema. Stvoreni smo za razli-
¢ite uloge, postujem muske predispo-
zicije za pojedine poslove, no smeta me
§to su i dalje Zene u mnogim drustve-
nim segmentima manje vrednovane.

Sto bi trebalo poboljsati? Sto je bitno
danas, a to smo naucile na ranijim
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primjerima, NE SUTJETL Ne bojati
se biti svoje, ambiciozne, odlu¢ne,
glasne, neovisne i slobodne. Preu-
smjeriti medijske interese s vanjstine
na onu unutarnju vrijednost, snagu i
upornost u ostvarenju. Mnoge djevojke
su pod velikim pritiskom medija, svi
smo mi samo ljudi, i bojim se da ¢e na
tom putu Cesto ‘iskrivljenih’ vrijedno-
sti izgubiti onu svoju istinsku ulogu.
Zivimo u ‘teskim’ vremenima, ali treba
zaista vrednovati posebnu ulogu Zene,
radanje zivota i zastitu istoga. Poticati
majcinstvo i omoguciti Zenama da
budu dulje u obiteljskom okruzenju, a
da pritom ne ostanu bez radnog mjesta
ili budu niZe rangirane.

Omoguciti Zenama u pojedinim sekto-
rima (gdje je to moguce) dostojanstven
odmor nedjeljom, ipak, Zena najcesce
okuplja obitelj. Omoguciti bolje pozi-

cije u drustvu i politici, vjerujem da,
kad bi Zene imale vise globalnog poli-
tickog utjecaja, bilo bi manje agresije i
ratova. A bilo bi lijepo i kad bi uspjele
probuditi malo vise Zenske solidarno-
sti, kako ne bi bile jedna drugoj kamen
spoticanja?, zaklju¢uje dr. Vrdoljak.

Zamjenica predsjednika Hrvatske lijec-
ni¢ke komore Vikica Krolo, dr. med.,
iz obiteljske medicine u Splitu, zapitala
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je sjeca li se jo$ tko $to to znaci Dan
zena ili je to dio nase ,mra¢ne“ proslo-
sti iz doba socijalizma koji nastojimo
potisnuti i zaboraviti.

“Zasto smo prestali slaviti Dan Zena od

kada smo dobili svoju drzavu Hrvat-
sku 1991. godine? Treba li ukinuti
poseban dan kojim se sje¢amo Zena
koje su teskom mukom izborile pravo
glasa, dan kojim se slave ekonom-
ska, politi¢ka i drustvena dostignuca
pripadnica Zenskog spola, dan kojim
se slavi borba Zena za jednakost, pravo
glasa i emancipaciju? Mogu li Maj¢in
dan (znate li kada je to? 14. svibnja,
praznik u ¢ast majki i majcinstva) ili
Valentinovo 14. velja¢e (Dan zaljublje-
nih) kao novi praznici, zamijeniti Dan
zena? Smatram da ne mogu. Dobili
smo nove praznike u Republici Hrvat-
skoj zbog kojih ne radimo (super), ali
za koje veliki dio nasih gradana niti ne
zna §to slavimo. Neki ,,stari“ praznici
su ostali (kao Praznik rada ili Nova
godina). Jeli praznik Dana Zena koji se
slavi/slavio 8. ozujka izgubio u danas-
nje vrijeme smisao? Smatram da nije.,
kaze dr. Krolo.

Dan Zena je, kaze, medunarodni dan
slavljenja i podsje¢anja na vaznost zena
u drustvu koji bi i dalje trebao podsje-
¢ati da Zene i u dana$njem svijetu
trpe diskriminaciju i nemaju jednaka
prava kao muskarci. I ne radi se samo
0 ,,zaostalim“ dijelovima svijeta, gdje
je o¢ita diskriminacija prema Zenama
(gdje nemaju pravo glasa, $kolovanja,
slobodnog odijevanja i sli¢no), ve¢ se
diskriminacija osje¢a iu ve¢ini moder-
nog svijeta.

Dr. Krolo naglasava kako njoj osobno
taj dan znaci puno. Znacdi joj sje¢anje
na po$tovanje na njenu majku, prijate-
ljice, kolegice, kéeri, koje tog dana treba
podsijetiti koliko su joj vazne i koliko
ih voli i treba. Asocira je na bukete
cvijeca, nastavlja, na ¢okoladu, odla-
zak na ruckove s njoj dragim Zenama.

“I nedostaje mi onaj poseban osjecaj
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koje smo mi zene imale taj dan. Da smo
posebne, voljene, potrebne. Naravno,
ne samo taj dan, ali posebno taj dan.
Smatram da u danasnjoj demokratskoj
drzavi Hrvatskoj ima itekako razloga
podsjecati sve ljude, bilo Zenskog ili
muskog spola, na vaznost zena u drus
tvu. I uditi svojim primjerom mlade

generacije da su Zene vazan dio drus-
tva. Nominalno Zene u Hrvatskoj imaju
jednaka prava kao muskarci. Ali, je li
i u praksi stvarno tako? Je li u najem
zdravstvu tako? Imamo li iste uvjete pri
zapoSljavanju ili dobivanju specijaliza-
cija? Ili se Cesto postavlja pitanje hocete
li/kada ¢ete i¢i na porodiljni? Paikada
imate malu djecu, hocete li ¢esto i¢i na
bolovanje? Zrtvuju li Zene svoj privatni
zivot zbog posla? Imaju li Zene lije¢nice,
kojih je u zdravstvenom sustavu 64 %, u
jednakom postotku vodece upravljacke
pozicije u zdravstvu?

Na ovo pitanje svi znaju odgovor. Zene
lije¢nice su manje od 10 % u uprav-
ljackim pozicijama u zdravstvu. I
$to je razina upravljanja visa, to ih je
manje. Koliko imamo Zena ravnate-
ljica bolnica ili domova zdravlja, Zupa-
nijskih javnih zavoda? Koliko smo do
sada imali Zena koje su bile ministrice
zdravstva? Jednu od 112 I jedinu koja
je dala ostavku nakon afere u zdravstvu.
A kako je biti Zena na visokim rukovo-
de¢im mjestima u zdravstvu i koliko su
se morale viSe truditi od svojih muskih
kolega da bi uspjele, §to su sve Zrtvovale,
to samo one znaju. Sve mi Zene znamo
kako je tesko u isto vrijeme biti majka,
supruga i ,uspjesna“ poslovna Zena.
Uglavnom, smatram da se i u danas-
nje vrijeme u Hrvatskoj, Zene moraju
puno vise truditi da uspiju u poslov-
nom pogledu od svojih muskih kolega.
I zato izrazavam poStovanje svim
zenama koje su majke i obiteljske Zene,
koje su posvec¢ene svom poslu dokto-
rice i svojim pacijentima. Zelim nam da
se medusobno postujemo i pomazemo
jer puno toga ovisi 0 nama samima. Ne
smijemo odustajati. Nitko nam nece

=
L! )

nista dati $to same ne uspijemo izboriti.
Zelim vam sretan Dan Zena, 8. mart, i
da mu vratimo onaj sjaj i onu vrijed-
nost koju je imao prijasnjih godina. Jer
smo taj praznik zasluzile i izborile se
zanjega!”, porucila je dr. Krolo. Na dan
Zena, $to je starija, drukéije gleda i dr.
Iva Petricusi¢, specijalizantica obitelj-
ske medicine iz Vinkovaca.

Kao tinejdzerici joj je, kaze, bilo zani-
mljivo gledati kako bas na taj odredeni
dan Zene djeluju sretnije i ponosnije. S
vremenom je i sama pocela dobivati
cvijece i Cestitke, no cesto pracene rije-
¢ima ,da ne bude da ne mislimo na
vas Zene“. Sve s dobrim namjerama,
naravno.

“Ne mogu se oteti dojmu da mi Zene
jedna drugoj iskrenije ¢estitamo Dan
zena nego $to nam to pozele nasi
partneri, muZevi, sinovi i muske kolege.
I same smo svjesne koliko se moramo
dokazivati u privatnom i poslovnom
Zivotu. lako smo nominalno na papiru
jednake muskarcima, znamo da takve
situacije bas$ i nisu toliko ¢este. Medi-
cinska struka jo§$ uvijek nije shvacena
kao dominantno Zenska, iako je uvjer-
ljivo vi$e Zena u istoj nego muskaraca.
Zaboravljamo da medicinsku struku
ne ¢ine samo lije¢nice, ve¢ i medicin-
ske sestre, fizioterapeutkinje, farma-



ceutkinje, logopetkinje, psihologinje,
administratorice i mnoge druge Zene.
Postoji li kolegica lije¢nica koju paci-
jent nije oslovio sa “sestro” iako mu se
ona predstavila kao lije¢nica? Zasto se
preporuke i savjeti lije¢nica ne shvacaju
onako ozbiljno kao one izale iz usta
muskih kolega? Cija je zadaca osvijestiti
ulogu Zene kao ravnopravne u drus-
tvu, odnosno kao lidera u privatnom
i poslovnom svijetu? Moje misljenje je
da taj zadatak na sebe trebaju preuzeti
upravo muskarci! Ve¢ samim prihva-
¢anjem osnova mogu puno uciniti za
ulogu Zene u modernom drustvu. Npr.
podupiranjem situacija u kojima je
Zena uspjesnija, promoviranjem Zene
i uloge Zene u drustvu, shva¢anjem da
zZena Zeni nije vuk, da Zena nije seksu-
alni objekt kojemu svatko svasta moze
dobacivati te osvjes¢ivanjem da lijepa
Zena moze biti i pametna i sl. Morali
bismo reagirati kada se bez zadrske u
javnosti vrijeda Zene - komentarima,
ponasanjem i pozivanjem drugih na
isto”, isti¢e dr. Petri¢usi¢ dodajuci kako
se zapravo trebamo pitati na koji na¢in
ojacati ulogu Zene kao ravnopravne
nositeljice drustva, a ne je predstavljati
poput lika koji ima ,,sporednu ulogu u
drustvu, ali ,,glavnu® u radanju i brizi o
djeci. Jednako tako, kaze, trebali bismo
se zapitati koji su nam kriteriji vazni za
procjenu kandidata prilikom razgovora
za posao (i/ili specijalizacije). Smijemo
li dopustiti da kolegice lije¢nice jedine
budu upitane o planovima za obitel;j i
djecu u takvim situacijama, ili moramo
razmisljati da odgoj djeteta u veéini
slu¢ajeva uklju¢uje i muskog partnera?
Na koji nacin se odnosimo prema kole-
gicama koje su izostale s posla jer im
je dijete bolesno, jer su trudne, jer su
na porodiljnom dopustu, jer imaju
menstruaciju i sli¢no? Zasto kao drus-
tvo dozvoljavamo da se o nasilju nad
Zenama govori samo kada zbog fizi¢-
kog nasilja Zena pogine, ako znamo da
postoji viSe oblika nasilja?

“U nadi da ¢emo nase kéeri, neéaki-

nje, unuke i prijateljice ohrabrivati
u ostvarivanju zeljenih misljenja i
stavova, a ne pozivati na iscrpnu borbu
za ravnopravnost spolova u stvarnom

svijetu, odnosno da ¢emo nase sinove,
necake, unuke i prijatelje poduciti da na
svaku zenu gledaju kao na ravnopravnu
partnericu umjesto kao na konkuren-
ciju — Zelim svima sretan Dan Zena!”,
porucila je dr. Petricusic.

A $to o Danu Zena kazu muskarci i
kako gledaju na danasnju ulogu Zene?
Sebastijan Spaji¢, dr. med., specijali-
zant onkologije u Osijeku, Dan zena
smatra danom kada se obiljezava i
odaje priznanje Zenama za sve njihove
doprinose u drustvu i vaznu ulogu Zena
u funkcioniranju drustva, ali i podsjeca
da prava Zena treba poboljsati i da se
borba za zenska prava treba nasta-
viti. Prva asocijacija na Dan Zena mu
je cvijece kojim se simboli¢no obilje-
Zava, a druga asocijacija mu je drus-
tvena nepravednost kojom na taj dan
podsje¢amo na vaznost Zena u drustvu,
dok istovremeno ve¢ desetlje¢ima zene
u pojedinim pravima nisu izjednacene
s muskarcima. Stvaran polozaj Zena u
drustvu, kaze dr. Spaji¢, u odnosnu na
nominalnu ravnopravnost zena u drus-
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tvu je nesto nizi jer smo svjedoci da se
puno razgovara o pravima i ulogama
Zena u drustvu, dok u realnosti pone-
kad Zene nisu u mogucnosti ostvariti
svoja temeljna prava. Upravo u takvim
situacijama svatko od nas bi trebao
ukazivati na kr$enje prava i osvjeséi-
vati okolinu kako bi doslo do pozitivnih
promjena u drustvu.

»Kada govorimo o znanosti i lije¢nis-
tvu, mozemo biti ponosni na veliku
zastupljenost Zena zaposlenih u tim
zanimanjima u Republici Hrvatskoj te
su ne$to ravnopravnije prema muskim
kolegama u odnosu na opéu popula-
ciju. Stanje u znanosti i zdravstvu nije
idealno. Kada govorimo o pristupac-
nosti poslovnim prilikama, tu su Zene
ravnopravne s muskarcima, ali mogu¢-
nosti ostvarenja tih prilika idu vise u
prilog muskarcima. Iako Zene ¢ine
vecinu zaposlenih u sustavu, njihov
udio u vodeéim pozicijama je manji.
Neki od razloga za to su teze napre-
dovanje u odnosu na muske kolege
te to $to Zene u prosjeku provedu vise
vremena obavljajuci poslove za koje
nisu pladane, $to im otezava kari-
jerni napredak. Nadalje, u 21. stolje¢u
i dalje moZemo cuti komentare od
strane ¢lanova povjerenstva na razgo-
vorima za specijalizaciju kako Zene nisu
za odredene medicinske struke te se
izravno postavljaju vrlo osobna pita-
nja kolegicama, koja ne bi pitali muske
kandidate. Takve situacije ozbiljan su
primjer diskriminacije zena i treba
ih sankcionirati od strane nadrede-
nih, ali i od strane Hrvatske lije¢nicke
komore jer svi trebamo imati jednaku
mogucnost ostvarivanja svojih karijer-
nih ciljeva te se nitko ne bi trebao osje-
¢ati manje vrijedno ili imati strah da
¢e biti omalovaZavan zbog svog spola.*,
kaze dr. Spaji¢. Mjesta za napredak ima
napretek. Osvrnut ¢u se, dodaje, na
ideje vezane za Zene u znanosti i lijec-
nistvu. Ve¢ postoje stipendije za Zene u
znanosti, koje su namijenjene Zenama
na doktorskom studiju. Takve stipen-
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dije treba prosiriti i na preddiplomske
i diplomske studije, kako bi studentice
mogle stjecati iskustvo i znanje i zapo-
Ceti graditi Zeljenu karijeru u student-
skim danima. Jedna od tesko¢a na koje
zene nailaze tijekom svog aktivnog
radaje Zelja da se ostvare kao majke, ali
zbog dinamike posla ili poslodavca to
im je otezano. Tu bi se trebala pokazati
iznimna osjetljivost i razumijevanje od
strane drustva i poslodavca. Otvaranje
vrti¢a u sklopu ustanove u kojoj rade,
placanje cuvanja djeteta te moguénost
rada na dio radnog vremena kako bi
se podjednako posvetile obitelji, ali i
zeljenoj karijeri uvelike bi pomoglo
da se skladno i paralelno, poslovno i
privatno osoba ostvaruje. Primjeri
diskriminacije na koje nailazimo prili-
kom zaposljavanja trebale bi se rijesiti
boljim i transparentnijim sustavom
dodjele specijalizacija.

»Najvaznije je da svatko od nas djeluje
u svojoj okolini svakodnevno sprjeca-
vajuci i ukazujudi na krSenje zenskih
prava kako bi se isto sankcioniralo i
poticalo pozitivne promjene u drustvu
u korist ravnopravnosti Zena. Ovim
putem Zeli Cestitati svim Zenama
njihov Dan te izraziti potporu u borbi

za njihova prava.”, porucio je dr. Spajic.

Da nam u drustvu treba vi§e komu-
nikacije o Zenskim problemima, vise
edukacije i veca pristutnost Zena lide-
rica u medijima smatra Zrinka Fabris
Mileti¢, dr. med., specijalistica radio-
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logije iz Dubrovnika, koja kaze da joj
je prva asocijacija kada se spomene 8.
ozujka zajednistvo i hrabrost Zena jer
toga nikad nije previse.

‘Cesto smo jedne drugoj prepreka, a ne
odsko¢na daska. Nosimo puno uloga
na svojim ledima, pojavljujemo se kao
profesionalke, znanstvenice, majke,
supruge, prijateljice, Sefice, kuharice,
njegovateljice. To su zapravo sve nasi
talenti i za pocetak bi jedna drugoj
trebale dati do znanja koliko smo
vrijedne i koliko toga mozemo. Odgo-
vornost je i na osobnoj razini i vecina
nas zZena u potpunosti ne preuzima
odgovornost za vlastiti polozaj i olako
je prepustano okolnostima i suprotnom
spolu. Lakse je provesti ve¢inu vremena
tako., kaZe dr. Fabris Mileti¢.

Dr. Marija Rogoznica, specijalistica
reumatologije, predsjednica Povje-
renstva za mlade lije¢nike HLK-a,
isti¢e kako su evolucijski, sociologki
i teoloski, Zene i muskarci jednaki.
O tome, kaze, pise Biblija, a i drugi
vrijedni spisi. Jesmo li jednako kroz
povijest vrednovani? Misli da nismo,
do dana danasnjega. Drustvo, kaze,
dovoljno ne vrednuje Zeninu ulogu u
obitelji i domacinstvu. S druge strane,
od Zena se ocekuje jednaka djelotvor-
nost i produktivnost na poslu. “Samo
se sjetimo komentara kada kolegica
ode na porodiljni dopust ili bolovanje
zbog djece. Kako to poboljsati? Treba
za pocetak razmisljati o ovoj temi. A
potom djelovati. Gdje su vrti¢i uz
radna mjesta, gdje je pomo¢ Zenama

koje rade? Klizno radno vrijeme, rad
od kuce... Da ne govorimo o tome
koliki je broj zena na vodeéim pozici-
jama u zdravstvu., kaze dr. Rogoznica
te dodaje da bi, s obzirom da Zene ¢ine
veéinu zaposlenih u zdravstvenom
sustavu, trebalo strateski djelovati na
ovim problemima.

Predsjednica HUBOL-a Ivana Smit, dr.
med., specijalistica interne medicine

I kardiologije u Puli, mnogo se puta
iskreno pitala $to bi zapravo trebali
slaviti na Dan Zena? “Emancipaciju
koju smo razvile tijekom stoljeéa?
Jednakost? Ili jednostavno slavimo
sve ono sto nas razlikuje od muska-
raca neki ¢e se sada naljutiti na ovu
moju tradicionalnu podjelu spolova,
ali ista nije zlonamjerna niti cilja bilo
koga uvrijediti). Zapravo mislim da
ja zelim slaviti ono sto sam kao zZena
ostvarila i u ¢emu najviSe uzivam, a to
su majcinstvo i akademska obrazova-
nost koja je jos uvijek u velikom dijelu
svijeta pojedinim Zenama nedostupna.
Iako, svaki je dan dan Zena, Zene se Zele
osjecati posebno bez obzira je li u pita-
nju 8. mart ili neki drugi dan u godini.
Ovo je valjda nacin da nas sve zajedno
podsjeti da trebamo voljeti sebe i zene
oko sebe... bez materijalnih darova,
najvedi dar je postovanje i paznja koju
dobijes taj dan i svaki dan u godini. U
tom slucaju svaki dan je dan zena’, kaze
dr. Smit. Usporedujuci druge dijelove
svijeta, dodaje, nase drustvo daje odre-
dene prilike Zenama, ali puno je toga jo$



za napraviti. Jo§ uvijek smo u odrede-
nom postotku drustvo diskriminacije
Zena osobito u poslovnim odnosima i
pristupu Zeni kao radniku. Manje place,
bojazan da ¢e Zena ako je majka izbivati
s poslaisli¢no. Tiisti poslodavci kao da
zaboravljaju da imaju majke kod kuce
koje su nekad brinule za njih dok su
bili mali.

A.ﬂ

A upravo se toga sjetio Ivan Bekavac,
dr. med., anesteziolog u Zagrebu, kada
smo ga pitali na §to ga asocira Dan Zena.
Za jedne je to, kaze prilika za zbijanje
$ala na racun isticanja razlika izmedu
Zena i muskaraca, za druge svecanost
feminizma, a za njega osobno sjeca-
nje na djetinjstvo i pazljivo noSenje
putem iz $kole malih skromnih s$kol-
skih uradaka majci te organiziranog
darivanja cvijeca uciteljici.
“Mladenastvo i vrijeme za nama nije
osobito cijenilo pojam Dana Zena
kako ga danas spominjemo. Vise od sto
godina Zenske organizacije provode niz
aktivnosti u svrhu poboljsanja Zivot-
nihiradnih uvjeta Zenama. Drustvene
iinstitucijske promjene ipak su tijekom
vremena ucinile Zene vi$e ravnoprav-
nima muskarcima, medutim, ostaje jo$
puno posla na ekonomskom, politi¢-
kom i drustvenom podrucju kako bi
zene doista diljem svijete imale jednake
prilike za osobnu i profesionalnu afir-
maciju poput muskaraca”, smatra dr.
Bekavac.

Medu nama, nastavlja, postoje uspjesne
Zene, majke, kolegice i prijateljice koje

spremno nose breme ljepote, Zenstve-
nosti i razli¢itosti. Mi muskarci prita-
jeno ili javno izrazavamo divljenje
tim heroinama zbog svega §to mogu
posti¢i, unato¢ nespremnosti muskog
svijeta na prihvacanje Zenske inicija-
tive ili, ne daj BoZe, superiornosti. Zene
su ravnopravne muskarcima u dijelje-
nju tereta, ali ne i zasluga za uspjehe
jer drustvena dinamika u nas ne nudi
jednake mogu¢nosti afirmacije Zena u
drustvu. Odgovornost za tu domacu
drustvenu (ne)ravnoteZu, smatra
dr. Bekavac, nose arhaic¢ni stereo-
tipi zivljenja duboko ukorijenjeni u
nama, medijski i interesno potaknuta
silovanja drustva kvazimodernim
idejama koja za rezultat imaju reak-
ciju suprotnoga jednako manipulira-
nog polariteta te nespremnost drzavne
administracije provesti drustvene,
formalne, ekonomske, pedagoske, pa
i zdravstvene reformske poteze koji bi
u konac¢nici rezultirali doista boljim i
ravnopravnim poloZajem Zena u drus-
tvu.

“Upravo posljednja nespremnost
drzavne administracije mijenjati uvjete
razvoja drustva u smjeru afirmacije
zenskih potreba i prava otvara prostor
prodoru laznih ispraznih alternativa
koje u kona¢nici ne donose zenama
sigurnost, zastitu, fer plej u drustvu,
jako zakonodavstvo, prosvjetu i zdrav-
stvo koji razumiju posebnosti zenskih
potreba i prava, ve¢ sluze dnevno poli-
tickim i drugim interesima, po tko zna
koji put izigravaju sadasnjost nasih
majki, supruga i prijateljica, ali i budu¢-
nost nasih kéeri.

Svi skupa trebamo shvatiti da je Dan
zena prilika za u¢enje kako bi svaki dan
u godini trebao biti i dan Zena u nasim
muskim zivotima. Promjena pocinje sa
svakim od nas, nastojanje oko prihva-
¢anja drugih osobnosti neka krene od
nasih zivotnih suputnica, supatnica,
suradnica, sustanarki, sugradanki,
poslovnih i inih partnerica, kazao
je dr. Bekavac te dodao da prihvaca-

PREMA IZBORU GLAVNE UREDNICE

njem drugih mijenjamo sebe i drustvo
nabolje, stoga dajmo priliku slusanju i
prihvacanju.

Lije¢nica doc. Marija Peri¢, specija-
listica citologije iz Osijeka, misljenja
je kako svoju zensku snagu slavimo
svojim malim i velikim postignu¢ima
u svakoj prilici tijekom cijele godine.
Ipak, uz ovaj datum obiljezavamo
shvacanje i sje¢anje da polozaj Zena u
drustvu nije bio oduvijek u ovoj mjeri
uvazavajuci i da su se pred nama gene-
racije Zena godinama gordo borile za
status koji mi danas uzivamo.

“Citirat ¢u ovdje svoju baku, koja
nije bila visoko $kolovana, ali je bila
izuzetno mudra zena. Imala je lijep
zZivot uz moga djeda i bili su mi prvi
dobar primjer zdravog obiteljskog
7Zivota. Kada sam polazila na fakultet
rekla mi je: "’Meni nista nije nedostajalo
uz tvog djeda, ali idi - imaj svoj kruh u
rukama?” To je za mene bila najava o
protoku vremena izmedu nasih dviju
generacija, u kojemu smo nas dvije
zapravo iste, samo ja imam pravo na
Izbor, na Slobodu.

To je bastina koju smo stekle od svojih
prethodnica’, kaze dr. Peri¢. Dan Zena
je, kaze, prigoda da se sjeti Zena koje
su svojim primjerom i savjetom utje-
cale na njezin zivot. Prije svega majke,
koja je za nju ostala simbol Zenske
borbe i sirove snage, te bake koja je
svoju energiju na nju prenijela svojom
ljubavlju i mudrosc¢u. Kada je dr. Peri¢
u svoji zrelijim godinama prvi puta
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imala priliku sudjelovati na meduna-
rodnoj zdravstveno-politickoj sceni
(CPME), ostala je odusevljena ¢inje-
nicom da jednom tako vaznom orga-
nizacijom predsjeda Zena, dr. Katrin
Fjeldsted, lije¢nica i politi¢arka iz
Islanda. Zanimljivo, iz prve europske
i svjetske drzave koja je demokratskim
izborima izabrala Zensku predsjednicu.
Tih godina bila je odusevljena lako¢om
kojom je dr. Fjeldsted predsjedavala
sastancima, sudjelovala u raspravama
i diplomatski premog$cavala eventualna
nerazumijevanja i trzavice.

“Zena-diplomat. Mislim da je zbog
zenskih osobina, zbog sposobnosti
tolerancije i strpljivosti, ova pozicija
Zenama doista prirodna i da su u tim
vjestinama zaista posebno obdarene.
No, s druge strane dalek je jos put do
ravnopravnosti spolova. U kontekstu
vremena, zivimo sto godina prerano
za pravu ravnopravnost, ali ipak sto
godina poslije vremena u kojemu je
polozaj zena bio potpuno obespravljen.

Nije zanemarenost Zena u dru$-
tvu, naime, jedina boljka danasnjice.
Imamo stalno prisutne razne oblike
ksenofobije zapravo u borbi za domi-
naciju - negiranja svega sto je “razlicito”.
Jednostavno, sociolo$ki razvoj ¢ovjeka
nije dovoljno plastican da bismo
dovoljno brzo evoluirali u tom smislu.

Tako Cete i danas naici na primjere
svakodnevnog blacenja Zenskog roda
u javnom prostoru, u onomu $to ovih
dana mozemo slobodno nazvati
“sumrakom novinarstva”. Javni mediji
imaju izuzetno vaznu ulogu u “odgoju”
ljudi, a tu su davno prijedene granice
ozbiljnog gradanskog odgoja.

Ako si pametna-nisi lijepa, ako si lije-
pa-nisi pametna, ako si hrabra-otkud
ti pravo, itd.

Sto mozemo onda ocekivati od sljede-
¢ih generacija?’; pita se dr. Perié. Zeljela
bih, dodaje na kraju, re¢i da bismo
trebali postovati jednaka prava spolova,
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ali njegovati razli¢itosti, jer je ono
mjesto na kojem se sastaju osobitosti
“muskog” i “Zzenskog” zapravo mjesto
nastajanja vrijednosti u drustvu. Obite-

lji prije svega, kvalitetne radne okoline,
izvrsnih ideja, prave demokracije i tole-
rancije, jer to je jedini put napretka civi-
lizacije.

Na pitanje kako vidi danasnji polo-
zaj Zena u drustvu te jesu li potpuno
ravnopravne muskarcima prof. Bruno
Barsi¢, dr. med., infektolog iz Zagreba,
kaze kako je, globalno gledano, imao
prilike $irom svijeta vidjeti da vecina
Zena zivi u poluropskim uvjetima,
izmorene teskim radom, brigom za
domove, a lijeni muskarci leze u hladu
dok one rade. Tako to izgleda u ve¢ini
svijeta.

U nasem drustvu, naglasava, situa-
cija je puno bolja, ali Zivot Zena je jo$
uvijek zahtjevniji od Zivota muskarca.
Iako su ravnopravne muskarcima na
papiru, Zivot ih ¢ini neravnopravni-
jima jer imaju puno vise briga i obveza.
One s posla izostaju vise od muska-
raca ve¢ zbog trudnoce i nakon rode-
nja djeteta. Kad je dijete bolesno cesce
one ostaju kod kuce od oceva, a i djeca
to vise traze.

“Mi muskarci ili oni koji se tako osje-
¢aju, moramo priznati da one drze sva
Cetiri ugla kuce. Ono $to one vide, mi
jednostavno ne vidimo niti nam se to
¢ini vazno. I tako dolazimo do klju¢ne
¢injenice da se na$ nacin razmisljanja
jako, jako razlikuje. Mi smo jednako
vrijedni, ravnopravni, ali smo druk-
¢iji i u tome je ¢ar zajednickog zivota i

odnosa. I ako ostvarimo zdravu zivotnu
vezu, zivot postaje potpun. Ukoliko
smo imalo normalni, kvaliteta Zivota
koji zajedno ostvarujemo je puno veca.
Prerijetko im kazemo hvala i koliko
ih volimo! Zbog Zivotnih obveza koje
su kod Zena puno vece, nesto sporije
napreduju u karijeri iako je njihov
doprinos medicini jednak. I na poslu
je potrebno ostvariti ravnotezu. Lijec-
nice su temeljitije, vide sitnije ¢injenice,
nekad se vise kolebaju u donosenju
vaznih odluka i vise se preispituju, $to
je dobro, ali potrebna je ravnoteza.
Mi smo svi jednako vrijedni, jednako
pametni, moramo se postovati, uvaza-
vati i samo zajedno postizemo vecu
kvalitetu i moZemo ovaj svijet u¢initi
malo boljim.

Stoga drage kolegice, sretan vam Dan
Zena, Bog vam dao zdravlja i ustrajno-
sti. Jos je kralj Salamun zapisao: "Mudra
Zena, dar je od Boga." A darove treba
cijeniti i cuvati’, porudio je dr. Barsi¢.



KULTURA

BORKA PEZO
NIKOLIC

Mozda se proljece blizi.
Mozda u pahulje se skrilo.
Gdje li je vedri cvijet?

Oh ti sjeto, zamaglila si vidike.
Niti skriven, niti i$¢ezao.

Tek se rada.

PROLJECE KOJE
NIJE MOJE

DOBRISA CESARIC

(10.1.1902. - 18.12.1980.)

Ja ne vidim od svoje sjene
Ni sunca, ni te mlade boje.
Proljece svuda sja i cvate,

Al ono nigdje nije moje.

Ne Zivim u njem, vec sa strane.
I kuda god mi noga krene
Na svim je putovima radost,

A sva je radost izvan mene.

Bez pokoja sam. Kakvom tugom
Kaznjava zivot svog bjegunca!
Nijedna zraka nije moja

Od ovog svima danog sunca.

BUDI
SVOoJ!

AUGUST SENOA
(14.11.1838. -13.12.1881.)

Oj, budi svoj! Ta stvoren jesi ¢itav,
U grudi nosis, brate, srce cijelo;
Ne kloni du$om, i da nijesi mlitav,
Put vedra neba dizi svoje celo!

Pa dosli danci nevolje i muke,

Pa teko s ¢ela krvav tebi znoj,

Ti skupi pamet, upri zdrave ruke,

I budi svoj!

Oj, budi svoj! Znaj, tvoja glava
mlada

Nebolike ti zlatne sanke budi,

Ko sivi soko uzvine se nada,

Al svijet je svijet, i ljudi tek su ljudi.
Da, zbilja goni s uzglavja te meka,
U sebicni te zovuc svijeta boj;

Ma §to te, brate, u zivotu ceka:

Ti budi svoj!

Oj, budi svoj! Taj svijet ti nije pako,
Ni raj ti nije; rodi trnom, cvijetom;
Ni desno, lijevo da se nijesi mako,

Vec ravno podi, dok te nosi, svije-
tom:

Koracaj bez obzira krepko, Zivo,
Sudbina dok ne rekne tebi: Stoj!
I pravim drzi pravo, krivim krivo,

I budi svoj!

0j, budi svoj! Ta Bozji ti je zamet,
A Bog sve mrzi, §to je laZ i varka;
I neka ti je vazda vedra pamet,

I srce vrelo, dusa Cista, zarka;
Nek’ ravno um i srce tvoje vazu,

Tek tako bit ¢e$ covjek, brate moj!

Dazlii dobri ljudi smjerno kazu:

Da, on je svoj!

Oj budi svoj! Al brat ti budi bradi,

I radi za svijet, al’ ne slusaj pljeska;
I ljubi svijet, al’ ne nadaj se placi,
Jer hvala ljudska voda je vrh pijeska,
U tvojoj svijesti hvala ti je trudu,

S postena tekar lica tece poSten znoj,
I nijesi, brate, Zivio zaludu,

Kad jesi svoj!

Oj, budi svoj, i ¢ovjek ljudskog
zvanja!

Pa dizi celo kao sunce ¢isto;

Jer kukavica tek se hrdi klanja,
Tvoj jezik, srce nek su vazda isto.

Za sjajnim zlatom ko za Bogom
gledi

Tek micenika ropskih podli roj;
Ti gledaj, da1’ i dusa zlata vrijedi,

Pa budi svoj!

Da, budi svoj! Pa dode I’ po¢i hora,
Gdje tisu¢ zvijezda zlacenih se vije,
Kad ¢ovjek racun zavrsiti mora,

I ti ga svrsuj, nek ti Zao nije;

Jer tvoje srce Sapnuti Ce tijo:

Oj mirno, brajne, sad si racun zbroj!
Postenjak, ¢ovjek na zemlji si bio:
Ta bio svoj!

VIJENAC, 1874.
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Proljeée u sje¢anje na velikog
covjeka i slikara Zdravka Cosica

|—_|/ Prim. dr. sc. MATIJA PRKA, dr. med.

Zdravko Cosic.
Autor fotografije: Damir Klasicek, 1972.

Zdravko Cosi¢ (Slavonski Kobas, 15.
prosinca 1941. - Slavonski Kobas, 23.
veljace 2006.) https://hr.wikipedia.org/
wiki/Zdravko_Cosi¢, hrvatski slikar, diplo-
mirao je na Akademiji likovnih umjetno-
sti u Zagrebu 1965. godine u klasi prof.
Vjekoslava Paraca. Bio je izvrstan pejzaZist
u akvarelu i ulju, jedan od najboljih koje

je Hrvatska imala u drugoj polovici XX.
stolje¢a. Najljepse slike stvarao je u svom

zavicaju, Slavonskom Kobasu i njegovoj

okolici, uronjen u jedinstven ambijent
slavonske ravniineba, rijeka Save i Orljave,
te susjedne planine Motajice.

Tekst koji slijedi objavljen je prije godinu

dana na slavonskobrodskom portalu SB

Periskop, simboli¢no na prvi dan proljeca.
Posvetio sam ga svojoj nedavno preminu-
loj majci Senki Prki i o¢uhu Tomi Marko-
vi¢u, Zdravkovim prijateljima, uz koje

sam zavolio njegovo slikarstvo i pejzaz

kao likovni motiv.

Zahvaljujem gosp. Veljku Luki¢u https://
www.sbperiskop.net/intervju/aktualizi-
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ramo-sjecanje-na-presucivanog-zdrav-
ka-cosica, novinaru i uredniku SB
Periskopa, $to me podrzao u ovoj nakani.

«Nikako ne¢u da moje slike budu negdje
u bjelokosnim kulama. One Ce Zivjeti ako
budu u oku drugih. A ako slika nije izvor
radosti, ljepote ili pouke, onda je slika
mrtva.»

Zdravko Cosié

Bilojeto 7. listopada 2014. godine. Nikada
prije, a ni poslije, nisam u Plavom ogla-
sniku objavio kako otkupljujem umjet-
ni¢ka djela Zdravka Cosi¢a. Nisam
ocekivao previse od tog poteza, u stvari
ni dan danas ne znam §to mi je tada
doslo. Vjerojatno ni gosp. Ivica Borevko-
vi¢, rodeni Brodanin, ne zna ni dan danas
za$to me nazvao tog 14. ozujka 2015. i
pitao jesam li zainteresiran za kupnju
jednog Cosi¢evog ulja na platnu.

Poslao mi je mailom fotografiju slike iz
naslova, ulje na platnu, 73x55 cm... a ja
sam u trenu pomislio, ovo je najveseliji
Cosi¢ kojeg sam ikad vidio. Godina jedna
i neponovljiva, 1976., najveca u njego-
vom opusu. Motiv iz rodnoga Kobasga,
suncan dan, rascvjetane kro$nje... a ono
$to plijeni... bjelina svjetlosti. Kompozicija
perfektna, izraz ekspresionisti¢ki, kolorit
snazan, atmosfera vibrantna. Znao sam,
vrhunsko Cosi¢evo ulje!

Nisam jo$ znao da je to Proljece I, bit ¢u
iskren. No, znao sam za drugo Cosiéevo
ulje Prolje¢e IIiz 1976., 73 x 60 cm, repro-
ducirano u monografiji Zvonka Penovica,
Zdravko Cosié, Zupanija brodsko-po-
savska, Slavonski Brod, 1997, str. 13. Kad
sam ih usporedio bio sam zapanjen! Radi
se o istom motivu, samo je kadar poma-
knut! Visoka kuca u sredi$tu Proljeca II,
tek je obris bez detalja smjesten lijevo u
Prolje¢u I. Na¢in slikanja toliko specifi-
¢an za Cosica, osobito $pahtlom, bio je
isti kod obje slike.

Zdravko Cosi¢, Proljece I, 1976., ulje na platnu, 73x55 cm
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Zdravko Cosi¢, Proljece I, 1976., ulje na platnu, 73x60 cm

Naravno da sam se zapitao postoji li jo$
koja uljana verzija Proljec¢a. Mislite da
je nisam nagao? O mnogim Cosi¢evim
izlozbama ne postoje podaci na inter-
netu, ali eto bas o toj 1980. u Galeriji
Dubrava u Zagrebu na kojoj je izlagano
Proljece 111, 1976., ulje na platnu, 65 x 50
cm, na$ao sam link https://ns-dubrava.
hr/2020/05/04/zdravko-cosic/. Fotogra-
fija je crno-bijela... ovaj put nebitno. Sok
je bio jos vedi! Isti motiv, no sada mi je
bilo jasno...

Cosi¢ je sva tri Proljeca naslikao s gotovo
istog mjesta. Fascinacija prizorom ocito
je bila velika, ne bih se ¢udio da ih je stva-
rao uzurbano jedno za drugim. Proljece
I nastalo je iz frontalne perspektive,
Proljece II pomakom udesno, a Proljece
II pomakom ulijevo. Iste kuce, isti plotovi
su tu, i ono najvaznije... kro$nja u cvatu,
vjerno ukomponirana u svaki ambijent.
Kakav majstor!!!

Proljeée I sam naravno kupio od Ivice,
sad ve¢ mog prijatelja. Tad sam doznao
otkud mu toliko vrijedna Cosiceva slika.
Tadasnja Opéina Slavonski Brod otkupila
juje od slikara bas te 1976. kao poklon za
zavrSetak gradonacelnickog mandata Ive
Borevkovi¢a «Baje», Ivi¢inog oca, omilje-

nog u narodu. Takav je bio Zdravko
Cosi¢, velik slikar, ljudina... za svog Baju
dao je remek-djelo.

Prije dva tjedna nazvao me Ivica, nakon
$to sam mu poslao link mog osvrta na
aktualnu izlozbu Zdravko Cosi¢ - izmedu

dva svijeta, koja se odrzava u Muzeju
Brodskog Posavlja u Slavonskom Brodu
https://www.sbperiskop.net/kultu-
ra-i-zabava/likovnost/zdravko-cosic-iz-
medu-dva-svijeta-povrsnog-i-sustavnog.
Dugo se nismo ¢uli, trazio je prave rijeci
na samom pocetku... i onda ponosno
krenuo: «Matija, ba$ mi je drago da je ta
slika kod tebe...».

Zivio Ivice moj, Zdravkovo proljece je
stiglo u nas Brod!

matija.prka@gmail.com

Istog dana kada je objavljen tekst na
portalu, Ivica iz price o Prolje¢u poslao
mi je sljede¢u poruku:
“Matija moj, noéas sam bio malo duze
vani. Sjedajuci u auto, pogledam na sat,
vidim koliko je i kraj njega datum... 21.3.,
prvi dan proljeca. Misao, sutra izlazi tekst.
Procitao sam. Opet ¢u reci, drago mi je Sto
je slika kod tebe. Drago mi je $to rukom
svojom ispisujes rijeci koje sliku i slikara
i sve ljude oko nje, darujes najljepsim
rije¢cima. Na prvi dan proljeca. Ovaj
dan posebno mirise, u ovom danu boje
su posebne, sunce ljepse sja. Bas onako
kako je na slici. Zivio Matija, Zivjela slika.
Zivio Zdravko, tvoja majka, moj otac,
Tomo, ma gdje bili.”

Re¢i ¢u samo... neprocjenjivo!

Zdravko Cosi¢, Proljece I, 1976., ulje na platnu, 65x50 cm
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Pocet ¢u od kraja. Dva dana prije Bozi¢a

slije¢em u zagrebacku zra¢nu luku. Red

za provjeru putovnica je podugacak.
Cekali smo nekih 7 - 8 minuta. Mozda

10, ali ne vise. Svi, apsolutno svi putnici

rogobore, mrmljaju ili otvoreno prote-
stiraju protiv bezobrazno dugog ¢ekanja.
Ovo je peta granica koju prelazim u po-
sljednja dva tjedna. Na prve Cetiri ¢ekao

sam barem pola sata. Na svakoj od njih

po pola sata. Americkoj, meksickoj, ko-
lumbijskoj. Nitko tamo nije prigovarao

niti se ljutio. Sta je onda normalno? Biti

ljut jer ¢ekas 10 minuta ili ne biti ljut kad

¢ekas pola sata? Ne znam. Zbunjen sam.
Dolazim iz Kolumbije. Zemlje gdje su

svi sretni i veseli. Barem se takvima ¢ine

meni - strancu iz daleke, ali svima znane

Hrvatske.

Zasto bi netko i$ao u Kolumbiju? Nije
ona ba$ na dobrom glasu. Pa zbog fe-
nomenalne prirode i superiorne klime.
Zbog egzotic¢ne flore i faune. Zbog zani-
mljivih gradova. Zbog jeftinog smjestaja
i hrane. Zbog nenametljivih, ljubaznih
i dobro raspolozenih stanovnika. Meni
dovoljno.

Kad god bih razgovarao s iskusnim
putnicima, onima koji su presli cijelu
Juznu Ameriku, na moje pitanje gdje je
najbolje svi, bi listom odgovarali - Ko-
lumbija. Stoga nisam propustio priliku
da otputujem na jednotjedni obilazak te
ne bag lako dostupne destinacije.

Da rije$imo pitanje sigurnosti. Nije na lo$
glas Kolumbija dosla bez veze. Njena je
proslost od prvih dana kaoti¢na i nasil-
na. Narocito druga polovica 20. stoljeca.
Sre¢om, pocetkom novog tisuclje¢a na
vlast dolazi hrabrija politicka opcija, a
na odgovorne pozicije sjedaju ljudi od-
lu¢niji u borbi za mir i napredak. Baha-
tost narkokartela stavlja se pod kontrolu,
nakon ¢ega se postupno rjesava i pitanje
potlacenih seljaka u ruralnim krajevima.
Time se bitno smanjuje podrska ljevicar-
skim revolucionarima koji posljedi¢no
odustaju od oruzane borbe i pristaju na
dogovor koji narod blagoslivlja referen-
dumom. A predsjednik im opravdano
dobija onu $vedsku nagradu za mir. Sve
u svemu, posljednje desetlje¢e Kolumbija
je vrlo sigurna destinacija za putovanja.

Spektakularni vidik i egzoti¢na priroda u Kolumbiji nikada nije predaleko. Ukrasena
klimom koja nije tropski neugodna, ali ni monotono predvidljiva stvara dojmljivu
atmosferu. Nije neobic¢no da je ovdje nastao i odrastao magicni realizam.

Dapace, najsigurnija u regiji. Naravno,
opreza nikad dosta, ali uz uobicajene
mjere rizik je relativno malen.

Geografski, Kolumbija ima obale na
Karipskom dijelu Atlantika i na Pacifi-
ku. Dijelom ulazi u Amazonu, granici s
Panamskom prevlakom i jedna je od 13
zemalja koje presijeca ekvator. Najizra-
zitije na definiciju same zemlje utjece to
§to njen znacajni dio prekrivaju Ande.
Dakle, Kolumbija je prvenstveno pla-
ninska zemlja, $to blizinu ekvatora ¢ini
podnosljivom. Dapace, ugodnom.

Planinska zemlja na obje hemisphere, to

je prakti¢no sinonim za nevolje u medu-
gradskom prometu. I stvarno, svako oz-
biljnije putovanje po Kolumbiji ukljucuje

zrakoplov. Istrazivanje Kolumbije autobu-
som je za one s dovoljno vremena i zivaca.
Nemam ba$ puno ni jednoga ni drugog,
ali sam si priustio ponesto takvog iskustva

za obilazak sredi$njeg dijela zemlje. Na

sjever do Kariba sam ipak odletio. Kad ve¢

spominjemo transport, recimo da putnic-
kog Zeljeznickog prometa prakticno nema,
ima jedan vlak iz Bogote prema rudniku

soli koji je viSe turisticka atrakcija nego

prijevozno sredstvo.

Kolumbija nije malena zemlja, iako se
takvom doima kraj gigantskog susjeda

Brazila. Povr$inom je pet puta ve¢a od
UK, odnosno dvadeset puta veca od
Lijepe Nase. Stanovnika ima preko 50
milijuna. Uglavnom mladih. Starijih od
65 godina manje je od 6 %.

Preko polovice danasnjeg stanovnistva
zemlje su mestici, dakle kombinacija In-
diosa i Europljana. Pravih Indiosa ima
jo$ oko milijun i pol.

Neminovna asocijacija uz spomen Ko-
lumbije je Escobar i narkokarteli. O nji-
ma necu trositi rije¢i. Dosta su ih popu-
larizirali, ali i objektivno opisali u viso-
kobudzetnim americkim serijama. O toj

temi Kolumbijci razgovaraju bez zadrske,
stariji se sjecaju s olakSanjem, ali mladi

kao da gaje neku simpatiju. Premda ima

i starijih koji na to doba gledaju kao kroz

neke obojane naocale. Eh, da, bila su to

dobra stara vremena, je li, Padron je bio

pravedan, dijelio je djeci igracke, eh, da,
onda se znalo tko je gazda, a ne ko da-
nas... Inace policije na javnim mjestima

ima, ali ne pretjerano. Upadljivo su na-
oruzani.

Kolumbija je turisticki naivna zemlja.
To je ooooogromna prednost u mojim
oc¢ima. Trgovci su nenametljivi, sve je
lezerno i neforsirano. Cijene smjestaja

>>
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U konkurenciji zemalja koje bi se mogle opisati kao zooloSki vrt bez ograda, Kolumbija
je sigurno pri samom vrhu. Uz ljenjivce, jaguare, mravojede, tukane, pume, tapire i ine
egzoti¢ne sisavce i ptice, gusteri ne privlace paznju. Osim iguana koje, ako nista drugo,
definitivno imaju stav. A imaju i desetak kila i metar i pol i tre¢e oko, ledne bodlje,
ultraljubicasti vid i budisti¢ku strpljivost s fotografima.

i hrane su vrlo pristupac¢ne. Cjelodnevni
izleti su 3 do 4 puta jeftiniji nego npr. u
Meksiku. Nerazvijeni turizam, medutim,
donosi otezano sporazumijevanje. Izvan
hostela ovdje, naime, nitko ne razumi-
je engleski. Nije to velik problem, samo
morate progovoriti §panjolski. Tako sam
ija nakon dva dana. Cudilo me §to ne uce
engleski u $kolama dok mi nisu objasnili
da zapravo uce, i to obveznih 12 godina,
ali da motivacija za svladavanje gradiva
ne postoji. Prolaznost u $koli je apsolut-
na, bez obzira na znanje, pa tko je lud da
se trudi. Uostalom $ta ¢e im engleski?
Filmovi su sinkronizirani, a ako im se
slu¢ajno posre¢i da zbrisu u SAD, tamo
gdje ¢e raditi ionako svi govore $panjolski.

Od kada je prije to¢no 150 godina
Yellowstone proglasen prvim nacional-
nim parkom na svijetu njegov je primjer,
uglavnom ne prema istim kriterijima, sli-
jedilo nekih 6 000 podrudja diljem pla-
nete. Kriteriji zastite su vrlo diskutabilni,
vecina njih ne bi se smjeli zvati ni parko-
vi prirode, a kamoli nacionalni parkovi.
Kolumbija ih na svom popisu ima 59. To
spominjem samo kao prilog tvrdnji da
joj je priroda vrlo zanimljiva. Kolumbija
je druga zemlja svijeta po bioraznoliko-
sti. Prva je Brazil. Kolumbija je raj za sve
vrste zelenih. Botanicara, Sumara, dZzun-
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glara, ornitoinsektoihtioi¢egasveneolo-
ga. Po njoj leti 1 800 vrsta ptica, sise 470
vrsta sisavaca i gmize 720 vrsta reptila.
Flore §to se ti¢e deset posto svih biljnih
vrsta na svijetu raste u Kolumbiji.

Velika veéina tih nacionalnih parkova
tesko je dostupna putniku namjerniku.
Pa i za posjet onim nazovimo dostupni-
ma potrebno je proliti dosta znoja.

Hrana je ukusna, pristupacnih cije-
na, lako dostupna. Ne moze se reéi da
je pretjerano raznovrsna. Puno se jede
grah i meso. Naj¢e§¢a na menijima je
neka varijacija jela zvanog “Bandeja Pa-
isa”. To je kombinacija graha, kobasice,
krumpira, jaja, rize, avokada, mljevenog
mesa i salate od zelja. Sve odvojeno, ali
najednom tanjuru i obavezno garnirano
s przenom bananom. Porcije su americki
obilne. Tropsko voce se nudi u raznim
oblicima doslovno na svakom uglu. Uo-
bi¢ajeno za trope, najskuplje su jabuke i
krusgke. Prili¢na je ponuda inade ne bas
Ceste granadille. Moj favorit je ipak i dalje
klasi¢ni mango. Cijena velikog so¢nog i
zrelog je oko 30 eurocenti. Ima ih razli-
¢itih sorti i iskreno sam ponosan §to mi
je karakter dovoljno ¢vrst pa sam imao
samo tri epizode akutnog trovanja man-
gom. Zapravo dvije, onaj trei digestivni
atak bio je zbog kombinacije s papajom.

Medellin je drugi grad po veli¢ini iza

Bogote. Ukratko ¢u ga opisati jer je do-
bar primjer za rusenje predrasuda koje

mi imamo. Malo vuce na Sarajevo jer je

smjesten u kotlini kroz koju protjece rje-
¢ica. Grad se prevelikom lako¢om penje

na svoje brezuljke.

Stanovnika ima oko 4,5 milijuna. Javni
gradski prijevoz je jeftin, uredan, Cist, to-
¢an. Kombinira nerazgranati, ali poduga-
¢ak metro sa sveprisutnim autobusima i
pet linija Zi¢are. Iz podzemne se prelazi
izravno u kabinu. Zicara vozi bez stanke.
Danjuinocuisvaka od tih linija dugacka
je otprilike kao nasa sljemenska. Cijena
voznje je 50 eurocenti, s time da ta karta
vrijedi i za metro. Uz to dodajte i da su
u najzloglasnijem kvartu (Comuna 13,
onom gdje se Escobar skrivao i gdje je
ubijen) sagradili 400 metara pokretnih
stuba na otvorenom. Kako je to mogu-
¢e? Zagreb cijeli svoj (postotkom najveci
u drzavi) prirez daje za funkcioniranje
(ne obnovu ve¢ funkcioniranje) tram-
vaja i autobusa, a ovi ovdje (bez uvrede)
siromasi se voze u urednim i ¢istim me-
troima, na pokretnim §tengama i usred
grada imaju pet sljemenskih Zi¢ara po
cijeni karte koja je prakti¢no zabadava.
A mi ih Zalimo jerbo kod njih vlada or-
ganizirani kriminal!

Ajmo na lakse teme. Botanicki vrt Me-
dellina slovi kao najbolji u svijetu. Mozda
jedan od, ali najbolji sigurno nije. Impre-
sivan je, ali neusporediv s onim u Riu.

Kao §to sam spomenuo, na sjever sam
odletio. Sto je Rio bio za Portugal to je
Cartagena bila za Spanjolsku. Sve §to se
kralo iz kolonije Nove Granade islo je
preko tog grada. Gotovo svo opljackano
blago koje je pozlatilo Toledo i Madrid
izvozilo se preko njezine luke. Nesto je
malo ipak moralo i ostati. Dovoljno da
do visokog sjaja uglanca ionako naj-
slavniji grad Kariba. Cartagena je ostro
podijeljena na staru jezgru koja izgleda
kao zaustavljena u vremenu i suvreme-
ni neboderski dio koji izgleda kao da je
vrijeme krenulo tek kad su izumili napre-
gnuti beton. Cijeli stari dio grada izgleda
kao kulisa za povijesni film. Crkve, ka-
tedrale, trgovi, kocije... Uostalom ovdje
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i jesu snimani brojni filmovi. “Ljubav u

doba kolere” s Bardemom za vas mlade

ili “Misija” s De Nirom za nas starije. A za

najmlade recimo da je ona fant fant fan-
tasti¢na jurnjava motorima iz “Blizanca”
s Willom Smithom snimana na zidinama

Cartagene. Ako ste propustili, svakako

pogledajte. Zidine nisu nesto impresiv-
nih dimenzija, $to se tice debljine i visine,
ali duzina im je 17 km.

U Cartageni je i najbolji trzni centar u
kojem sam ikad bio. Hrabra izjava, ali
mislim da stoji. Ne najbolji po ponudi,
ve¢ po izgledu. Po sadrzaju zapravo za-
nemariv, ali arhitekturom jedinstven jer
je taj shopping mall zapravo bivsa arena
za borbu s bikovima. Plaza de toros. Ob-
novljeno, uredeno, sredeno. Jako mi se
svidjelo.

Malo je zemalja koje su dobile imena
po ljudima koji nisu sveci. Ja se zapravo
mogu sjetiti samo tri. Spanjolska kolo-
nija Nova Granada oslobodila se od ko-
lonijalne vlasti 1810 g. i proglasila Veli-
kom Kolumbijom. Da je stvarno ostala
neovisnom i u tim granicama danas bi
bila svjetska sila. Nazalost, uglavnom

zbog razli¢itih shvacanja demokracije
ubrzo se raspala na Venezuelu, Equa-
dor, Panamu i Kolumbiju. Kolumbija je
naravno dobila ime po Kristoforu K. Ona
druga zemlja dobila je ime po Venezue-
lancu koji je umro u Kolumbiji, Simonu
Bolivaru. (Treca je Filipini) Bolivar je
ubikvitaran gdjegod se nasli u Kolum-
biji. Recimo kao Ataturk u Turskoj. Stoji
na glavnom trgu u svakom gradu i selu.
Na svim kipovima prikazan je stalozen
i opusteno koncentriran. Malo je danas
takvih frajera.

Od ostalih planetarno poznatih Kolum-
bijaca, zanemarimo li “padrona” Pabla, tu

suironi¢no smijes$ni genijalac Fernando

Botero i naravno G.G. Marquez, od ¢ijih

sam 100 godina samoce uz krajnji napor
proc¢itao nekih sedamdesetak. Najslavni-
je Kolumbijke su Shakira i Sofia Vergara.
Obje su zapravo iz istog gradic¢a pokraj

Cartagene.

Zahvaljujudi svojoj brdovitoj geografiji
Kolumbijci su sjajni biciklisti. Posebno
na brdskim dionicama. Biciklizam je
jako popularan u Kolumbiji. Na rekla-
mama kladionica biciklisti su u prvom

e

Jedna od vedih turisti¢kih atrakcija Kolumbije granitna je stijena koju zovu El Penon de
Guatape. Visoka je 200 metara, vrh joj je na 2 135 n/m i pravi je mamac brojnim zdravim
posjetiteljima. Pod zdravima mislim pokretnima u dobroj kondiciji. Naime, nema dizala.
Stuba sam izbrojao 708. Zanimljivo je da je sluzbeno ispenjana tek 1954. godine. Dakle,

ostala je neosvojena dulje od Everesta.

planu. Ispred nogometasa. Trenutacno je
megapopularan Egan Bernal, prvi Juzno-
amerikanac koji je osvojio Tour de Fran-
ce (inajmladi u posljednjih 110 godina),
a tu je i Nairo Quintana koji je osvojio i
$panjolsku Vueltu i talijanski Giro. Ima
naravno i drtina na dva kotaca, ali veci-
na bicikala koji voze na kolumbijskim
cestama su izvanredno kvalitetni. Moj
Bianchi ovdje bi se posramljeno sakrio.
Koristenje bicikala se poti¢e i to ne samo
deklarativno. Po gradovima bicilisticke
staze su brojne i odvojene od kolnika.
Nedjeljom ujutro glavne se prometni-
ce zatvaraju za automobile i prepustaju
biciklima.

Kolumbijci su veseli, raspjevani i rasple-
sani. Na svakom mjestu i u svakoj prilici.
Sli¢no poput susjeda Brazilaca, ali rekao
bih jos veseliji. Glazba je posvuda, ako je
nema, stvoriti ¢e je. To da je u Kolumbiji
sve obojano, sve $areno i preSareno, ne
trebam vam pricati. Veselo $areno. Ra-
zigrano Sareno. Sareno do boli.

Proveo sam tamo samo tjedan dana,
nisam ni zagrebao po Kolumbiji, ali ne-
kakav dojam sam dobio. Klima u pro-
sincu je savrSena, 25 - 30 stupnjeva. Uz
to na zimski suncostaj uzivas u 12 sati
dnevnog svjetla. Poneka kiSica, ali uvijek
kratka. Zemlja je zanimljiva i jako lije-
pa, ljudi su dragi, hrana ukusna, cijene
povoljne. Nikakve neugodnosti nisam
dozivio, kartica hrvatskog telefonskog
operatera bila je beskorisna. Osnove
$panolskog su nuzne. Atmosfera? Pa, za-
pravo ne znam. Ja naime nisam dozivio
normalno okruzenje. Svaku vecer festa
skoro kao kod nas na Staru godinu, samo
bez odbrojavanja. Trgovi su puni sve do
kasnih no¢nih ura. Puca se nemilo iz sve
zamislive pirotehnike. I naravno pjeva i
plese. Svake veceri, vikendom i radnim
danom. Kazu mi da je tako cijeli prosinac.

Summa summarum: Sjajno iskustvo, tri
nove majice, par magneta za hladnjak,
175 000 koraka i unato¢ tome 1,7 kg vise
nego na polasku. Ubi me jeftino pivo.

Vas

edo.toplak@zg.t-com.hr

217 - ozujak 2023. | LIJECNICKE NOVINE | 83



KALENDAR STRUCNOG USAVRSAVANJA

KRATICE

AMZH Akademija medicinskih znanosti Hrvatske

PRIJAVA KONGRESA, SIMPOZIJA | PREDAVANJA

Hrvatske lijecnicke komore (www. hlk.hr - rubrika ,Prijava stru¢nog skupa“).

HAZU Hrvatska akademija znanosti i umjetnosti

HD, genitiv HD-a, Hrvatsko drustvo

HLK, genitiv HLK-a, Hrvatska lijecnicka komora
HLZ, genitiv HLZ-a, Hrvatski lijecnicki zhor

HZJZ Hrvatski zavod za javno zdravstvo
NZJZ Nastavni zavod za javno zdravstvo
KB Klinicka bolnica

KBC Klinicki bolnicki centar

MEF, genitiv MEF-a, Medicinski fakultet
MZ Ministarstvo zdravstva RH

0B Opca holnica

PZZ Primarna zdravstvena zastita

SB Specijalna bolnica

Molimo organizatore da strucne skupove prijavljuju putem online obrasca za prijavu skupa koji je dostupan na web stranici

Za sva pitanja vezana uz ispunjavanje online obrasca i pristup informatickoj aplikaciji stru€nog usavrSavanja, mozete se
obratiti u Komoru, gdi. Maji Ferencak, mag.oec., na broj telefona: 01/4500 830, u uredovno vrijeme od 8,00 do 16,00 sati,

ili na e-mail: tmi@hlk.hr

Za objavu obavijesti o odrZavanju strucnih skupova u Kalendaru struénog usavrSavanja ,Lijecnickih novina“ molimo
organizatore da nam dostave sljedece podatke: naziv skupa, naziv organizatora, mjesto, datum odrZavanja skupa, ime i prezime
kontakt osobe, kontakt telefon, fax, e-mail i iznos kotizacije. Navedeni podaci dostavljaju se na e-mail: tmi@hlk.hr.
UredniStvo ne odgovara za podatke u ovom Kalendaru jer su tiskani onako kako su ih organizatori dostavili.

Organizatori strunih skupova koji se odrZavaju u Republici Hrvatskoj mogu skupove prijaviti i Europskom udruzenju lijecnika
specijalista (JEMS - Union Européenne des Medécins Spécialistes - European Union of Medical Specialists) radi medunarodne
kategorizacije i bodovanja (European CME Credits, ECMECs). Uvjeti i nacin prijave kao i sve druge potrebne informacije o
medunarodnoj akreditaciji skupova, dostupni su putem sljedeceg linka:
http://www.uems.eu/uems-activities/accreditation/eaccme

Detaljan i dnevno azuriran raspored struc¢nih skupova nalazi se na
web stranici www.hlk.hr - ,,Raspored stru¢nih skupova®.

KONGRESI

1. kongres Hrvatskog drustva za
nadomjestanje funkcije organa

HD za nadomijestanje funkcije organa
edu.emed, 16.01.2023.-31.12.2023.
Marko Gasparic, tel: 0800 9666,
e-mail: podrska@emed.hr

12. eKongres: Hitna stanja u endokrinologiji
i dijabetologiji

Udruga za razvoj i unapredenje Zavoda

za endokrinologiju, dijabetes i bolesti
metabolizma ,Mladen Sekso”
https://dvanaesti.e-kongres.hr/,
31.01.2023.-31.01.2024.

BoZidar Peri¢, tel: 013787127,

e-mail: bozperic@yahoo.com

3.Hrvatski ronilacki kongres

Plava promocija d.0.0.

Split, 17.3.-18.3.2023.

Andreja Vedrina, tel: 098859413,

e-mail: andreja.vedrina@plava-promocija.com

2. KONGRES HRVATSKE ALZHEIMER
ALIJANSE s medunarodnim sudjelovanjem
Hrvatsko drustvo za Alzheimerovu bolest i
psihijatriju starije Zivotne dobi HLZ-a
Varazdin, 29.3.-1.4.2023.

prof.dr.sc. Ninoslav Mimica, dr.med.,

tel: 013780678,

e-mail: ninoslav.mimica@bolnica-vrapce.hr
Iznos kotizacije: poslati upit stru¢nom
organizatoru

First International Conference on Teaching
and Learning in Medical Education
MEDICINSKI FAKULTET U RIJECI

Lovran, 30.03.-02.04.2023.

Ivana Sabanovié - Uzelac, tel: 0038598438768,

e-mail: ivana.sabanovic-uzelac@vivid-
original.com

Iznos kotizacije: poslati upit stru¢nom
organizatoru

0SCON (Osijek Student Congress)
Medicinski fakultet Osijek

Osijek, 30.3.-1.4.2023.

Nika Puselji¢, tel: 0915924504,
e-mail: nika.puseljic1@gmail.com
Iznos kotizacije: poslati upit struénom
organizatoru

3. endokrinoloski dani

Hrvatsko endokrinolosko drustvo
Osijek, 31.03.-02.04.2023.

BoZidar Peric, tel: 098847113,

e-mail: anni@ati.hr

Iznos kotizacije: poslati upit struénom
organizatoru

V. optometrijska konferencija srednje i
jugoistocne Europe
Veleutiliste Velika Gorica
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Split, 21.4.-23.4.2023.

Sonja Drugovic, tel: 098864038,
e-mail: sonja.drugovic@vvg.hr

Iznos kotizacije: poslati upit stru¢nom
organizatoru

4. kongres KOKOZ-a i 6. hrvatski kongres
medicinskog prava s medunarodnim
sudjelovanjem

Hrvatska lijecnicka komora

Novi Vinodolski, 21.04.-23.04.2023.

Maja Ferencak, tel: 014500830,

e-mail: kongres@aorta.hr

Iznos kotizacije: poslati upit stru¢nom
organizatoru

Medunarodni kongres intenzivne medicine
HD za intenzivnu medicinu

Pula, 28.4.-30.4.2023.

Sandra Milanovi¢, tel: 0915809941,

e-mail: hdim.tajnistvo@hlz.hr

Iznos kotizacije: poslati upit struénom
organizatoru

XIl. Susret intervencijskih radiologa
Hrvatske s medunarodnim sudjelovanjem
Sekcija za intervencijsku radiologiju Hrvatskog
drustva radiologa

Poret, 07.05.-10.05.2023.

Slavica Kovacic, tel: 098491111,

e-mail: president@sircro.eu

Iznos kotizacije: poslati upit struénom
organizatoru

8. europski kongres Akademije medicine
dojenja

Medicinski fakultet Sveuilista u Splitu
Split, 11.05.-13.05.2023.

Irena Zakarija-Grkovic, tel: 021557823,
e-mail: irena.zakarija-grkovic@mefst.hr
Iznos kotizacije: https://abm-europe.org/
registration

5th International Renal Pathology
Conference (5th IRPC)

Renal Pathology Society, European Society of
Pathology, Medicinski fakulteta Sveucilista
u Zagrebu, Hrvatsko drustvo za patologiju i
sudsku medicinu.

Zagreb, 17.05.-20.05.2023.

Prof. dr. sc. Danica Galesi¢ Ljubanovic, dr.
med., tel: 00385 91 456 6864,

e-mail: danica.ljubanovic@mef.hr

Iznos kotizacije: poslati upit stru¢nom
organizatoru

40th International Symposium on Diabetes
and Nutrition

HD za dijabetes i bolesti metabolizma HLZ-a
Pula, 15.06.2023.-18.06.2023.

dr. Tomas Mati¢, tel: 0914440050,

e-mail: anni@ati.hr

Iznos kotizacije: poslati upit stru¢nom
organizatoru
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Multidisciplinarni pristup lijecenju
infekcija u intenzivnoj medicini (eMed)
Hrvatsko kardiolosko drustvo
intenzivna.hr, 13.12.2022.-13.06.2023.
Marijo Haban, tel: 0800 9666,

e-mail: podrska@emed.hr

Kontinuirana edukacija
PSIHODINAMSKIPRISTUP

Institut za grupnu analizu

Zagreb, 10.2.-24.11.2023.

Jasenka Fures, tel: 0993020500,
e-mail: jasenka.fures@gmail.com
Iznos kotizacije: poslati upit stru¢nom
organizatoru

Nukleotidi: primjena kod neuralgija i
neuropatija

Hrvatsko drustvo za klinicku prehranu
Hrvatskog lijecnickog zbora

e-tecaj, 27.02.2023.-26.08.2023.

Darija Vranesic Bender, tel: 012367730,
e-mail: dvranesi@khc-zagreb.hr

Ciklus Zoom predavanja "Upoznaj rijetke!”

Studentska linija za rijetke bolesti
Zagreb, 01.03.-31.5.2023.

Jelena Bencic, Veronika Lendvaj,
tel: 0958313580, e-mail: voditeljice.
rijetkebolesti@gmail.com

Zastita zdravlja na radu - novosti,
profesionalne bolesti, projekti, promet
Hrvatska udruga za zdravo radno mjesto
Zagreb, 16.03.2023.

Gorana Lipnjak, tel: 0959860722,

e-mail: glipnjak@gmail.com

Iznos kotizacije: poslati upit struénom
organizatoru

Moderne operacijske tehnike u kirurgiji
glave i vrata KBC-a Osijek

KBC Osijek Klinika za ORL i kirurgiju glave
vrata

Osijek, 17.03.2023.

Suzana Bandi¢ Pavlovic, dipl.oec.,

tel: 031512402,

e-mail: bandic.suzana@kbco.hr

XXVII Struéni sastanak Instituta za
grupnu analizu: "Verbalna i neverbalna
komunikacija u grupi”

Institut za grupnu analizu

Zagreb, 17.3.-18.3.2023.

Jasenka Fures, tel: 0993020500,

e-mail: jasenka.fures@gmail.com

Iznos kotizacije: poslati upit struénom
organizatoru

Treci regionalni simpozij mladih
endokrinologa

HDED - sekcija mladih endokrinologa
Osijek, 17.3.2023.

Nino Matas, tel: 0989526647,
e-mail: nino.matas@gmail.com

12. Croatian Esthetic Medicine Simposyum
HD za estetsku medicinu HLZ

Opatija, 17.03.-19.03.2023.

Zeljko Rotim, tel: 098227468,

e-mail: zezarotim@gmail.com

Iznos kotizacije: poslati upit stru¢nom
organizatoru

"Gdje zavrSava konzervativno, a zapoCinje
operacijsko lijecenje u kostano-zglobnoj
i prijelomi

Specijalna bolnica Akromion

Zagreb, 25.3.2023.

Elvira Gospocic Pavetic, tel: 0952587489,
e-mail: elvira.gospocic@akromion.hr

Novartis akademija "Pobijedimo
kardiovaskularne bolesti zajedno”
Novartis Hrvatska d.o.o.

Split, 25.03.2023.

Bruna Mesic, tel: 016274220,
e-mail: bruna.mesic@novartis.com

Zajedno za zdravlje "Naoko zdravi"
Krka farma d.o.0.

Vukovar, 25.03.2023.

Vesna Hrgovic, tel: 099 258 4991,
e-mail: vesna.hrgovic@krka.biz

Autizam i mentalno zdravlje

ASK Udruga za autizam i ostale
neurodivergentnosti, samozastupanije i kulturu
razlicitosti

Zagreb, 27.3.2023.

Kosjenka Petek, tel: 0913490703,

e-mail: ask.podrska@gmail.com

Iznos kotizacije: poslati upit struénom
organizatoru

XXXX SALTYKOW MEMORIAL MEETING -
Vinkovci Dermatopathology Symposium
Medicinski fakultet Sveu€iliSta u Zagrebu,
Zavod za patologiju

Vinkovci, 31.03.-01.04.2023.

Tihana Regovi¢ DZombeta, tel: 0989372013,
e-mail: tihana.dzombeta@mef.hr

20. SIMP0ZIJ RADNE SKUPINE ZA ARITMLJE
| ELEKTROSTIMULACIJU HRVATSKOG
KARDIOLOSKOG DRUSTVA

Radna skupina za aritmije i elektrostimulaciju
Hrvatskog kardioloskog drustva

Opatija, 31.3.-1.4.2023.

Nikola Pavlovic, tel: 0915983581,
e-mail: nikolap12@yahoo.com

Zastita osoba s dusevnim smetnjama
Hrvatska akademska zajednica

Zagreb, 31.3.-1.4.2023.

Marko Vujanovi¢-Kotarscak, tel: 0993157997,
e-mail: mvujanovic30@gmail.com

Drugi simpozij Hrvatskog dijabetoloskog
drustva i HDED HLZ

Hrvatsko dijabeteolosko drustvo i Hrvatsko
drustvo za endokrinologiju i dijabetologiju HLZ
Zagreb, 31.3.-1.4.2023.

Anja Barac Nekic, tel: 0911572750,

e-mail: baracanjal@gmail.com

2ND SYMPOSIUM OF THE INTERNATIONAL
CONTACT DERMATITIS RESEARCH GROUP
(ICDRG)

Hrvatsko dermatovenerolosko drustvo HLZ-a
Split, 31.03.-02.04.2023.

Jelena Krmi¢, tel: 01/48 62 607,

e-mail: jelena@spektar-holidays.hr

Iznos kotizacije: poslati upit strucnom
organizatoru

1. Medunarodni simpozij - Probiotici u
prevenciji i terapiji

Allergosan d.o.o.

Zagreb, 31.03.2023.

Maja Orsag, tel: 014821193,

e-mail: maja@contres.hr

MAJEINO MLIJEKO -
NAJDRAGOCJENIJIRESURS ZA
NOVORODENCAD | MALU DJECU* - znanja
koja pomazu u savjetovanju majkama u
dojenju!

Hrvatska udruga grupa za potporu dojenju
HUGPD

online, 31.03.2023.

Dinka Bari¢, tel: 0919594659,

e-mail: dinka.baric@gmail.com

Iznos kotizacije: poslati upit stru¢nom
organizatoru

Pristup zdravstvu u kontekstu migracija i
novih €lanova drustva u Hrvatskoj

Centar za mirovne studije

Zagreb, 01.04.2023.

Luka Kos, tel: 0955644501,

e-mail: luka.kos@cms.hr

17. Konferencija digitalne medicine FUTURE
IS NOW

HIT konferencija d.o.0.

Zagreb, 4.4.2023.

Andrea Stanicic, tel: 0958782328,

e-mail: andrea.stanicic@hit-konferencija.hr

Iznos kotizacije: poslati upit struénom
organizatoru

13.Simpozij Hrvatskog drustva za zastitu od
zracenja s medunarodnim sudjelovanjem
HD za zastitu od zracenja

Porec, 18.04.-21.04.2023.

Luka Pavelic, tel: 014682578,

e-mail: lpavelic@imi.hr

Iznos kotizacije: poslati upit strucnom
organizatoru

EASO OMTF Teaching Course i 1st Adriatic
Symposium on Obesity

HD za debljinu

Opatija, 20.4.-22.4.2023.

Tatjana Koprtla, tel: 0989805716,

e-mail: tatjana.koprtla@otours.hr

3. MEBUNARODNI ZNANSTVENO-
STRUCNISIMPOZIJ POVODOM SVJETSKOG
DANA GLASA

Zavod za audiologiju i fonijatriju Klinickog
bolnickog centra Rijeka, Studij Logopedija
Sveuilista u Rijeci i Edukacijsko-
rehabilitacijski fakultet u Zagrebu

Rijeka, 21.4.2023.

Ana Klemar, mag. Logoped, tel: 0989505133,
e-mail: anaklemarslp@gmail.com

Iznos kotizacije: poslati upit stru¢nom
organizatoru

Dermatologija u ambulanti obiteljske
medicine

Thalassotherapia Opatija

Opatija, 28.04.2023.

Tea Rosovic, tel: 0912202733,

e-mail: dermatologija@tto.hr

Iznos kotizacije: poslati upit struénom
organizatoru

RUSH ultrazvuk u evaluaciji Soka i
hipotenzije

Hrvatsko drustvo za hitnu medicinu HLZ-3;
Hrvatska mreza za izvrsnost u klinickoj hitnoj
medicini

Zagreb, 4.5.2023.

Ivan Gornik, tel: 0914920922,

e-mail: ivan.gornik@gmail.com

Iznos kotizacije: poslati upit struénom
organizatoru

Aktualne teme iz pedijatrijske
endokrinologije

Hrvatsko drustvo za pedijatrijsku
endokrinologiju i dijabetes Hrvatskog
lijeénickog zbora

Zagreb, 05.05.2023.

Maja Vinkovi¢, dr.med., tel: 0917346619,
e-mail: maja.vinkovic11@gmail.com
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KALENDAR STRUCNOG USAVRSAVANJA

Trodimenzionalni tretman idiopatskih
skolioza prema Rigo konceptu - BSPTS
Otos ortopedska tehnika d.o.0.

Osijek, 06.05.-07.05.2023.

Burdica Kesak-Ursic, tel: 0992520019,
e-mail: djurdjica.kesak-ursic@otos.hr
Iznos kotizacije: poslati upit stru¢nom
organizatoru

Urtikarije i egzemi/dermatitisi: preporuke,
iskustva i spoznaje

KBC Sestre milosrdnice, Zagreb

Zagreb, 12.05.2023.

Danijela Nordio, tel: 091 1111 262,

e-mail: daniela.nordio@yahoo.com

Iznos kotizacije: poslati upit stru¢nom
organizatoru

X. Balenoloski skup “Dr. Ivan Sreter”
Toplice Lipik - Specijalna bolnica za
medicinsku rehabilitaciju

Lipik, 19.05.2023.

Anita Vondrak, tel: 034440717,

e-mail: anita.vondrak@toplice-lipik.hr

XVI Medunarodna ljetna Skola o
alkoholizmu

KLA "Bonaca” Mali Losinj

Veli Losinj, 09.06.-11.06.2023.
Branko Lakner, tel: 0995227788,
e-mail: branko.lakner2@ri.t-com.hr

INTERNATIONAL NEUROIMAGING SYMPOSIUM
2023

HLZ/HD radiologa

Split, 29.6.-30.6.2023.

doc.dr.sc. KreSimir Dolic, dr.med.,

tel: 0959009425,

e-mail: kdolic79@gmail.com

Iznos kotizacije: poslati upit stru¢nom
organizatoru

TECAJEVI

Pedijatrijska hipertenzija - ne mozZete
rijesiti problem ako ga ne prepoznate
(eMed)

HD za hipertenziju

edu.e.med., 15.12.2022.-15.12.2023.
Bernardica Valent Moric, tel: 013787535,
e-mail: bvnoric@hotmail.com

Osteoporoza: od molekularnih mehanizama
do terapijskih moguénosti

Pliva Hrvatska d.o.0.

www.plivamed.net, 02.01.-02.04.2023.

dr. sc. lvana Klinar, dr. med., tel: 098499925,
e-mail: ivana.klinar@pliva.com

Adherencija - kako poboljsati uspjesnost
lijecenja?

PLIVA Hrvatska d. o. 0.

www.plivamed.net, 16.01.2023.-16.05.2023.
dr. sc. lvana Klinar, dr. med, tel: 098/499925,
e-mail: ivana.klinar@pliva.com

Rana rehabilitacija nakon mozdanog udara
- najnovija saznanja

PLIVA Hrvatska d. 0. 0.

www.plivamed.net, 01.02.2023.-01.06.2023.
dr. sc. lvana Klinar, dr. med, tel: 098/499925,
e-mail: ivana.klinar@pliva.com

HS Akademija

AbbVie d.o.0.

Zagreb, 01.03.2023.-02.06.2023.

Sandro Stojakovic, tel: 00385 1 562 5525,
e-mail: zagreb.office@abbvie.com

E-dermatologija

AbbVie d.o.0.

online, 01.03.2023.-02.07.2023.

Sandro Stojakovic, tel: 00385 1 562 5525,
e-mail: zagreb.office@abbvie.com

Razvoj holesti povezanih sa stresom

Pliva Hrvatska d.o.0.

www.plivamed.hr, 01.03.-01.10.2023.

dr.sc. Ivana Klinar, dr.med., tel: 0984999925,
e-mail: ivana.klinar@pliva.com

Tecaj trajne medicinske edukacije/
Ultrazvuk stitnjace

Zavod za endokrinologiju i dijabetes, Klinika
za unutarnje bolesti, KBC Zagreb

Zagreb, 13.3.-7.4.2023.

Suncana Zgaga, tel: 012376581,

e-mail: suncana.zgaga@kbc-zagreb.hr
Iznos kotizacije: poslati upit struénom
organizatoru

SEDMA KONFERENCIJA 0
DEBLJINI,DEBLJINA - UZROCI, POSLJEDICE,
PREVENCIJA | LIJECENJE* - DVIJE CAROBNE
RIJECI - ZABLUDA 1 ISTINA O DEBLJINI

NZJZ ,dr. Andrija Stampar” i Udruga za
prevenciju prekomjerne teZine

Zagreb, 15.03.2023.

Marija Piljek, tel: 014696168,

e-mail: marija.piljek@stampar.hr

Samolijecenje - briga o vlastitom zdravlju
Pliva Hrvatska d.o.0.

www.plivamed.hr, 15.3.-15.10.2023.

dr.sc. lvana Klinar, dr.med., tel: 0984999925,
e-mail: ivana.klinar@pliva.com
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MSCT koronarografija u klinickoj praksi
Specijalna bolnica Agram

Specijalna bolnica Agram, 17.3.-18.3.2023.
Antun Zvonimir Kova, tel: 0992924808,
e-mail: azkovac@gmail.com

Iznos kotizacije: poslati upit stru¢nom
organizatoru

TECAJ PERITONEJSKE DIJALIZE

Hrvatsko drustvo za bubreg

Osijek, 17.3.-18.3.2023.

dr.sc. Vesna Furi¢ Cunko, dr.med.,

tel: 0915063680, e-mail: vfcunko@gmail.com

Alergija i hiperreaktivnost gornjih diSnih
putova - dijagnosticko terapijske smjernice
Drustvo za unaprjedenje hrvatske
otorinolaringologije

Zagreb, 18.03.2023.

Livije Kalogjera, tel: 0992029299,

e-mail: kalogjera@sfzg.hr

Skrb za bolesnika tijekom van tjelesne
membranske oksigenacije

KBC Rijeka-Klinika za anesteziologiju i
intenzivno lijecenje, Klinika za kirurgiju, Zavod
za kardiotorakalnu kirurgiju

Rijeka, 18.03.2023.

Branka Kurtovic, tel: 0914091508,

e-mail: branka.kurtovic@gmail.com

Iznos kotizacije: poslati upit struénom
organizatoru

ULTRAZVUK KUKOVA U OTKRIVANJU RPK-
razvojnog poremecaja kuka

Doctors & Co. d.o.0.

Zagreb, 20.03.2023.-24.03.2023.

Tomislav Ribicic, tel: 095 803 0801,
e-mail: tomislav.ribicic1@gmail.com

Iznos kotizacije: poslati upit struénom
organizatoru

ULTRASOUND IN PRIMARY, EMERGENCY &
CRITICAL CARE MEDICINE

HLZ

Zagreb, 20.-21.3.2023.

Mia Rora, tel: 098493658,

e-mail: mrora7@gmail.com

Iznos kotizacije: poslati upit struénom
organizatoru

UZV dojki

Hrvatski lijecnicki zbor / Hrvatsko senoloSko
drustvo

Zagreb, 20.03.-30.03.2023.

Maja Andri¢ Luzaic, tel: 0994672922,
e-mail: edukacija@drinkovic.hr

Kotizacija - poslati upit struénom
organizatoru

Tecaj osposobljavanja kandidata za
nacionalne instruktore izvanbolnicke hitne
medicinske sluzhe

Hrvatski zavod za hitnu medicinu

Zagreh, 22.3.-23.3.2023.

Sasa Balija, tel: 014677207,

e-mail: administrator@hzhm.hr

TECAJ 1Z 0SNOVA MUSKULOSKELETNOG
ULTRAZVUKA

Spektar putovanja

Zagreh, 23.3.-25.3.2023.

Vera Rakic, tel: 098235718,

e-mail: verakic@hotmail.com

Iznos kotizacije: poslati upit stru¢nom
organizatoru

“Rak prostate - najvarijabilniji zlo¢udni
tumor muskaraca”

HLZ - Hrvatsko onkolosko drustvo, Hrvatsko
urolosko drustvo, HD za urolosku onkologiju
Split, 24.3.-25.3.2023.

izv.prof.dr.sc. Tomislav Omrcen,

tel: 0915297299,

e-mail: tomislavomrcen@yahoo.com

Tecaj fetalne ehokardiografije

HD za perinatalnu medicinu HLZ-a
Vodice, 24.03.-25.03.2023.

Ivan Zmijanovic, tel: 0912096372,
e-mail: izmijan@gmail.com

Iznos kotizacije: poslati upit stru¢nom
organizatoru

Gatroenterologija u obiteljskoj medicini
Hrvatsko gastroenterolosko drustvo
Medulin, 25.03.2023-26.03.2023.

Jasenka Duvnjak, tel: 01/2442398,

e-mail: jduvnjak@hgd.hr

TECAJ TRAJNOG USAVRSAVANJA KANDIDATA
ZA STALNOG SUDSKOG VJESTAKA
MEDICINSKE STRUKE

HDMV HLZ i MEF Sveucilista u Zagrebu

Zagreb, 27.3.-31.3.2023.

Svietlana Supe, tel: 0915058323,

e-mail: svjetlana.supe@gmail.com

Iznos kotizacije: poslati upit stru¢nom
organizatoru

Internacionalna Skola akupunkture
Idravstveni zavod za medicinu $porta in
akupunkture Ljubljana

online, 27.03.2023.-14.10.2023.

prof.dr. Edvin Dervisevic, tel: 00386 41341790,
e-mail: edvin.dervis@gmail.com

Iznos kotizacije: poslati upit struénom
organizatoru



Tecaj 1. kategorije "hitnosti u klinickoj
medicini”

Medicinski fakultet SveutiliSta u Zagrebu,
Zavod za intenzivnu medicinu

Zagreb, 30.3.-1.4.2023.

Helena Sever, tel: 012367400,

e-mail: hsever@kbc-zagreb.hr

Iznos kotizacije: poslati upit stru¢nom
organizatoru

Skola infektologije ST-2023

Sveucilisni odjel zdravstvenih studija
Sveuiliste u Splitu i KBC Split

Split, 30.03.-01.04.2023.

Mirna Petricevic, univ. spec. oec., tajnik tecaja,
tel: 021564812,

e-mail: mirna.petricevic@ozs.unist.hr

Iznos kotizacije: poslati upit struénom
organizatoru

Multidisciplinarna priroda
neuromuskularnih bolesti

HD za neuromuskularne bolesti i klinicku
elektromioneurografiju HLZ-a

Zagreb, 31.03.2023.

Milica Jug, tel: 0915772725,

e-mail: ervina.bilic@mef.hr

Iznos kotizacije: poslati upit stru¢nom
organizatoru

1ZAZOVI PREMATURITETA — KRATKOROENO
IDUGOROENO LIJECENJE | PRACENJE
Klinika za pedijatriju, Klinicki bolnicki centar
Rijeka

Rijeka, 31.3.-02.04.2023.

Koraljka Manestar Rukavina, dr.med.,

tel: 098505407,

e-mail: kmanestar.rukavina@gmail.com

KADA I KAKO UCINITI KRIKOTIREOTOMLIU
Medicinski fakultet Osijek

Osijek, 14.4.2023.

Mi$o Debeljak i Josip Kajan, tel: 0981309408,
e-mail: jkajan@mefos.hr

Iznos kotizacije: poslati upit struénom
organizatoru

34. znanstveno - strucno - edukativni
seminar s medunarodnim sudjelovanjem
pod nazivom ,DDD i ZUPP ‘23 -
javnozdravstvena odgovornost nekad i
danas”

Koruni¢ d.o.o0.

Selce, 18.04.2023.-21.04.2023.

Javorka Koruni, tel: 098261432,

e-mail: korunic@zg.t-com.hr

Iznos kotizacije: poslati upit stru¢nom
organizatoru

Tecaj mehanicke ventilacije

0B Dr. Josip Bencevic

Slavonski Brod, 21.4.-23.4.2023.
Matija Jurjevic, tel: 0955170555,
e-mail: mtjurjevic@yahoo.com

Iznos kotizacije: poslati upit struénom
organizatoru

Klinicka Psiho-neuro-endokrino-
imunologija

HAZU, Razred medicinskih znanosti i Orlando
medicus d.o.o.

Zagreb, 10.05.2023.-13.05.2023

Sanja Toljan, tel: 0912516607,

e-mail: sanjatoljan@gmai.com

Iznos kotizacije: poslati upit struénom
organizatoru

Hitna stanja u psihijatrija (Poslijediplomski
tecaj | kategorije)

Medicinski fakultet Sveu¢iliSta u Zagrebu
Zagreb, 12.5.2023.

dr.sc. Aleksandar Savic, tel: 0989909678,
e-mail: aleksandar.savic@bolnica-vrapce.hr
Iznos kotizacije: poslati upit stru¢nom
organizatoru

21. Losinjski dani bioetike
HRVATSKO FILOZOFSKO DRUSTVO

Mali LoSinj, 14.5.-17.5.2023.

Hrvoje Juric, tel: 0915789989,

e-mail: hjuric@yahoo.com

Iznos kotizacije: poslati upit struénom
organizatoru

Suvremene spoznaje o epidemiologiji,
klinickoj slici, laboratorijskoj dijagnostici,
terapiji i prevenciji respiratornih infekcija
HD za klinicku mikrobiologiju

Zagreb, 15.5.2023.

izv.prof.dr.sc. Mario Sviben, tel: 0912986545,
e-mail: mario.sviben@hzjz.hr

Iznos kotizacije: poslati upit struénom
organizatoru

UZV ABDOMENA

drustvo

Zagreb, 22.05.-26.05.2023.

Maja Andri¢ Luzaic, tel: 0994672922,

e-mail: edukacija@drinkovic.hr

Kotizacija - poslati upit strucnom organizatoru

Trajna edukacija za izvoditelje obvezatnih
DDD mjera - 3. tema od 10: Cjelovito
(integrirano) suzbijanje Stetnih glodavaca i
mijere zastite od ptica

Korunic d.o.o.

online, 23.05.2023.-24.06.2023.

Javorka Korunic, tel: 098261432,

e-mail: korunic@zg.t-com.hr

Iznos kotizacije: poslati upit stru¢nom
organizatoru

Transgeneracijska trauma

Klinika za psihijatriju i psiholodku medicinu
Medicinskog fakulteta Sveucilista u Zagrebu
Zagreb, 26.5.2023.

Martina Derini, tel: 012388394,

e-mail: martina.derini@kbc-zagreb.hr
Iznos kotizacije: poslati upit struénom
organizatoru

Neinvazivni monitoring u Jedinicama
intenzivne medicine Tecaj trajne
medicinske izobrazbe

HLZ. HD za intenzivnu medicinu
Karlovac, 26.5.-27.5.2023.

Sandra Milanovic, tel: 0915809941,
e-mail: hdim.tajnistvo@hlz.hr

Iznos kotizacije: poslati upit struénom
organizatoru

Mala skola celijakije - multidisciplinarni
pristup

Poliklinika za djecje bolesti Zagreb

Zagreb, 27.05.2023.

Tatjana Lesar, tel: 098809928,

e-mail: tatjana.lesar@gmail.com

REUMATOLOGIJA 21 STOLJECA-nova
abeceda reumatologije

Sveuciliste u Splitu, Medicinski fakultet
Split, 30.6.-1.7.2023.

Katarina Boric, dr. sc. internist, reumatolog,
klinicki imunolog i alergolog,

tel: 021557660/0915091346,

e-mail: kboric@Kkbsplit.hr

Iznos kotizacije: poslati upit struénom
organizatoru

Medunarodna edukacija iz ultrazvuéne
dijagnostike misicno-kostanog sustava -
LEVEL1

SonoSkills Hrvatska - Peroneus d.0.0.
Zagreb, 22.9.-24.9.2023.

Zoran Filipovic, tel: 098894643,

e-mail: zoran@sonoskills.com

Iznos Kotizacije: poslati upit struénom
organizatoru

Uzv STITNJACE | POVRSINSKIH STRUKTURA
GLAVE | VRATA

Hrvatski lijecnicki zbor / Hrvatsko senolosko
drustvo

Zagreb, 25.09.-29.09.2023.

Maja Andri¢ LuZaic, tel: 0994672922,

e-mail: edukacija@drinkovic.hr

Kotizacija - poslati upit stru¢nom organizatoru

UZV dojki
Hrvatski lijecnicki zbor / Hrvatsko senolosko
drustvo

Zagreb, 16.10.-26.10.2023.

Maja Andri¢ LuZaic, tel: 0994672922,

e-mail: edukacija@drinkovic.hr

Kotizacija - poslati upit struénom organizatoru

Trajna edukacija za izvoditelje obvezatnih
DDD mijera - 4. tema od 10: Cjelovito
(integrirano) suzbijanje sinantropnih muha,
osa i strsljena te leptira od znacaja za
turisticka podrucja

Korunic d.o.o.

online, 24.10.2023.-25.11.2023.

Javorka Korunic, tel: 098261432,

e-mail: korunic@zg.t-com.hr

Iznos kotizacije: poslati upit struénom
organizatoru

Ultrazvucna dijagnostika misiéno -
kostanog sustava ramenog zgloba - LEVEL
2 napredna edukacija

SonoSkills Hrvatska - Peroneus d.o.o.
Zagreb, 11.11.-12.11.2023.

Zoran Filipovic, tel: 098894643,

e-mail: zoran@sonoskills.com

Iznos kotizacije: poslati upit stru¢nom
organizatoru

Tecaj iz osnova medicinske akupunkture
HD za akupunkturu (HLZ)

Zagreb, 1 x godi$nje

Maja Mustac, e-mail: info@akupunktura.hr,
mob: 091 4748 492

www.akupunktura.hr

kotizacija - poslati upit stru¢nom organizatoru

Tecaj iz osnova muskuloskeletnog
ultrazvuka

Spektar putovanja

Zagreb, prema dogovoru

Vera Rakic, dr.med.,

e-mail: verakic@hotmail.com ,

mob: 098235718

kotizacija - poslati upit struénom organizatoru

USKO SPECIFICNA IZOBRAZBA

Edukacija iz elektroencefalografije i
epileptologije

KLINICKI BOLNICKI CENTAR ZAGREB

Zagreb, 01.01.-31.12.2023.

Prof. dr. sc. Zeljka Petelin Gadze,

tel: 012388 344,

e-mail: zeljka.petelin.gadze@kbc-zagreb.hr
Iznos kotizacije: poslati upit stru¢nom
organizatoru
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Ultrazvuk lokomotornog sustava u upalnim
reumatskim bolestima

Hrvatsko vertebrolosko drustvo HLZ-a

Zagreb, 17.02.-07.10.2023.

Veronika Juric, tel: 098 594 281,

e-mail: veronika.juric@moment.hr

Iznos kotizacije: poslati upit struénom
organizatoru

Lbrinjavanje oteZanog diSnog puta
Udruga Tomislav Halapir

Zagreb, 16.3.-17.3.2023.

Julijana Obrst, tel: 013787428,
e-mail: jobrst@gmail.com

Iznos kotizacije: poslati upit stru¢nom
organizatoru

Poslijediplomski tecaj trajnog usavrsavanja
lijecnika I kategorije !Ultrazvuk u
ginekologiji i porodnistvu"

Medicinski fakultet Sveucilista u Zagrebu
Zagreb, 24.4.-19.5.2023.

Biserka Milic, tel: 013712317/0913713054,
e-mail: bmilic@kbds.hr

Iznos kotizacije: poslati upit struénom
organizatoru

Akupunktura

Ugiliste Lovran - ustanova za obrazovanje
odraslih

Opatija, 12.6.-8.10.2023.

Irena Plantak, tel: 051293851,

e-mail: info@uciliste-lovran.hr

Iznos kotizacije: poslati upit stru¢nom
organizatoru

STRUCNI SASTANCI
STRUCNOG DRUSTVA

Vitamin D - Je li mala doza ,veca“ od
velike?

HD za klinicku prehranu HLZa

edu.frka.hr, 01.05.2022.-01.05.2023.
Korisnicka podrska Frka.hr, tel: 0800 9666,
e-mail: podrska@frka.hr

Mitralna akademija: Kirurski aspekti
lijecenja mitralne patologije
Hrvatsko kardiolosko drustvo
https://www.heartelearn.hr/,
22.11.2022.-22.02.2023.

Marijo Haban, tel: 08009666,

e-mail: podrska@emed.hr

Primjena parenteralne prehrane u jedinici
intenzivne medicine - 1. dio

HD za klinicku prehranu HLZ-a

edu.frka.hr, 20.12.2022.-20.12.2023.
Korisnicka podrska Frka.hr, tel: 0800 9666,
e-mail: podrska@frka.hr

Primjena parenteralne prehrane u jedinici
intenzivne medicine - 2. dio

HD za klinicku prehranu HLZ-a

edu.frka.hr, 20.12.2022.-20.12.2023.
Korisnicka podrska Frka.hr, tel: 0800 9666,
e-mail: podrska@frka.hr

Hidrolizat kolagena u klinickoj prehrani
HD za klinicku prehranu

edu.frka.hr, 20.1.2023.-20.1.2024.
korisnicka podrska Frka.hr, tel: 08009666,
e-mail: podrska@frka.hr

CRO-COT C.A.M.P. - "Endokrinologija u
kardiologiji - povratak korijenima” (eMed)
Hrvatsko kardiolosko drustvo

eMed.hr, 20.1.2023.-20.1.2024.

Marijo Haban, tel: 08009666,

e-mail: podrska@emed.hr

Prehrana onkoloskog bolesnika

HD za klinicku prehranu

edu.frka.hr, 14.2.2023.-14.2.2024.
korisnicka podrska Frka.hr, tel: 08009666,
e-mail: podrska@frka.hr

Enteralna prehrana i nutritivne potrebe
bolesnika

HD za klinicku prehranu

edu.frka.hr, 14.2.2023.-14.2.2024.
korisnicka podrska Frka.hr, tel: 08009666,
e-mail: podrska@frka.hr

Karakteristike enteralnih pripravaka i
uvodenje enteralne prehrane

HD za klinicku prehranu

edu.frka.hr, 14.2.2023.-14.2.2024.
korisnicka podrska Frka.hr, tel: 08009666,
e-mail: podrska@frka.hr

Poremecaj gutanja kao vodeci klinicki znak
kod neuroloskog bolesnika

HD za klinicku prehranu

edu.frka.hr, 14.2.2023.-14.2.2024.

korisnicka podrska Frka.hr, tel: 08009666,
e-mail: podrska@frka.hr

Primjena vitamina D u odabranim
indikacijama

HD za klinicku prehranu

edu.frka.hr, 14.2.2023.-14.2.2024.
korisnicka podrska Frka.hr, tel: 08009666,
e-mail: podrska@frka.hr

Uvod u svojstva i djelovanje vitamina D
HD za klinicku prehranu

edu.frka.hr, 14.2.2023.-14.2.2024.
korisnicka podrska Frka.hr, tel: 08009666,
e-mail: podrska@frka.hr
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Vitamin D i holesti stitne i nadbubrezne
ilijezde

HD za klinicku prehranu

edu.frka.hr, 14.2.2023.-14.2.2024.
korisnicka podrska Frka.hr, tel: 08009666,
e-mail: podrska@frka.hr

Nacionalni program probira na porodic¢nu
hiperkolesterolemiju (edu.cuvarisrca)
Hrvatsko kardiolosko drustvo
edu.cuvarisrca.hr, 01.03.-01.06.2023.
Marijo Haban, tel: 08009666,

e-mail: halo.halo@cuvarisrca.hr

Glaukom

HLZ Podruznica Bjelovar

Bjelovar, 14.03.2023.

Gordana Kesic-Valpotic, tel: 0989538838,
e-mail: gordana-valpotic@obbj.hr

ZIVJETI SA STOMOM - 14.3. 2023. - virtulani
skup

Hrvatsko drustvo za endoskopsku kirurgiju
HLZ-a

Zagreb, 14.03.2023.

Goran Grhic, tel: 0981706028,

e-mail: goran.grbic@vivid-original.com

Tribina "Etika u hitnoj medicini"
Povjerenstvo Grada Zagreba Hrvatske
lijecnicke komore

Zagreb, 14.03.2023.

Ivan Bekavac, dr.med., tel: 014500830,
e-mail: ibekavac2@gmail.com

Simpozij: LIJECENJE | PROFILAKSA MIGRENE
U KLINIEKOJ PRAKSI VIRTUALNISKUP
Hrvatsko neurolosko drustvo HLZ-a

Zagreb, 15.03.2023.

Goran Grhic, tel: 0981706028,

e-mail: goran.grbic@vivid-original.com

6. simpozij “Najcesci infektivni sindromi -
ambulantni pristup”

HLZ Hrvatsko drustvo za infektivne bolesti
Zagreb, 25.03.2023.

Jasminka Blaha, tel: 0911871952,

e-mail: jblaha@bfm.hr

Iznos kotizacije: poslati upit struénom
organizatoru

Poremecaji govorno-jezicnog razvoja i
komunikacije u Skolske djece

Hrvatsko drustvo za Skolsku i sveuciliSnu
medicinu(ogranak Zagreb i Zagrebacka
Zupanija)

Zagreb, 27.03.2023.

Branka Puskari¢ Saic, tel: 0989060789,
e-mail: branka.puskaric-saic@stampar.hr

Godisnja Skupstina Hrvatskog drustva
fiziologa

Hrvatsko drustvo fiziologa

Zagreb, 29.03.2023.

Prof. dr. sc. Aleksandra Dugandzi¢, dr. med.,
tel: 0919137370,

e-mail: aleksandra.dugandzic@mef.hr

OSTALI STRUCNI SASTANCI

VODENJE INTERSTICIJSKE BOLESTI PLUCA U
BOLESNIKA SA SISTEMSKOM SKLEROZOM
Mediately (Modra jagoda d.0.0.)
www.mediately.co, 25.03.2022.-25.05.2023.
Eva Gradisar, tel: 0038631881858,

e-mail: eva.gradisar@mediately.co

Nuspojave imunoterapije i njihovo
zhrinjavanje

Mediately (Modra jagoda d.0.0.)
www.mediately.co, 06.04.2022.-05.07.2023.
Eva Gradisar, tel: 0038631 881 858,

e-mail: eva.gradisar@mediately.co

VODENJE INTERSTICIJSKE BOLESTI PLUCA U
BOLESNIKA SA SISTEMSKOM SKLEROZOM
Mediately (Modra jagoda d.0.0.)
www.mediately.co, 25.05.2022.-25.11.2023.
Eva Gradisar, tel: 0038631881858,

e-mail: eva.gradisar@mediately.com

Pravi statin za pravog pacijenta -
interaktivni prikaz slucaja

Dedal komunikacije d.o.o.
www.e-medikus.com, 01.06.2022.-10.06.2023.
Marko Bagaric, tel: 091 4000 120,

e-mail: marko@dedal.hr

Povezanost simpatikusa i hipertenzije -
interaktivni prikaz slu¢aja

Dedal komunikacije d.o.o.
www.e-medikus.com, 01.06.2022.-10.06.2023.
Marko Bagaric, tel: 0914000120,

e-mail: marko@dedal.hr

Mjerila za odredivanje Sindroma X -
interaktivni prikaz slu¢aja

Dedal komunikacije d.o.o.
www.e-medikus.com, 01.06.2022.-10.06.2023.
Marko Bagaric, tel: 0914000120,

e-mail: marko@dedal.hr

Postizanje ciljnih vrijednosti KT -
interaktivni prikaz slucaja

Dedal komunikacije d.o.o.
www.e-medikus.com, 01.06.2022.-10.06.2023.
Marko Bagaric, tel: 0914000120,

e-mail: marko@dedal.hr



Nuspojave androgen deprivacijske terapije
i kako ih zbrinuti - pogled urologa i
kardiologa

Dedal komunikacije d.o.0.
www.e-medikus.com, 01.08.2022.-31.03.2023.
Suncana Oresic, tel: 0911333017,

e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

Nuspojave androgen deprivacijske terapije
i kako ih zbrinuti - pogled endokrinologa i
fizioterapeuta

Dedal komunikacije d.o.0.
www.e-medikus.com, 01.08.2022.-31.03.2023.
Suncana Oresic, tel: 091 1333 017,

e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

Interaktivni prikaz bolesnika - rak prostate
Dedal komunikacije d.o.o.
www.e-medikus.com, 01.08.2022.-31.03.2023.
Suncana Oresic, tel: 0911333017,

e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

Pracenje bolesnika s karcinomom prostate
Dedal komunikacije d.o.o.
www.e-medikus.com, 01.08.2022.-31.03.2023.
Suncana Oresic, tel: 0911333017,

e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

Nuspojave androgen deprivacijske terapije
i kako ih zbrinuti - pogled urologa i
psihijatra

Dedal komunikacije d.o.o.
www.e-medikus.com, 01.08.2022.-31.03.2023.
Suncana Oresic, tel: 0911333017,

e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

Podcast rasprava - Nove mogucnosti
lijecenja metastatskog raka prostate

Dedal komunikacije d.o.o.
www.e-medikus.com, 01.08.2022.-31.03.2023.
Suncana Oresic, tel: 0911333017,

e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

Nuspojave imunoterapije i njihovo
zhrinjavanje

Mediately (Modra jagoda d.0.0.)
www.mediately.co, 06.10.2022.-05.10.2023.
Eva Gradisar, tel: 0038631 881 858,

e-mail: eva.gradisar@mediately.co

Periferna arterijska bolest (PAB) - Lijeénik
obiteljske medicine u sredistu

Mediately (Modra jagoda d.0.0.)
www.mediately.co, 16.10.2022.-15.10.2023.
Eva GradiSar, tel: 0038631 881 858,

e-mail: eva.gradisar@mediately.com

Helicobacter pylori i izvanZeluc¢ane
manifestacije
HRVATSKO GASTROENTEROLOSKO DRUSTVO

https://edu.gep.hr/, 15.11.2022.-15.11.2023.
Marko Gasparic, tel: 0919379897,
e-mail: marko.gasparic@agentius.hr

Je li hipoglikemija opasnost koju moZzemo
izhjeci kod pacijenata sa Secernom holesti?
Dedal komunikacije d.o.0.
www.e-medikus.com, 01.12.2022.-31.12.2023.
Suncana Oresic, tel: 091 1333 017,

e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

Razliciti pacijenti sa sindromom X

Dedal komunikacije d.o.o.
www.e-medikus.com, 01.12.2022.-31.12.2023.
Suncana Oresic, tel: 091 1333 017,

e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

fivot sa sindromom X

Dedal komunikacije d.o.o.
www.e-medikus.com, 01.12.2022.-31.12.2023.
Suncana Oresic, tel: 091 1333 017,

e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

Edukacijski te€aj - Kisqali (ribociklib)

u lijecenju HR+ HER2- lokalno
uznapredovalog ili metastatskog raka
dojke

Dedal komunikacije d.o.o.
www.e-medikus.com, 28.12.2022.-28.03.2023.
Suncana Oresic, tel: 091 1333 017,

e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

Mitralna akademija: Razumijevanje
mitralne regurgitacije - digitalno iskustvo
Hrvatsko kardiolosko drustvo
https://www.hearteleam.hr/, 10.01.2023.-
10.04.2023.

Marijo Haban, tel: 0800 9666,

e-mail: podrska@croecho.hr

Iznos kotizacije:

Vitamin D - vise od vitamina

Dedal komunikacije d.o.o.
www.e-medikus.com, 16.01.2023.-31.01.2024.
Suncana Oresic, tel: 091 1333 017,

e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

Act2Protect - podcasti

Dedal komunikacije d.o.o.
www.e-medikus.com, 06.02.-07.08.2023.
Suncana Oresic, tel: 091 1333 017,
e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

Prezentacija:MR urografija (MRU) i
funkcijska MR urografija (fMRU) u djejoj
dobi

Bayer d.o.0.

Bayer radiology web paige, 20.2.-31.3.2023.
Monika Makarun Boskovic, tel: 0996108722,
e-mail: monika.makarun@bayer.com

Moderna i prakticna medicinska edukacija
Medicinski fakultet u Rijeci

Rijeka, 23.02.-01.07.2023.

Petra Volf Zikovié, tel: 915139755,

e-mail: petra.volf.zikovic@uniri.hr

§to danas znamo o Gaucherovoj holesti?
Dedal komunikacije d.o0.o.
www.emedikus.com, 27.2.-1.6.2023.
Suncana Oresic, tel: 0911333017,

e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

Novi horizonti u lijecenju HR+/HER2- raka
dojke

ELi Lilly (Suisse) S.A. Predstavnistvo u RH
Split, 13.03.2023.

Iva Smiljan, tel: 012350999,

e-mail: smiljan_iva@lilly.com

Mozdani udar u fokusu

Sandoz d.o.0.

Rijeka, 14.03.2023.

Dunja Zunic, tel: 0911353818,
e-mail: dunja.zunic@sandoz.com

Taltz (iksekizumab) - evolucija u lijeéenju
psorijaze i spondiloartritisa

ELi Lilly (Suisse) S.A. Predstavnistvo u RH
Zagreb, 14.03.2023.

Mario Dvorski, tel: 012350999,

e-mail: dvorski_mario@lilly.com

MOZEMO LI HRANOM LIJECITIEPILEPSIJU
IDEMENCIJE?

Dravet sindrom Hrvatska

Osijek, 16.03.2023.

Irena Bibic, tel: 0959080428,

e-mail: dravethr@gmail.com

Etiologija, patologija i patogeneza
hiperuricemije te hiperuricemije s
taloZenjem.

Berlin-Chemie Menarini Hrvatska d.o.0.
Koprivnica, 16.03.2023.

Nikola Lugovic, tel: 0997342219,
e-mail: amaricic@berlin-chemie.com

Prepoznavanje djece s poremecajem iz
spektra autizma u ranoj dobi
Specijalna bolnica za zatitu djece s
neurorazvojnim i motorickim smetnjama
Zagreb, 17.03.2023.

Kristina Parac, tel: 014925211,

e-mail: tajnica@sbgoljak.hr

Freud S. - Dijete je tuceno; Freud S. (1924.)
- Ekonomski problemi mazohizma

Hrvatsko drustvo za psihoanaliticku
psihoterapiju

Zagreb, 18.03.2023.

Irena Ladika, tel: 989040333,
e-mail: a.bokic.sabolic@gmail.com

Sto je bilo prije: Dijabetes ili komplikacije?
Sandoz d.o.o.

Vinkovci, 20.3.2023.

Josipa Loncar, tel: 0912353112,

e-mail: josipa.loncar@sandoz.com

Ucinkovitost lijeka Emgality
(galkanezumab) u profilaksi migrene
Eli Lilly (Suisse) S.A. PredstavniStvo u RH
Zadar, 21.03.2023.

Mario Dvorski, tel: 012350999,

e-mail: dvorski_mario@lilly.com

Sto je hilo prije: dijabetes ili komplikacije?
Sandoz d.o.o.

Wehinar, 21.03.2023.

Marija Mihajlovski Gojun, tel: 0912353210,
e-mail: marija.mihajlovski@sandoz.com

Primjena Varfarina u pacijenata s
kroni¢nom bubreznom boles¢u
Phoenix farmacija d.o.o.

Zagreb, 21.03.2023.

Filip Lisjak, tel: 098 736 662,
e-mail: filip.lisjak@orion.fi

Pricajmo o migreni povodom Hrvatskog
dana migrene

Pliva Hrvatska d.o.o.

Zagreb, 21.03.2023.

Tvrtko Horvat, tel: 099 2711 893,

e-mail: tvrtko.horvat@pliva.com

Sto je hilo prije: dijabetes ili komplikacije?
Sandoz d.o.o0.

Wehinar, 22.03.2023.

Lucija Susié, tel: 0911236335,

e-mail: lucija.susic@sandoz.com

Sto je bilo prije: dijabetes ili komplikacije?
Sandoz d.o.0.

Wehinar, 22.03.2023.

Tamara Zic, tel: 0912353411,

e-mail: tamara.zic@sandoz.com

Sto je hilo prije: dijabetes ili komplikacije?
Sandoz d.o.o.

Wehinar, 22.03.2023.

Karlo Smiljan, tel: 0915511996,

e-mail: karlo.smiljan@sandoz.com

Lijecenje karcinoma dojke i karcinoma
kolona

Mylan Hrvatska d.o.0.

Zagreb, 22.03.2023.

Sanda Bando, tel: 0912272715,

e-mail: sanda.bando@viatris.com
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§to je bilo prije: Dijabetes ili komplikacije?
Sandoz d.o.0.

Webinar, 22.3.2023.

Irma Prskalo, tel: 0912353169,

e-mail: irma.prskalo@sandoz.com

§toje bilo prije: Dijabetes ili komplikacije?
Sandoz d.o.0.

Poiega, 22.3.2023.

Josipa Loncar, tel: 0912353112,

e-mail: josipa.loncar@sandoz.com

Sto je hilo prije: Dijabetes ili komplikacije?
Sandoz d.o.0.

Webinar, 22.3.2023.

Ema Stazi, tel: 0912353193, e-mail: ema.
stazic@sandoz.com

Centar DAR

Zagreb, 22.3.2023.

Petra Knezevic, tel: 098319834,

e-mail: centar.dar.edukacija@gmail.com
Iznos kotizacije: poslati upit struénom
organizatoru

§to je bilo prije: Dijabetes ili komplikacije?
Sandoz d.o.0.

Webinar, 22.3.2023.

Ivan Simuni¢, tel: 0912353152,

e-mail: ivan.simunic_ext@sandoz.com

Javnozdravstveni strucni sastanak
Hrvatskog zavoda za javno zdravstvo 2023.
- 6. sastanak

Hrvatski zavod za javno zdravstvo

Zagreb, 24.3.2023.

dr.sc. Ana Vuljanic, prof., tel: 0913899943,
e-mail: ana.vuljanic@hzjz.hr

,Zonotte® (zopiklon) - Prava doza noéi”
Makpharm doo

Zadar, 28.03.2023.

Danijela Cosic, tel: 098 753 535,

e-mail: danijela.cosic@makpharm.hr
Iznos kotizacije:

,Utjecu li drustvene mreZe na mentalno
zdravlje”

Nastavni zavod za javno zdravstvo Brodsko-
posavske Zupanije, Sluzba za zastitu
mentalnog zdravlja, prevenciju i izvanbolnicko
lijecenje ovisnosti

Slavonski Brod, 28.03.2023.

Tamara Brezicevic, tel: 098 502 035,

e-mail: ovisnostish@gmail.com

Bagsimi - prvi i jedini glukagon za nazalnu
primjenu

Ei Lilly (Suisse) S.A. Predstavnistvo u RH
Sisak, 29.03.2023.

Zvonimir Palac, tel: 012350999,
e-mail: palac_zvonimir@lilly.com

Novosti u lijecenju produljenih epileptickih
napadaja u djece

Hrvatski zavod za hitnu medicinu

Zagreb, 30.03.2023.

Sanja Predavec, tel: 01 5496 082/ 099 3102
148, e-mail: sanja.predavec@hzhm.hr

1. travanjski sastanak djelatnika Sluzbi
za zastitu mentalnog zdravlja i prevenciju
ovisnosti Zavoda za javno zdravstvo i
terapeuta KLA Slavonije.

Nastavni zavod za javno zdrvstvo Brodsko-
posavske Zupanije, Sluzba za zastitu
mentalnog zdravlja, prevenciju i izvanbolnicko
lijecenje ovisnosti

Slavonski Brod, 31.03.2023.

Senka Gabud Gjurcevic, tel: 098 187 1129,
e-mail: senka.gabud.gjurcevic@gmail.com

Javnozdravstveni struni sastanak
Hrvatskog zavoda za javno zdravstvo 2023.
- 7. sastanak

Hrvatski zavod za javno zdravstvo

Zagreb, 31.3.2023.

dr.sc. Ana Vuljanic, prof,, tel: 0913899943,
e-mail: ana.vuljanic@hzjz.hr

“"Multidisciplinarni pristup specificnim
situacijama kod pruzanja palijativne skrbi
u kuéi s naglaskom na prehranu”

Hrvatsko drustvo medicinskih sestara u
palijativnoj skrbi

Varazdin, 03.04.2023.

Natasa Dumbovic, tel: 098 170 3452,

e-mail: hdmsps@gmail.com

Primjena bilastina kod simptomatskog
lijecenja alergijskog rinokonjuktivitisa
Berlin-Chemie Menarini Hrvatska d.o.0.
Sisak, 04.04.2023.

Vedran Nervo, tel: 091 721 9551,

e-mail: vnervo@berlin-chemie.com

Vainost racionalne primjene antibiotika
Hrvatsko katolicko lijecnicko drustvo- Sekcija
farmaceuta i medicinskih biokemi¢ara
Zagreb, 04.04.2023.

Slavica Grubisic, tel: 095 553 8685,

e-mail: tajnistvo@hkld.hr

Javnozdravstveni strucni sastanak
Hrvatskog zavoda za javno zdravstvo 2023.
- 8. sastanak

Hrvatski zavod za javno zdravstvo

Zagreb, 14.4.2023.

dr.sc. Ana Vuljanic, prof,, tel: 0913899943,
e-mail: ana.vuljanic@hzjz.hr
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Freud S. (1918.) - Iz povijesti infantilne
neuroze (Covjek Vuk)

Hrvatsko drustvo za psihoanaliticku
psihoterapiju

Zagreb, 15.04.2023.

Irena Ladika, tel: 989040333,

e-mail: a.bokic.sabolic@gmail.com

Javnozdravstveni strucni sastanak

Hrvatskog zavoda za javno zdravstvo 2023.

- 9. sastanak

Hrvatski zavod za javno zdravstvo
Zagreb, 28.4.2023.

dr.sc. Ana Vuljanic, prof, tel: 0913899943,
e-mail: ana.vuljanic@hzjz.hr

Javnozdravstveni strucni sastanak

Hrvatskog zavoda za javno zdravstvo 2023.

- 10. sastanak

Hrvatski zavod za javno zdravstvo
Zagreb, 19.5.2023.

dr.sc. Ana Vuljanic, prof, tel: 0913899943,
e-mail: ana.vuljanic@hzjz.hr

Freud S. (1909.) - Biljeske o sluaju
opsesivne neuroze (Covjek Stakor)
Hrvatsko drustvo za psihoanaliticku
psihoterapiju

Zagreb, 20.05.2023.

Irena Ladika, tel: 989040333,

e-mail: a.bokic.sabolic@gmail.com

Javnozdravstveni strucni sastanak

Hrvatskog zavoda za javno zdravstvo 2023.

- 5. sastanak

Hrvatski zavod za javno zdravstvo
Zagreb, 26.05.2023.

dr.sc. Ana Vuljanic, prof, tel: 0913899943,
e-mail: ana.vuljanic@hzjz.hr

Javnozdravstveni strucni sastanak

Hrvatskog zavoda za javno zdravstvo 2023.

- 11. sastanak

Hrvatski zavod za javno zdravstvo
Zagreb, 16.6.2023.

dr.sc. Ana Vuljanic, prof, tel: 0913899943,
e-mail: ana.vuljanic@hzjz.hr

Javnozdravstveni strucni sastanak

Hrvatskog zavoda za javno zdravstvo 2023.

- 12. sastanak

Hrvatski zavod za javno zdravstvo
Zagreb, 15.9.2023.

dr.sc. Ana Vuljanic, prof, tel: 0913899943,
e-mail: ana.vuljanic@hzjz.hr

Javnozdravstveni strucni sastanak

Hrvatskog zavoda za javno zdravstvo 2023.

- 13. sastanak
Hrvatski zavod za javno zdravstvo
Zagreb, 29.9.2023.

dr.sc. Ana Vuljanic, prof., tel: 0913899943,
e-mail: ana.vuljanic@hzjz.hr

Javnozdravstveni strucni sastanak
Hrvatskog zavoda za javno zdravstve 2023.
- 14. sastanak

Hrvatski zavod za javno zdravstvo

Zagreb, 6.10.2023.

dr.sc. Ana Vuljanic, prof,, tel: 0913899943,
e-mail: ana.vuljanic@hzjz.hr

Javnozdravstveni strucni sastanak
Hrvatskog zavoda za javno zdravstvo 2023.
- 15. sastanak

Hrvatski zavod za javno zdravstvo

Zagreb, 27.10.2023.

dr.sc. Ana Vuljani¢, prof., tel: 0913899943,
e-mail: ana.vuljanic@hzjz.hr

Javnozdravstveni strucni sastanak
Hrvatskog zavoda za javno zdravstvo 2023.
- 16. sastanak

Hrvatski zavod za javno zdravstvo

Zagreb, 17.11.2023.

dr.sc. Ana Vuljanic, prof., tel: 0913899943,
e-mail: ana.vuljanic@hzjz.hr

Javnozdravstveni strucni sastanak
Hrvatskog zavoda za javno zdravstve 2023.
- 17. sastanak

Hrvatski zavod za javno zdravstvo

Zagreb, 1.12.2023.

dr.sc. Ana Vuljanic, prof,, tel: 0913899943,
e-mail: ana.vuljanic@hzjz.hr

PISANI TEST U CASOPISU

Imunobiologija crijevne sluznice u zdravlju
i bolesti

C.T. - Poslovne informacije d.o.0. -

Casopis Medix

Pisani test u casopisu - 20.12.2022.-
20.03.2023.

Dragan Bralic, tel: 01 4612 083,

e-mail: info@medix.hr

Autologna i alogenicna transplantacija
krvotvornih maticnih stanica u lije¢enju
hematoonkoloskih bolesti

C.T. - Poslovne informacije d.o.0. . -
Casopis Medix

Pisani test u Casopisu - 28.02.-30.04.2023.
Dragan Bralic, tel: 01 4612 083,

e-mail: info@medix.hr

Nealkoholna masna bolest jetre (NAFLD) i
metabolicki sindrom

C.T. - Poslovne informacije d.o.0. . -
Casopis Medix

Pisani test u ¢asopisu - 30.04.-31.07.2023.
Dragan Bralic, tel: 01 4612 083,

e-mail: info@medix.hr



pazljivo nadzirati i lijeciti u skladu s klinickim smjernicama. Naglo poboljSanje regulacije glukoze povezano je s privremenim
pogor$anjem dijabetiCke retinopatije, ali drugi mehanizmi se ne mogu iskljuciti. Dugoro¢na regulacija glikemije smanjuje rizik od
dijabeticke retinopatije. Kako bi se postigao optimalan u¢inak semaglutida preporuca se pridrzavanje rezima doziranja. Ukoliko je
odgovor na lije¢enje semaglutidom nizi od ocekivanog, lijecnik koji provodi lije¢enje mora biti svjestan kako je apsorpcija sema-
glutida vrlo varijabilna i moZze biti minimalna (2-4% bolesnika nece imati nikakvu izloZzenost), te da je apsolutna bioraspoloZivost
semaglutida niska. Ovaj lijek sadrzi manje od 1 mmol (23 mg) natrija po dozi, tj. zanemarive koli¢ine natrija. Plodnost, trudnoca
i dojenje: Zenama reproduktivne dobi preporuduje se koritenje kontracepcije tijekom lijeéenja semaglutidom. Semaglutid se

ne smije primjenjivati tijekom trudnoce niti dojenja. UCinak semaglutida na plodnost u ljudi nije poznat. Nuspojave: Vrlo esto:
hipoglikemija kod primjene s inzulinom ili sulfonilurejom; muénina, proljev; Cesto: hipoglikemija kod primjene s drugim oralnim
antidijabeticima, smanjen apetit; komplikacije dijabeticke retinopatije; povracanje, bol u abdomenu, distenzija abdomena, kon-
stipacija, dispepsija, gastritis, gastroezofagealna refluksna bolest, flatulencija; umor; poviSena lipaza, poviSena amilaza; Manje
Cesto: preosjetljivost; povecana sr€ana frekvencija; eruktacija; kolelitijaza; smanjenje tezine; Rijetko: anafilaktiCka reakcija; akutni
pankreatitis. Doziranje: PoCetna doza semaglutida je 3 mg jednom dnevno tijekom jednog mjeseca. Nakon jednog mjeseca
dozu treba povecati na dozu odrZavanja od 7 mg jednom dnevno. Nakon najmanje jednog mjeseca uz dozu od 7 mg jednom
dnevno, doza se moze povecati na dozu odrzavanja od 14 mg jednom dnevno kako bi se dodatno poboljSala regulacija glike-
mije. Maksimalna preporucena jednokratna dnevna doza semaglutida je 14 mg. Uzimanje dvije tablete od 7 mg radi postizanja
ucinka doze od 14 mg nije ispitano te se stoga ne preporucuje. Za informacije o prelasku sa semaglutida koji se primjenjuje kroz
usta na supkutani (s.c.), vidjeti dio 5.2. saZetka opisa svojstava lijeka. Kada se semaglutid uzima zajedno s metforminom iili inhi-
bitorom suprijenosnika natrija i glukoze 2 ili tiazolidindionom, postoje¢a doza metformina i/ili inhibitora SGLT2 ili tiazolidindiona
moZze se nastaviti primjenjivati. Kada se semaglutid uzima zajedno sa sulfonilurejom ili inzulinom, moze se razmotriti smanjenje
doze sulfonilureje ili inzulina kako bi se smanijio rizik od hipoglikemije. Nije potrebno samopraéenje glukoze u krvi radi prilagoda-
vanja doze semaglutida. Samopracenje razine glukoze u krvi nuzno je radi prilagodavanja doze sulfonilureje i inzulina, posebice
ako je zapoCeta terapija semaglutidom, a inzulin je smanjen. Preporuéuje se smanjenje doze inzulina korak po korak. Ako se
doza propusti, propustenu dozu treba preskociti, a sliede¢u dozu treba uzeti sljedeci dan. Nije potrebno prilagodavanje doze pre-
ma dobi. Nije potrebno prilagodavanje doze u bolesnika s blagim, umjerenim ili teSkim oSte¢enjem funkcije bubrega. Semaglutid
se ne preporucuje u bolesnika sa zavrsnim stadijem bolesti bubrega. Nije potrebno prilagodavati dozu u bolesnika s ostecenjem
funkcije jetre. Iskustvo s primjenom semaglutida u bolesnika s teSkim oStecenjem funkcije jetre je ogranieno, stoga je potre-
ban oprez kod lije¢enja tih bolesnika semaglutidom. Sigurnost i djelotvornost lijeka Rybelsus® u djece i adolescenata mladih od
18 godina nisu ustanovljene. Nema dostupnih podataka. Nacin primjene: Rybelsus® je tableta koja se uzima jednom dnevno
kroz usta, na prazan zeludac u bilo koje doba dana. Tabletu treba progutati cijelu s gutljajem vode (najviSe pola ¢aSe vode Sto
Bolesnici moraju pri¢ekati najmanje 30 minuta prije obroka ili napitka ili uzimanja drugih lijekova kroz usta. Ako ne pricekaju

30 minuta, smanjuje se apsorpcija semaglutida. Broj odobrenja: EU/1/20/1430/002, EU/1/20/1430/005, EU/1/20/1430/008.
Nacin izdavanja: na recept. Nositelj odobrenja: Novo Nordisk A/S, Novo Allé, DK-2880 Bagsvaerd, Danska. Datum revizije
sazetka: 06/2022.

Prije propisivanja liieka Rybelsus® obvezno proucite posljednji odobreni saZetak opisa svojstava lijeka te posljednju odobrenu
uputu o lijeku.

Rybelsus® je zasticeni zig u vlasnistvu drutva Novo Nordisk A/S.

vaaj Je lijek pod dodatnim pracenjem. Time se omogucuje brzo otkrivanje novih sigurnosnih informacija. Od
zdravstvenih radnika se traZi da prijave svaku sumnju na nuspojavu za ovaj lijek. Upute za prijavijivanje nuspojava
dostupne su na www.halmed.hr.

Reference: 1. Posliedniji odobreni sazetak opisa svojstava lijeka Rybelsus®. 2. Rosenstock J, Allison D, Birkenfeld AL, et al. Effect of additional oral semaglutide vs sitagliptin on glycated
hemoglobin in adults with type 2 diabetes uncontrolled with metformin alone or with sulfonylurea: the PIONEER 3 randomized clinical trial. JAMA. 2019;321(15):1466-1480. 3. Rodbard
HW, Rosenstock J, Canani LH, et al. Oral semaglutide versus empagliflozin in patients with type 2 diabetes uncontrolled on metformin: the PIONEER 2 trial. Diabetes Care. 2019;42(12):2272-
2281. 4. P(ratley R) Amod A, Hoff ST, et al. Oral semaglutide versus subcutaneous liraglutide and placebo in type 2 diabetes (PIONEER 4): a randomised, double-blind, phase 3a trial. Lancet.
2019;394(10192):39-50.
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PRVI 1 JEDINI ORALNI
AGONIST GLP-1 RECEPTORA
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Skraceni sazetak opisa svojstava lijeka

Naziv lijeka: Rybelsus® 3 mg tablete; Rybelsus® 7 mg tablete; Rybelsus® 14 mg tablete Medunarodni naziv djelatne tvari:
semaglutid. Odobrene indikacije: lijeCenje odraslih osoba s nedostatno kontroliranom $e¢ernom bole$¢u tipa 2 radi pobol;-
Sanja regulacije glikemije, kao dodatak dijeti i tjelovjezbi

* kao monoterapija kada se metformin ne smatra prikladnim zbog nepodnosljivosti ili kontraindikacija

+ zajedno s drugim lijekovima za lijeCenje Seerne bolesti.

Za rezultate ispitivanja s obzirom na kombinacije, uéinke na kontrolu glikemije i kardiovaskularne dogadaje te ispitivane popu-
lacije, vidjeti dijelove 4.4, 4.51 5.1 sazetka opisa svojstava lijeka. Kontraindikacije: Preosjetljivost na djelatnu tvar ili neku od
pomocnih tvari. Posebna upozorenja i mjere opreza pri uporabi: Kako bi se pobolj$ala sljedivost bioloskih lijekova, naziv

i broj serije primijenjenog lijeka potrebno je jasno evidentirati. Semaglutid se ne smije primjenjivati u bolesnika sa Se¢ernom
boleScu tipa 1 niti za lije€enje dijabetiCke ketoacidoze. Prijavljena je dijabetiCka ketoacidoza u bolesnika ovisnih o inzulinu
nakon brzog prekida ili smanjenja doze inzulina kada se zapocelo lijeenje agonistom GLP-1 receptora. Nema terapijskog
iskustva u bolesnika s kongestivnim sréanim zatajenjem stupnja IV prema NYHA klasifikaciji pa se stoga primjena semagluti-
da ne preporucuje u tih bolesnika. Nema terapijskog iskustva s primjenom semaglutida u bolesnika s barijatrijskim kirurskim
zahvatima. Primjena agonista receptora GLP-1 moZe se povezati s gastrointestinalnim nuspojavama koje mogu prouzroditi
dehidraciju, Sto u rijetkim slu¢ajevima moze dovesti do pogorsanja bubrezne funkcije. Bolesnike lije¢ene semaglutidom treba
obavijestiti o potencijalnom riziku od dehidracije zbog gastrointestinalnih nuspojava te da poduzmu odgovarajuée mjere opre-
za kako bi izbjegli gubitak tekucine. Kod primjene agonista GLP-1 receptora primijecen je akutni pankreatitis. Bolesnike treba
obavijestiti o karakteristicnim simptomima akutnog pankreatitisa. Ako se sumnja na pankreatitis, treba prekinuti primjenu
semaglutida, a ako se pankreatitis potvrdi, lije¢enje semaglutidom ne smije se ponovno zapoceti. Oprez je nuzan u bolesnika
koji u anamnezi imaju pankreatitis. U bolesnika lije¢enih semaglutidom u kombinaciji sa sulfonilurejom ili inzulinom moguc je
povecani rizik od hipoglikemije. Rizik od hipoglikemije moZze se smanijiti smanjenjem doze sulfonilureje ili inzulina na poCetku
lijie¢enja semaglutidom.U bolesnika s dijabeti¢kom retinopatijom lijeenih inzulinom i s.c. semaglutidom zabiljeZen je povecani
rizik od komplikacija dijabeticke retinopatije, rizik koji se ne moze iskljuciti kod semaglutida primijenjenog kroz usta. Potre-
ban je oprez pri primjeni semaglutida u bolesnika s dijabeti¢kom retinopatijom lijeCenih inzulinom. Te je bolesnike potrebno
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