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UVODNIK

JOS MALO O LISTAMA CEKANJA

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

predsjednik
Hrvatske lijecnicke komore

Liste ¢ekanja su opet u fokusu. Akcija skra-
¢enja listi ¢ekanja na 270 dana ili manje
je »glavna mantra“ posljednjih tjedana
u sustavu zdravstva. Taj magican broj je
Hrvatska, to¢nije Ministarstvo zdravstva
komuniciralo Europskoj komisiji kao
jedan od indikatora za nastavak koristenja
sredstava iz Nacionalnog plana oporavka
i otpornosti (NPOO). Tajming pojacanog
angazmana oko listi ¢ekanja, slucajno ili
ne, korelira i s nadolaze¢im parlamentar-
nim izborima. Posljednjih tjedana mini-
star Bero$ ne propusta naglasiti vaznost
ulaganja dodatnih napora u skracenje listi
¢ekanja, a uprave zdravstvenih ustanova
upozorene su da im to treba biti prioritet
u narednom razdoblju.

Oni koji nisu tek nedavno usli u svijet lijec-
nistva dobro pamte sli¢ne akcije i programe
iz mandata bivsih ministara zdravstva.
Relativno je svjeZe sje¢anje na Program
plus i Dane otvorenih vrata pri kraju
mandata biveg ministra Varge. Na akcije
usmjerene skracivanju listi ¢ekanja, koje su
bile provedene takoder neposredno prije
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tadasnjih parlamentarnih izbora. Sli¢ne
napore i inicijative imao je bivsi ministar
Milinovi¢ krajem 2011. godine ulazudi
dodatna financijska sredstva u obavljanje
pojedinih pretraga te najavom ustrojavanja
nacionalne liste ¢ekanja. MoZemo tako ici
ijos dalje u povijest i ustvrditi da je gotovo
svaki ministar zdravstva barem jednom
u mandatu fokus stavio na liste ¢ekanja,
nekako naj¢e$ée upravo prije izbora.

Treba reci da liste cekanja ili liste narudzbi
postoje u svim zdravstvenim sustavima
svijeta i to je normalno jer nisu sva zdrav-
stvena stanja hitna. Liste ¢ekanja se ne
moze jednom zauvijek rijesiti, medutim,
listama ¢ekanja se moze bolje ili losije
upravljati. Upravljati, od nac¢ina generi-
ranja, tj. indiciranja pregleda, pretraga
ili postupaka, preko sustava trijaze ili
prioritizacije termina do samog izvrse-
nja u odnosu na raspolozive resurse ljudi,
vremena i opreme. Upravljanje listama
¢ekanja i sustavom narucivanja segment
je hrvatskog zdravstva kojem do sada naza-
lost nije poklonjena sustavna pozornost,
nego se povremeno pokusava kampanj-
ski rjesavati. Takav pristup zasigurno nece
posti¢i dugoro¢na poboljsanja.

Ovogodi$nja kampanja imala je svoj uvod u

svibanjskom naputku Ministarstva zdrav-
stva upu¢enom ustanovama u kojemu se

trazilo da se ograni¢i kori$tenje godi$njeg

odmora na najvi$e jednu tre¢inu radnika

na bolni¢kim odjelima na kojima liste ¢eka-
nja za pojedine zdravstvene usluge prema-
$uju osam mjeseci. Nije bilo jasno kojom

jelogikom odredeno bas tih osam mjeseci,
jer ako razmisljamo klinicki, onda znamo

da je kod nekih zdravstvenih stanja osam

mjeseci ve¢ prekasno, primjerice u onko-
logiji, dok kod nekih elektivnih zahvata ne

mijenja bitno na stvari je li to $est, sedam

ili deset mjeseci. To je bio uvodni primjer

kako se liste ¢ekanja pokusava ,,uredivati
nesustavno, partikularno i od kraja, umje-
sto otpocetka.

Drugi primjer takvog pristupa uredivanju
listi ¢ekanja jest bio naputak Ministarstva
zdravstva iz studenoga u kojemu se ravna-
telje ustanova podsje¢a na moguénost
uskracdivanja ili opozivanja odobrenja za
dopunski rad lije¢nicima tamo gdje su liste
¢ekanja dulje od 270 dana, odnosno mjesec
dulje nego u svibnju. Na taj ¢e nacin lije¢-
nici koji predano i odgovorno lijece paci-
jente moguce biti kaznjeni zbog necega o
¢emu ne odlucuju, na $to ne mogu svojim
radom bitno utjecati i §to je iskljucivo
odgovornost zdravstvene administracije,
a to je upravljanje listama ¢ekanja. Pored
toga dvojni rad lije¢nika ne utjece na liste
¢ekanja jer se odvija izvan radnog vremena
lije¢nika te ova mjera nece doprinijeti
smanjenju razdoblja ¢ekanja na pretrage
ili zahvate.

Ako zdravstvena administracija zeli doista
sustavno agilnije upravljati listama ¢eka-
nja, tada je potrebno primijeniti i sustavni
pristup. On nece postici instantne rezul-
tate, ali ¢e donijeti dugoro¢na unaprjedenja.
Preduvijet za to je cjelovita informatizacija
te integracija informatickih sustava i baza
u na$em zdravstvu. U tom slucaju ne bi
vise trebala postojati moguénost istovre-
menog viSestrukog narucivanja na odre-
denu pretragu u vi$e ustanova, ¢emu danas
nazalost jo$ uvijek svjedoc¢imo. Sljedeci
vazan preduvjet je donosenje obvezuju-
¢ih smjernica, algoritama i postupnika
te jednako vazno sustavno nadziranje
njihove provedbe. Sve to treba popratiti
donosenjem potrebnih propisa ili izmje-
nom postoje¢ih. Nuzno je redovito ¢istiti
liste ¢ekanja od ,,balasta’, kao $to su primje-
rice ,liste Zelja“ gdje se trazi to¢no odre-
deni lije¢nik u to¢no odredenoj ustanovi,
a ne prvi dostupan termin za neki postu-
pak. Nadalje, ukidanjem kaznenog djela
nesavjesnog lijeCenja, za §to se zalaze HLK,
zasigurno bi smanjilo pojavu defenzivne
medicine, a time i broj trazenih pregleda
i pretraga.



RIJEC GLAVNE UREDNICE

Trebalo bi kona¢no ozbiljno razraditi i
moguénost uvodenja obveze sudjelova-
nja u troskovima zdravstvene zastite koja
bi bila propisana u slu¢ajevima neoprav-
danog nedolaska na dogovoreni pregled
ili pretragu, Sto rezultira neiskoristenim
terminom za drugog bolesnika kojemu je
ta usluga prijeko potrebna. Pacijent koji na
vrijeme ne otkaze pretragu ili neopravdano

izostane s predvidenog termina, bio bi tada
duzan platiti participaciju za tu proceduru,
neovisno o tome ima li dopunsko zdrav-
stveno osiguranje. Zamislimo samo kakvo
rasipanje resursa predstavlja primjerice
nedolazak na termin snimanja magnet-
skom rezonancijom, PET-CT-om ili na
kolonoskopski pregled. A istovremeno je
ta pretraga potrebna nekome drugom.

Digitalna eticnost

Proslog smo se mjeseca sjecali Vukovara,
a naslovnicu je resila stara vukovarska
gimnazija - rasadnik lije¢nika. Mogli smo
procitati o Vukovaru, proslosti, sadasnjosti
ibuduénosti iz pera vukovarskih lije¢nika,
nekada$njih gimnazijalaca vukovarske
gimnazije s naslovnice. Uvodno sam
sastavila par rijeci o toj $koli, na temelju
vrijedne monografije izdane prigodom
stogodisnjice skole, koncem proslog tisu¢-
ljeca, propustivsi napisati nesto $to se meni
podrazumijevalo, jer o tomu znam, i jer
sam se na to naviknula, sasvim nesvjesna
da veéina vas o tome vjerojatno ne zna. I tek
kad me kolegica iz Zagreba s kojom sam
dosla u vukovarsku bolnicu upaliti svije¢u
za vukovarske Zrtve iz Domovinskog rata u
¢udu pitala:“Stvarno? Jeli to istina? Danas?
Sada? Nakon tolikih godina?“ osvijestila
sam tu ¢injenicu koja je relikt, ali, realnost
sadasnjice. Tek kada sam o tome razgo-
varala s nekim tko o tome nije znao, tek
tada sam o tome uopce razmisljala, o tome
kako je to udaljava mlade jedne od drugih.
Vukovarska gimnazija, naime, danas
ima dvije gimnazije pod svojim krovom:
hrvatsku i srpsku. Na stranicama gimna-
zije moZe se proditati sljedece: ,,Skola ima
odjeljenja koja nastavu prate na hrvatskom
jeziku i latini¢nom pismu i odjeljenja koja
nastavu prate na srpskom jeziku i ¢irili¢-
nom pismu.“ I to je to! Danas, 2023. godine.

Danas, 2023. godine ve¢ smo duboko
u digitalnoj eri, ali nam izgleda pravila
ponasanja nisu dovoljno poznata. Iako
smo u ovim novinama ve¢ skretali pozor-

nost na to, iako smo iz Komorinog eti¢kog
povjerenstva ve¢ apelirali na to, izgleda
da moramo opet. Ne smijemo, naime, u
informatickim sustavima pregledavati
zdravstvenu dokumentaciju onih koje
ne lije¢imo. I gotovo! S druge strane, na
drustvenim mreZama i drugoj virtualnoj
komunikaciji lije¢nik mora UVIJEK biti
dostojanstven, u sadrzaju i izricaju, odno-
sno pridrzavati se Kodeksa medicinske
etike i deontologije. I zato u ovom broju
razgovaramo s doc. Teom Vukusi¢ Ruka-
vinom koja je vodila izradu uputstva lijec-
nicima o e-profesionalizmu, a Komora je
u tome takoder suradivala.

U Temi broja smo prikladno u no¢i, domi-
nantnom dobu dana ovoga mjeseca. Dr.
Ksenija Vu¢ur Simi¢ i naga novinarka Alice
Jurak pi$u o no¢nom radu lije¢nika, o ¢emu
svjedo¢i i nekoliko intervjuiranih lijec-
nika. T opet smo bili u Vukovaru i Skabrnji.
Odraden je velik Komorin projekt eduka-
cije obiteljskih lije¢nika. Nudimo posebne
uvjete kupovine automobila i dopunsko
zdravstveno osiguranje. Odradeni su
brojni struc¢ni i znanstveni skupovi o
kojima izvje$¢ujemo. KB Merkur je vodece
transplantacijsko srediste za transplanta-
ciju jetre (i ne samo jetre!) u nasoj zemlji i
upravo je proslavljeno prvih 25 godina te
vrhunske djelatnosti. O tome kako treba
re¢i NE komercijalizaciji proizvodnje
pripravaka iz darovane krvi za transfuziju
pise doc. Irena Juki¢, prva medu hrvatskim
transfuziolozima. Procitajte o Setnici dr.
Zlatka Krtali¢a, o medicini zivotnog stila, o

Ako doista Zelimo bolje upravljati listama
¢ekanja, tada nam treba sustavno plani-
ranje, evaluiranje i interveniranje, dobra
analitika i agilni upravljaci na svim razi-
nama. Sustavno, ozbiljno, kontinuirano i

agilno , a ne kampanjski i prigodno.

Vama i va$im obiteljima Zelim sretan Bozi¢

te zdravu i uspje$nu novu godinu.

LADA ZIBAR

glavna urednica Lijecnickih novina

tome kako sluzbena medicina utemeljena
na dokazima nema vrijedne alternative, o
zadnjoj osjeckoj vjestici. Dr. Andreja Vinek
nas penje po Kilimandzaru.

»Na kraju jos$ jedne godine - svode se
racuni!® piSe nasa jezi¢na savjetnica, prof.
Tamara Gazdi¢ Aleri¢.

O svemu tome, i mnogocemu jo§, Citajte
u ovom svec¢anom broju. Na naslovnici
je scena iz HNK Zagreb, prigodno, jer je
Komora organizirala mogu¢nost za lije¢-
nike i njihovu djecu da u prijebozi¢no
vrijeme pogledaju popularne i vrijedne
kazali$ne predstave u nekoliko hrvatskih
gradova.

Hrvatska lije¢nicka komora i Lijecnicke
novine vam i u novoj 2024. godini ostaju
na raspolaganju!

Cestiti vam bozi¢ni i blagdani i sretna nova
2024. godina!

Lada Zibar i urednistvo Lije¢nickih novina
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RAZGOVOR

E-PROFESIONALIZAM ZDRAVSTVENIH DJELATNIKA

Izv. prof. dr. sc. Tea Vukusi¢ Rukavina, dr. med.

Medicinski fakultet Sveucilista u Zagrebu
Katedra za medicinsku sociologiju i ekonomiku zdravstva

Razgovarala
ALICE JURAK

U posljednje vrijeme prepoznatljivi ste po projektu o
e-profesionalizmu? Sto je e-profesionalizam?

U eri digitalnog doba i stalnog rasta razumijevanja odnosa ljudi
i digitalnih medija, pojam koji oznadava profesionalno ponasa-
nje zdravstvenih djelatnika na elektronickim medijima, e-pro-
fesionalizam, postaje iznimno vazan za razvoj i opstanak svih
zdravstvenih profesija. E-profesionalizam se odreduje stavovima
i ponasanjima koji odrazavaju tradicionalne paradigme profe-
sionalizma zdravstvenih djelatnika o¢itovane putem digitalnih
medija.

Internetski portali i drustvene mreze definirane su kao internet-
ske stranice i aplikacije koje omogucuju korisnicima kreiranje,
dijeljenje i komentiranje sadrzaja, one su platforme koje omogu-
¢uju drustveno umrezivanje. Broj korisnika drustvenih mreza
raste eksponencijalnom brzinom. Na drustvenim je mrezama
u 2005. godini bilo 8 % aktivnih korisnika interneta, dok se do
2023. udio aktivnih korisnika drustvenih mreza povec¢ao na
56,8 % globalne populacije (4,8 milijardi osoba). Facebook u
2023. godini ima 3,3 milijarde korisnika, Instagram 2 milijarde,
a Twitter 556 milijuna korisnika. U Hrvatskoj je u 2023. regi-
strirano 2,4 milijuna korisnika Facebooka, a Instagram ima 1,5
milijuna korisnika.

Razvoj digitalnih medija utjece na sve aspekte drustva u cjelini
te je stvorio nov nacin komunikacijske kulture. Komunikacija u
digitalnim medijima nije vi$e isklju¢ivo usmjerena na razmjenu
informacija, ona sada omogucuje socijalnu interakciju izmedu
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osoba koje se mogu, ali i ne moraju nuzno medusobno pozna-
vati. Relativna jednostavnost i lakoc¢a kojom korisnici digitalnih
medija kreiraju, postavljaju, dijele, oznacavaju ili komentiraju
neki sadrzaj, istodobno omogucuje korisnicima digitalnih
medija ve¢u razinu ukljuéenosti i ekspresivnosti u digitalnom
svijetu, uz ¢esto zanemarenu ¢injenicu da zapis o nekoj aktivno-
sti na digitalnim medijima ostaje pohranjen zauvijek.

Svaka aktivnost na digitalnim medijima, ¢ak i posjet internet-
skoj stranici bez ,,prave aktivnosti‘, ostavlja digitalni otisak (engl.
digital footprint) koji se viSe ne moze ukloniti ni izbrisati. Zahva-
ljujudi servisima kao $to je Internet Archive Wayback Machine,
c¢ak i izbrisana internetska stranica ostaje sacuvana zauvijek ili,
kako to Clive Thompson opisuje, korisnici digitalnih medija
podvrgnuti su savrsenom sjecanju silikonske memorije. Ove
opasnosti: ,gdje smo bili“ i ,,§to smo objavili“ mogu stvoriti
lazni privid ,kakvima se ¢inimo.“ Ovaj dojam, digitalna percep-
cija nas samih koju stvaramo ostavljajudi vise ili manje vidljive
tragove u digitalnim medijima, posebno je istaknuta u okruZenju
zdravstvenih djelatnika i zdravstvenih profesija.

O kakvom je projektu rijec?

Rijec je uspostavnom istrazivatkom projektu Hrvatske zaklade
za znanost Opasnosti i prednosti dru$tvenih mreza: e-profesi-
onalizam zdravstvenih djelatnika (projekt SMePROF) ¢iji sam
bila voditelj, a trajao je od 9. svibnja 2018. do 1. studenoga 2023.
godine.



Prije nesto viSe od pet godina osnovali
smo istrazivacku skupinu koja je prepo-
znala da ovaj fenomen moze imati snazan
utjecaj na profesionalizam zdravstvenih
djelatnika, te da je potrebno aktivno istra-
Ziti i usmjeriti njihov nadin upotrebe
drustvenih mreza. Clanovi nase istrazi-
vacke skupine bili su:

izv. prof. dr. sc. Josko Viski¢, Stomatoloski
fakultet Sveucilista u Zagrebu; Drazen
Jokié. dr. dent. med., Stomatoloski fakul-
tet Sveucilista u Zagrebu (¢lan od 2018.
do 2020. godine); dr. sc. Danko Reli¢, dr.
med., Medicinski fakultet Sveuéilista u
Zagrebu; dr. sc. Marko Mareli¢, Medi-
cinski fakultet Sveudili$ta u Zagrebu; dr.
sc. Lovela Machala Poplasgen, Medicin-
ski fakultet Sveucilista u Zagrebu (¢lan
od 2020. do 2023. godine) i dr. sc. Kristi-
jan Sedak, Hrvatsko katolicko sveudiliste.
U provedbi naseg projekta sudjelovala
jeidoc. dr. sc. Marjeta Majer, dr. med.,
koja nam je pruzila ogromnu podrsku i
znanje u provodenju kvalitativnih istra-
zivanja. Ovo je vrlo interdisciplinarna
skupina kojom su obuhvaceni doktori
medicine raznih specijalizacija (psihi-
jatrije, obiteljske medicine, $kolske i
adolescentne medicine), doktori dentalne
medicine (specijalist fiksne protetike i
specijalist ortodont) te kolege iz drustve-
nog podrucja, sociolozi, komunikolozi te
kolegica koja je doktorirala na podrudju
informacijskih znanosti. Upravo nam
je interdisciplinarnost nase istrazivacke
skupina omogucila uvid u sva provedena
istrazivanjima iz raznih perspektiva.

Ciljevi projekta bili su analizirati ucesta-
lost i nacin upotrebe drustvenih mreza
medu zdravstvenim djelatnicima, $to je
ukljucivalo populacije studenata, nastav-
nika te zdravstvenih djelatnika u vise,
ciljano odabranih profesija (doktore
medicine, doktore dentalne medicine te
medicinske sestre i tehnicare). Dodatno,
projekt je imao za cilj utvrditi utjece
li, i na koji nacin, sadrzaj objavljen na
drustvenim mreZama na kompeten-
ciju profesionalizma, koje su opasnosti i
prednosti upotrebe drustvenih mreza za
zdravstvene djelatnike, te na koji nacin
se moze unaprijediti sigurno, profesio-
nalno i pozeljno kori$tenje drustvenim
mrezama u njihovom svakodnevnom
profesionalnom radu.

>>
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Alice Jurak u razgovoru s izv. prof. dr. sc. Teom Vukusi¢ Rukavina

Prva istrazivacka tema (2018. - 2020.)
fokusirala se na definiranje pojma e-pro-
fesionalizma te na istrazivanje stavova i
ponasanja studenata i nastavnika Medicin-
skog i Stomatoloskog fakulteta Sveucilista
u Zagrebu u svezi s e-profesionalizmom.
U tom razdoblju pregledana je dostupna
literatura o opasnostima i prednostima

drustvenih mreZa, §to je sluZilo kao temelj

izrade mjernih instrumenata (anketa) za
buduca istrazivanja. Uslijedilo je kvantita-
tivno presjecno istrazivanje na studentima
medicine i dentalne medicine, zatim kvali-
tativno istrazivanje metodom fokus-grupe

na studentima i nastavnicima Medicin-
skog i Stomatoloskog fakulteta Sveucilista

u Zagrebu te, konacno, analiza sadrzaja

Facebook profila studenata i nastavnika

Medicinskog i Stomatoloskog fakulteta

u Zagrebu. Kao rezultat niza istrazivanja,
uz znanstvene radove, u listopadu 2020.
godine objavljene su i Smjernice za poti-
canje razvoja e-profesionalizma tijekom

studija medicine i dentalne medicine.

8 | LIJEENIEKE NOVINE | 225 - prosinac 2023.

Druga istrazivacka tema (2021. - 2022.)
imala je u sredistu istrazivackih i stru¢nih
napora e-profesionalizam doktora medi-
cine i dentalne medicine u Hrvatskoj.
Izmedu veljace i svibnja 2021. provedeno
je kvantitativno presje¢no istrazivanje
(metodom ankete) na uzorku doktora
medicine i dentalne medicine (uz surad-
nju Hrvatske lije¢nicke komore i Hrvatske
komore dentalne medicine). Neposredno
nakon prikupljanja kvantitativnih poda-
taka provedeno je kvalitativno istraziva-
nje metodom fokus-grupe na doktorima
medicine i dentalne medicine. U travnju
2022. provedene su Cetiri fokus-grupe
na temu e-profesionalizma u kojima su
sudionici bili odabrani iz opée populacije
kako bismo dobili uvid u njihove stavove
i percepciju e-profesionalizma lije¢nika
na dru$tvenim mrezama. U lipnju 2022.
provedeno je kvantitativno istrazivanje
primjenom metode ankete na reprezenta-
tivnom uzorku opcée populacije Republike
Hrvatske. Kao $to je u prvoj istrazivackoj

temi napravljena analiza Facebook profila
studenata i nastavnika, u ovoj istrazivackoj

temi napravljena je analiza sadrZaja profila
doktora medicine (rujan 2022.). U rujnu
2022. godine doktorand Marko Mareli¢
obranio je na Poslijediplomskom doktor-
skom studiju sociologije Filozofskog
fakulteta Sveucilista u Zagrebu diserta-
ciju E-profesionalizam doktora medicine

i doktora dentalne medicine u Hrvatskoj.

Treca istrazivacka tema (2023.) testirala je
ucinkovitost objavljenih smjernica za poti-
canje e-profesionalizma studenata. Ta je
tema, evaluacijom dosadasnjih znanstve-
nih nalaza i uvida, ukljucivala i kreiranje
smjernica za unaprjedenje profesionalne
prakse doktora medicine i dentalne
medicine. Kako bi se utvrdilo postoje li
promjene u stavovima i percepciji e-pro-
fesionalizma kod studenata prije i nakon
objavljivanja smjernica, te postoji li razlike
izmedu studenata Medicinskog i Stoma-
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toloskog fakulteta Sveucilista u Zagrebu,
koji su imali dostupne smjernice, i stude-
nata koji nisu imali dostupne smjernice,
provedena su kvantitativna presjecna istra-
Zivanja metodom ankete na studentima
medicine i dentalne medicine u Osijeku,
Rijeci i Splitu, te na Hrvatskom katoli¢-
kom sveucili§tu.

U suradnji s Hrvatskom lije¢ni¢kom
komorom i Hrvatskom komorom
dentalne medicine objavljene su Smjer-
nice za koristenje drustvenih mreZa te poti-
canje razvoja e-profesionalizma doktora
medicine i doktora dentalne medicine (Reli¢
D, Lueti¢ K, Pezo H, Mareli¢ M, Machala
Poplasen L, Viski¢ J, Sedak K, Zibar L,
Tafra Ivi¢ A, Vukus$i¢ Rukavina T. Smjer-
nice za koristenje drustvenih mreZa te poti-
canje razvoja e-profesionalizma doktora
medicine i doktora dentalne medicine.
Zagreb: Medicinski fakultet Sveucilite u
Zagrebu; Stomatoloski fakultet Sveuciliste
u Zagrebu, 2023. 1-28). Smjernice, znan-
stveno utemeljene na empirijskim i stru¢-
nim nalazima, svojevrsna su kulminacija
i konacan ishod rada projekta SMePROE,
one na taj na¢in doprinose upravljanju
e-profesionalizmom u lije¢nickoj i stoma-
toloskoj profesiji.

Tijekom naseg petogodi$njeg rada susreli
smo se s gaSenjem starih (Google+) i poja-
vom novih drustvenih mreza (TikTok), $to
je zahtijevalo stalnu i dinami¢nu prila-
godbu metodologije istrazivanja.

Susreli smo se s drustvenim pokretima
(#medbikini) koji su rezultirali naglim
promjenama u interpretaciji odredenih
znanstvenih nalaza, $§to smo jedino mogli
nadi¢i uvodeci nove, kreativne nacine
kontroliranja i procjenjivanja rodne
pristranosti prilikom kvalitativnih istra-
Zivanja.

Iako je UIP HRZZ SMePROF projekt
sluzbeno zavrsio, mi i dalje nastavljamo s
radom na njemu na temelju drugih izvora
financiranja. Jedna od sljede¢ih aktivno-
sti koje planiramo jest javna prezentacija
Smjernice za koristenje drustvenih mreza
te poticanje razvoja e-profesionalizma
doktora medicine i doktora dentalne medi-
cine stru¢noj i $iroj javnosti, a nadam se
da ¢emo, u dogovoru s Hrvatskom lijec-
nickom komorom i Hrvatskom komorom
dentalne medicine, omoguditi i tiskano

izdanje Smjernica, ili objavu suplementa
u nekom od nasih ¢asopisa.

Koliko su hrvatski lije¢nici do
sada bili ,,spretni“ u podrucju
e-profesionalizma? Koje su glavne

»hespretnosti“?

Uvid o glavnim ,,nespretnostima“ hrvat-
skih lije¢nika u podrudju e-profesiona-
lizma dobilo smo na temelju istrazivanja
Analiza sadrzaja Facebook profila doktora
medicine. Nagim prethodnim istraziva-
njima utvrdili smo da se 75 % hrvatskih
lije¢nika koristi jednom, ili vi$e drustve-
nih mreza. Medu onima koji se koriste
drustvenim mrezama, Facebook je bio
najzastupljenija drustvena mreza, njome
se koristi 90 % doktora medicine.

Kriterije za procjenu neprofesionalnog i
potencijalno neprofesionalnog sadrzaja
kreirali smo na temelju prethodno objav-
ljenih radova na temu e-profesionalizma,
a dodatno smo ih precizirali u radu koji
smo objavili u JMIR Medical Education
(Vukus$i¢ Rukavina T, Machala Popla-
$en L, Majer M, Reli¢ D, Viski¢ ], Mareli¢
M. Defining Potentially Unprofessional
Behavior on Social Media for Health Care
Professionals: Mixed Methods Study. JMIR
Med Educ. 2022 Aug 9;8(3):e35585. doi:
10.2196/35585. PMID: 35758605).

SMePROF rubrika za procjenu profesi-
onalnosti objava na Facebbok profilima
prikazana je u Tablici.

U naSem istrazivanju najée§¢e neprofesi-
onalne objave obuhvacale su necenzuri-
ranu vulgarnost, a najéesée potencijalno
neprofesionalne objave bile su vezane za
zagovaranje ili podrzavanje konzumacije
alkohola. Sre¢om, nasi kolege iznimno
postuju privatnost svojih pacijenata te
smo pronasli samo jednu javno dostupnu
objavu zasti¢enih zdravstvenih podataka.

S obzirom na rezultate analize sadr-
zaja Facebook profila, moramo biti svje-
sni da ipak 15 % iz uzorka nasih kolega
ima ,nespretne® ili vrlo neprofesionalne
objave, stoga su nase Smjernice pokusaj
da ih uputimo kako se trebaju odgovorno
i profesionalno ponasati kao lije¢nici na
drustvenim mrezama.

Osim medijske pismenosti
potreban nam je i medijski
bonton. Kakva je situacija s
ovakvim ,novinama“ u svijetu?

Medijski bonton je nadogradnja na medij-
sku pismenost. Razvitkom digitalnih
tehnologija ljudska se komunikacija sve
vi$e seli u virtualni prostor, a samim time
i opceprihvacena pravila lijepog ponasa-
nja, tj. bonton. Ba$ kao $to je lijepo pona-
Sanje vazno u stvarnom svijetu, vazno je i
u online okruzenju, bez obzira na to je li
rije¢ o privatnoj ili poslovnoj komunikaciji.

Mi smo u projektu SMePROF bili usmje-
reni na profesionalno i odgovorno ponasa-
nje zdravstvenih djelatnika na drustvenim

mrezama, a medijski bonton ponajprije

nagla$ava nacin i stil komunikacije u digi-
talnom okruzenju svih vrsta, ne samo na

drustvenim mrezama.

Unatrag 11 godina, studenti medicine
na Medicinskom fakultetu Sveuc¢ilista u
Zagrebu pohadaju interlongitudinalni
kolegij Temelji lije¢ni¢kog umijec¢a (kolegij
koji traje svih Sest godina studija), u kojem
stje¢u prakti¢ne i komunikacijske vjestine.
U okviru tog kolegija, na 6. godini, u
nastavnim jedinicama posveéenim komu-
nikacijskim vje$tinama, poduc¢avamo ih i
medijskom bontonu. Od toga kako napisati
e-mail, kako nasloviti osobu kojoj upucuju
taj e-mail, kada se smiju ili ne smiju koristiti
emotikonima (ovisno o razini formalnosti
komuniciranja), da se pazljivo koriste veli-
kim slovima jer se ona u digitalnoj komuni-
kaciji tumace kao glasan govor ili vikanje na
sugovornika, pa do toga da je bitno voditi
ra¢una o tome u koju svrhu se e-mail $alje,
kako su koncipirani sadrzaj i zavr$etak
poruke, kakav je ton komuniciranja i obra-
¢anja sugovorniku.

U sve ovo jo§ se ,,petlja“ i GDPR.
Prati li legislativa dostatno
tehnoloski napredak u ovom
podrucju?

Ovo je vrlo sloZeno pitanje, za koje je
mjerodavna Agencija za zastitu osobnih
podataka (AZOP). Prema trenuta¢noj
legislativi Republike Hrvatske i Europske
unije, od 25. svibnja 2018. godine, u svim
drzavama ¢lanicama Europske unije, pa
tako i u Republici Hrvatskoj, na podrucje
zastite osobnih podataka izravno i obvezu-

>>
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Tea Vukusi¢ Rukavina, sportasica

Imam dugi kontinuitet u sportskim aktiv-
nostima. Rodena sam u obitelji kojoj je

sport bio bitna odrednica Zivotnih i obitelj-
skih navika. Moj otac, Herman Vukusi¢,
bio je dugogodisnji trener stolnoteniskog

kluba (STK) Vjesnik te, kasnije, direk-
tor reprezentacije Republike Hrvatske u

stolnom tenisu. Jedan je od najtrofejnijih

trenera na podrucju bivée drzave. Igraci su

pod njegovim vodstvom osvojili 38 meda-
lja na svjetskim i europskim prvenstvima

(11 na svjetskim te 27 na europskim).

Otac je usadio u mene ljubav prema
sportu. Od svoje osme godina pocela sam
igrati tenis, te sam se kroz Mi¢inu $kolu
na ATK-u ,,Mladost zaljubila u taj sport.
Bila sam aktivna i vrlo uspjesna tenisa-
¢ica do pocetka studija medicine. Bila
sam na rang-listama uvijek medu prvih
10 mladih/starijih kadetkinja na prostoru
biv$e drzave moje generacije, $to bi danas
znacilo medu prve tri za prostore Repu-
blike Hrvatske. Trenirala sam sedam do 12
puta tjedno, ovisno o pripremnim inter-
valima i makro-mikro ciklusima plana
treninga te ovisno o dinamici predstoje-
¢ih natjecanja.

Cak i nakon pocetka studija, nastavila
sam igrati tenis, s vremenom i sve manje
aktivno, ali sluzbeni posljednji me¢
odigrala sam na svojoj 4. godini studija
medicine. Zastoj u redovnom sportskom
Zivotu nastao je tijekom trudnode s nasim
prvim sinom Filipom, koji se rodio 2000.
godine, tijekom mojega staza. Ubrzo je
dosao i na$ drugi sin, Luka, 2004. godine,
tijekom moje prve godine specijalizacije iz
psihijatrije. Uz iznimne privatne - obitelj-
ske obveze, te brojne profesionalne obveze,
vrijeme za moj povratak sportu doslo je
tek unatrag Sest do sedam godina. Kad su
decki narasli, omogucila sam si, uz brigu
za njih i posao, konac¢no nadi i vrijeme
za sebe. Pocela sam ,,trckarati®, $to znaci
tréati dva puta tjedno do maksimalne
duzine Cetiri kilometra te povremeno
igrati i tenis.

Nazalost, 2021. godine dozivjela sam frak-
turu sakruma, zbog koje sam mirovala $est
mjeseci (i dulje), u potpunosti se kloneci
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Prolazak kroz cilj prvog polu-maratona, Zagreb, 8. listopada 2023. godine

intenzivnijih tjelesnih aktivnosti. Na
srecu, imala sam vremena za ,,guglanje®,
pronasla sam program $kole Tr¢aona i
upisala se u njega. ..te krenula s trenin-
zima u ozujku 2023. godine.

Moj sadasnji sportski Zivot je tréanje,
tri puta tjedno tr¢im prema planu i
programu Skole tréanja kluba Tr¢aone.
U skolu tréanja upisala sam se krajem
veljace 2023. godine, u ozujku zapocela
s programom $kole, u grupi Maksimir
A, pod vodstvom trenera, Filipa Kora-
Zije, mag. cin. Uz naseg divnog trenera
Filipa, imala sam sre¢u da je ekipa u
mojoj grupi, koja je iznimno $arolika
(dobnog uzrasta od 21 do 60 godina),
nadasve zabavna i motivirajuca.

Tenis i tr¢anje na duZze staze dva su
razli¢ita sporta, koji imaju zajednicke
elemente, ali i razlicitosti. U tenisu,
ima$ direktnog protivnika, prilagoda-
vas taktiku ovisno o njemu/njoj, tijeku
meca i svim ostalim ¢imbenicima. U
tréanju, tr¢i§ sam (osim ako nisi dio
moje Maksimir A grupe) te pobjedu-
je$ sam sebe, ovisno o ciljevima koje
si postavis.

Ali u oba je sporta iznimno bitna
»glava‘, odnosno mentalna spremnost.
Svi moji treneri tenisa uvijek su isticali
forhend i glavu kao moje glavne adute.
U tré¢anju na duge staze, osim tjelesne
i kondicijske pripremljenosti, ,,glava’
je presudna...jer moras paziti kojim

3

tempom ¢e$ krenuti, kada ¢e$ ubrzati, kad
neces...ovisno o okolnostima na utrci.

Imam brojne medalje/pehare iz aktivnog
vremena tenisa, ali moj najdrazi uspjeh
povezan s tréanjem jest da sam uspjela
istréati polumaraton, 8. listopada 2023.
godine., u vremenu od 2:22:00. Nije neko
vrijeme za biti na postolju, ali istr¢ala sam
ga nakon sedam mjeseci $kole tréanja u
Tr¢aoni, zbog ¢ega mi je to iznimno bitno
postignuce.

Sad kre¢em s pripremama za sljedeci
polumaraton, koji e se odrzati u veljaci
2024. godine u Splitu.

Tea i otac, nakon treninga u
Vodicama, srpanj 1988. godine
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Z:IS):;AIA NEPROFESIONALAN SADRZAJ POTENCIJALNO NEPROFESIONALAN SADRZAJ

zasticeni zdravstveni podatci o .
. . P . « drzanje ili konzumacija alkohola u
sudjelovanje u protupravnom ponasanju o .
avredliva odieca® klini¢ckom/radnom okruzenju
ceJva o9 s o o neprikladna odjeca (klini¢ki/radno

posjedovanje droga ili supstancija koje su okruzenje)®

Slika namjerno prezentirane kao droga e .

L . .. «  seksualizacija - seksualno sugestivno/

pokazivanje objekata vezanih za konzumaciju . o .
droea provokativno poziranje bez obzira na
slikg u pijanom stanju odjecu ili odje¢u koja otkriva?
uvredljiv sadrzaj politicke, vjerske ili rasne prirode
zasti¢ene zdravstvene informacije
osvrt na odredene slu¢ajeve nezakonitog
ponadanja
osvrt na posjedovanje droge L
osvrt na pribor za drogu «  osvrt na seksualno provokativan ili
osvrt na specifi¢ne slucajeve intoksikacije seksuallno uznemirujuéi sadrzaj
alkoholom o cenzurirana vulgarnost

Tekst necenzurirana vulgarnost
uvredljivi komentari o kolegama u vlastitim
bolnicama/klinikama
uvredljivi komentari o kolegama u drugoj bolnici/
Kklinici
uvredljivi komentari o odredenom pacijentu
uvredljivi komentari politicke, vjerske ili rasne
prirode

Stranica, - . .

. - . . o zagovaranje ili podrzavanje

poveznica zagovaranje ili podrzavanje uporabe droga .

.- . . . . . . konzumacije alkohola

ili drugi zagovaranje ili podrzavanje nezakonitog ponasanja o

S " e iy . s . o  seksualno provokativan ili seksualno
objavljeni uvredljiv sadrzaj politicke, vjerske ili rasne prirode Lo . .
sadrzaj uznemirujudi sadrzaj

2 iskljuc¢ujuci konferencije ili druge vecere/zabave vezane uz posao.

b foto ili videosadrzaj odjece koja uklju¢uje uvredljive elemente, na primjer, no$enje majice s vulgarnim ili nacistickim simbolima
(poslovnim ili nevezanim uz posao).

¢ foto ili videosadrzaj u klinickom/radnom okruzenju u kojem pojedinac nosi lije¢nicku odje¢u (kutu, kirurski ogrtac itd.) i tako-
der djelomi¢no otkriva kozu (bez rukava, duboki dekolte, trbuh, leda, kratke hlace, ili suknje visoke iznad koljena) ili donje rublje
neprikladno za klini¢ko/radno okruzenje.

4 seksualizacija se fokusira na seksualno sugestivno/provokativno poziranje (u profesionalnom ili privatnom okruzenju), bez obzira
na odijevanje ili otkrivajuc¢u odjecu, iskljucujuci neseksualno sugestivno poziranje u kupacoj odjeci/odje¢i za plazu.

>>
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juce primjenjuje se Uredba (EU) 2016/679
Europskog parlamenta i Vije¢a od 27. trav-
nja 2016. godine o zastiti pojedinaca u vezi
s obradom osobnih podataka i o slobod-
nom kretanju takvih podataka.

Da, legislativa u Republici Hrvatskoj i na
razini Europske unije koja prati odredbe
GDPR-a postoji. Na internetskim strani-
cama AZOP-a (https://azop.hr/drustve-

ne-mreze/) prikazani su primjeri slu¢ajeva
u svezi sa zatitom osobnih podataka na
drustvenim mreZama, u odnosu na:

+ Objavu fotografije na Instagram
profilu druge osobe (bez znanja
i privole osobe koja se nalazi na
fotografiji)

+ Objavu osobnih podataka na laznom
Facebook profilu

o Brisanje laznog Instagram profila

 Sumnju u zlouporabu Facebook
profila

No, nazalost, postoji niz ,,sivih“ zona, koje
nisu regulirane trenuta¢nom legislativom.
Naprimjer, neki lije¢nik na drustvenoj
mreZi, koriste¢i se postavkom privatnosti,
moze na ,,privatnom* dijelu profila podije-
liti neku objavu, a neki od kolega jednostav-
nim screenshot-om moze tu objavu uciniti
javno dostupnom. Time ¢e krsiti odredbe
legislative, ali mozZe trajno i nepovratno
narusiti kredibilitet i profesionalni ugled
osobe koja je to objavila u namjeri da ju
dijeli s ,,prijateljima®, a ne s opéom javnosti.

U posljednje smo vrijeme svjedodili zlou-
porabi drustvenih mreza kada se ugledni
¢lanovi HLK-a na drustvenim mrezama,
bez njihove suglasnosti, povezuju s
promoviranjem ,,sumnjivih“i nedokazano
ucinkovitih medicinskih pripravaka. A sve,
na prvi pogled, ostavlja dojam kao da oni
sami, namjerno i svjesno, postavljaju takve
objave na svojim profilima promovirajuéi
time takve pripravke.

Psihijatrija je Vasa specijalizacija.
Cime se, uz javno zdravstvo, jo$
bavite?

Psihijatrija jest moja specijalizacija, ali
imam mnogo vedi interes i profesionalnu
aktivnost.
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Izvanredni sam profesor na Medicin-
skom fakultetu Sveucilista u Zagrebu,
na Katedri za medicinsku sociologiju
i ekonomiku zdravstva. Na Medicin-
skom fakultetu sudjelujem u nastavi
brojnih kolegija na svim razinama, od
Sveucili$nog integriranog prijediplom-
skog i diplomskog studija medicine,
Medicinskog studija na engleskom
(engl. Medical Studies in English - MSE),
Diplomskom studiju sestrinstva te broj-
nim poslijediplomskim specijalistickim
studijima u okviru Medicinskog fakul-
teta Sveucilista u Zagrebu.

Kao psihijatar radim u okviru Centra
za zdravstvenu djelatnost Medicinskog
fakulteta Sveucilista u Zagrebu, gdje u
sklopu Multidisciplinarnog savjetova-
liSta pruzamo zdravstvenu skrb stranim
studentima na Sveu¢ili$tu u Zagrebu.

Ponosna sam na brojne projekte koje
sam vodila te na kojima trenutac¢no
radim. Iako je projekt SMePROF sluz-
beno zavrsio 1. studenoga 2023. godine,
jo$ uvijek ¢ekamo rezultate evaluacije
Hrvatske zaklade za znanost, vredno-
vatelja naseg projekta, te planiramo
daljnje aktivnosti jer rad na projektu
nastavljamo zahvaljujuéi drugim izvo-
rima financiranja. Trenuta¢no sam
aktivni suradnik na dvama meduna-
rodnim projektima, na ESIF projektu
BIMIS te na H2020 projektu Alliance
for Life Sciences.

Uze podruéja mojega znanstve-
nog interesa jesu e-profesionalizam
zdravstvenih djelatnika, metodolo-
gija kvalitativnih istrazivanja, promo-
cija i prevencija mentalnog zdravlja,
stigma dusevnih bolesti, odnos medija
i zdravstva, zdravstveni menadZment
te komunikacija u znanosti.

Moj znanstveni/stru¢ni interes, moja
strast i ljubav prema odnosu medija i
zdravlja traje unatrag 20 godina. Od
2002. do 2018. godine organizirala
sam i vodila, kao jedan od direktora,
tecaj koji je s vremenom prerastao u
simpozij pod nazivom Mediji i zdravlje.
Misija tog simpozija bila je unaprije-
diti komunikaciju izmedu zdravstve-
nih djelatnika i medija. S projektom

SMePROF, uéi u nepoznato, sferu novih,
digitalnih medija, specifi¢no znanstveno
istraziti sve determinante profesiona-
lizma zdravstvenih djelatnika na drustve-
nim mrezama, osobno mi je bio ogroman
izazov.

Od studenog 2017. godine pomo¢nica
sam ravnatelja za promociju zdravlja i
odnose s javnoséu Skole narodnog zdrav-
lja , Andrija Stampar* Medicinskog fakul-
teta Sveucilista u Zagrebu. Od svibnja 2019.
godine glavna sam urednica mef.hr-a,
¢asopisa Medicinskog fakulteta Sveucili-
$ta u Zagrebu.

Od 1. prosinca 2023. godine djelujem kao
ambasador za gradansku znanost (engl.
citizen science) za Republiku Hrvatsku u
okviru projekta European Citizen Science.

Tko je Tea Vukusi¢ Rukavina?
Kakav je Vas zZivotni profesionalni
iprivatni?

Mislim da sam ponajprije obiteljski vezana.
Kao mama, supruga, kéer, a privatno kao
bliski prijatelj, na sre¢u brojnim prijate-
ljima.

Moje/nade najvece postignuce, privatno,
jesu Filip i Luka, nasi sinovi na koje sam
iznimno ponosna. Sretna sam vlasnica
udomljene mje$anke, psa Spottie, koja ¢e
uskoro navrsiti pet godina.

Filip i Luka su ostvarenje ljubavi i veze
koju moj suprug Tomo i ja imamo unatrag
33 godine.

Profesionalno, sve ono $to je bitno ve¢ sam

prethodno opisala. Uzivam raditi nastavu i

znanost kao izvanredni profesor na Medi-
cinskom fakultetu SveuciliSta u Zagrebu, a

kao psihijatar pruzati pomo¢ studentima.
Ponosna sam na brojne projekte na kojima

sam radila, a najvi$e na osobe s kojima sam

suradivala, od kojih sam naucila sve $to

znam o javnom zdravstvu (Selma Sogo-
ri¢), o kvalitativnoj metodologiji (Silvije

Vuleti¢), o organizaciji i upravljanju (Stje-
pan Oreskovi¢) te mladog kolegu koji me

i danas u¢i kako biti pravi znanstvenik,
imati pravu istrazivacku strast i radozna-
lost te kriti¢no promisljati o svemu (Marko

Mareli¢).
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Utjece li noc¢ni rad na tjelesno
I mentalno zdravlje lijecnika

>RAD NOCU - KAKO SE
PRIPREMITI, PREZIVJETI
| OPORAVITI

[4 Pisu: Ksenija Vucur Simic¢ i Alice Jurak

Rad nocu je nuzan u pruzanju sveobuhvatne 24-satne
zdravstvene skrbi. Nocnom radu su najvec¢im dijelom
izlozeni mladi lijecnici, bilo da rade u izvanbolnickoj hitnoj
sluzbi ili na objedinjenom hitnom prijemu u bolnici. No¢ni

rad zahtijeva od lije€nika da ostanu budni i fokusirani

kada im je tijelo fizioloski programirano na spavanje.

14 | LUEENIEKE NOVINE | 225 - prosinac 2023.




RAD NOCU STVARA ,DUG SPAVANJU*

Navedeno moze imati posljedice za
pacijente i osobnu sigurnost jer pove-
¢ava rizik od dono$enja losih odluka i
pogresaka. Stoga je vazno znati kako
se pripremiti za noénu smjenu i kako
zaspati tijekom nocne smjene s ciljem
smanjenja rizika za sebe i bolesnike.
Pripravnost nosi ¢ak ve¢i rizik za depri-
vaciju spavanja od noéne smjene, pose-
bice ako traje vise od jedne no¢i.

Spavanje i noéne smjene

Od vecine lije¢nika o¢ekuje se rad no¢u

ivecina ih to dobro podnosi. Medutim,
svi se moraju suociti s ¢injenicom da
takav rad neizbjezno uzrokuje depriva-
ciju spavanja i umor. Vecina osoba treba
barem jedan sat spavanja za svaka dva
sata §to je bila budna, odnosno otprilike
osam do devet sati spavanja svake nodi.
U situaciji kada osoba spava manje (npr.
rad nocu) nastaje tzv. ,dug spavanja®
Dug spavanja je kumulativan - vi$e sati
izgubljenog spavanja, ve¢i dug. Jedini
je nacin kako vratiti dug nadoknaditi
izgubljene sate spavanja, po mogué-

nosti odmah nakon §to je dug nastao.
Temeljna postavka kako biti uspjesan
radnik nocu je nauditi kako uprav-
ljati spavanjem tijekom dana da bi dug
spavanju bio minimalan.

Rad nocu i sigurnost

Dobro je poznato da umor smanjuje
ucdinkovitost. Postoje jasni dokazi da
mladi lije¢nici s deprivacijom spava-
nja imaju manjak paznje i ¢ine vise
klini¢kih pogresaka nego kada imaju
dovoljno spavanja. Takoder, 20 — 25
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sati bez spavanja (npr. no¢na smjena
i sutradan bez spavanja) smanjuje
psihomotoricku izvedbu na razinu
nekoga s koncentracijom alkohola u
krvi 0,1 %. Lije¢nici koji rade smjene
od 24 sata ili dulje imaju vise od
dvostruko veceg rizika za prometnu
nesre¢u na putu kudi u usporedbi s
onima koji rade krace smjene. Rizik za
prometnu nesreu na putu kuéi tako-
der je vedi nakon no¢ne smjene nego
nakon dnevne smjene. Stovise, kada je
osoba umorna, smanjuje se i sposob-
nost prosudivanja i moze uop¢e ne biti
svjesna pogreske koju ¢ini. Iscrpljenost
negativno utjece i na ucenje te su istra-
zivanja pokazala da su takvi mladi lijec-
nici imali manju sposobnost donosenja
ispravne dijagnoze.

A kako no¢ni rad izgleda u praksi, kako
utjece na njihovo zdravlje i kako se
osjecaju ,iduéi dan“ razgovarali smo s
nekoliko lije¢nika.

Alen Roncevi¢, dr. med., specijali-
zant je neurokirurgije u KBC-u Osijek
posljednje dvije godine, a prije toga je
proveo oko godinu dana kao lije¢nik u
izvanbolnic¢koj hitnoj sluzbi.

»S noénim smjenama sam se susretao
u izvanbolnic¢koj hitnoj sluzbi, a sada,
tijekom specijalizacije, dezuram u trau-
matoloskoj ambulanti OHBP-a gdje
odradujem 24-satne smjene. Kad sam
radio isklju¢ivo u no¢nim smjenama
nisam se posebno pripremao, uvijek
sam nastojao iskoristiti dan i obaviti
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Kako se pripremiti za rad nocu?

Priprema za rad nocu svodi se na to da se osoba odmori koliko god je moguce
prije dolaska na posao.

1. Dobro spavanje kod kuce. Prvi korak je normalno spavanje kod kuce, Sto

ukljucuje prilagodbu spavace sobe ugodnom mjestu za spavanje. U spavacoj
sobi treba izbjegavati gledanje televizije, uporabu racunala ili mobitela.
Spavanje uvijek treba biti u spavacoj sobi, a ne npr. na kaucu u dnevnom
boravku. Takoder, ponekad zabrinu misli o poslu u prethodnoj smjeni ili
onoj koja slijedi, no treba pokusati ne brinuti se nego se opustiti. Ako se
nakon pola sata ne moze zaspati, preporucuje se ustati, oti¢i u drugu sobu,
pokusati se opustiti (vjezbe opustanja, slusanje glazbe, kupanje) i kada se
opet osjeti umor, vratiti se u krevet. Ne preporucuje se i¢i spavati dok je
osoba pod stresom zato Sto ne moze zaspati.

. Dovoljna koli¢ina spavanja prije no¢ne smjene. Svaki nedostatak spavanja
prije noéne smjene teéko da ¢e se nadoknaditi. Sto je dug spavanju veci,
raste i umor. Kako bi se to izbjeglo preporucuje se prije no¢ne smjene
dulje odspavati, pozeljno je do podne. Izlazak vecer prije uz konzumaciju
alkohola negativno utje¢e na kvalitetu spavanja i vrlo vjerojatno povecava
dug spavanju i umor sljedeci dan.

. Popodnevno spavanje. Prije no¢ne smjene, vrlo je vazno popodnevno

spavanje. Dva sata spavanja smanjit ¢e umor i pomoci u odrzavanju
budnosti tijekom noci.

. Moze li se prilagoditi na rad no¢u? Kod mladih lijecnika to se vrlo vjerojatno

nec¢e dogoditi. Zbog toga je vrlo vazno imati na umu da je potreban
aktivan pristup pitanju kako se nositi sa spavanjem i umorom. UspjeSnom
pripremom za nocni rad, mentalno i tjelesno, moze se smanjiti negativan
ucinak no¢ne smjene na tijelo. Na taj nacin iskustvo rada nocu bit ce manje
bolno (mozda i ugodno), ali i sigurnije kako za lijecnika, tako i za pacijente.

$to viSe obveza prije pocetka smjene.
No, za smjene na OHBP-u je nemo-
guce pripremiti se i takve su smjene
nepredvidive. Nerijetko se dogada da
me tijekom 'dnevnog' dijela dezurstva
zbog intenzivnog posla obuzme nihili-
zam i tada jednostavno ne vidim kraja
smjeni. Otprilike tada po¢ne i 'noéni'
dio dezurstva, koji je zaista varijabilan.
Zna se dogoditi da nastavimo istim
tempom i tijekom nodi, a rjede prode
i znatno mirnije. Ako je no¢ni dio
bio kaoti¢an, idu¢i dan mi je de facto
»propao”. Izgubljeni san nije moguce
nadoknaditi te zbog nedostatka ener-
gije i Cesto ne obavljam nista korisno taj

dan. Ne pomaze niti ¢injenica da nakon
dezurstva imam samo taj jedan dan
slobodan, §to zna biti problem kada se
zaredaju dezurstva vikendima. Umjesto
da se zalim i piSem u detalje kako takve
smjene utje¢u na mene, mislim da je
korisnije iznijeti znanstvene spoznaje
oko no¢nih smjena. Svjetska zdrav-
stvena organizacija (IARC) je ve¢ 2007.
godine objavila kako su no¢ne smjene

'vjerojatno kancerogene'. Cirkadijani

ritam je takoder poremecen te je u
prosjeku potrebno oko tjedan dana za
vracanje ritma u normalu. Za vrijeme
resetiranja ritma, raspolozenost i u¢in-
kovitost na poslu je svima smanjena,
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htjeli mi to priznati ili ne. No¢ni rad
je povezan s pove¢anom incidencijom
kardiovaskularnih bolesti, anksiozno-
sti, depresije, ali i ve¢im brojem pogre-
$aka i nesreca. No, nije sve tako crno...
Barem su lije¢nici u Hrvatskoj iznimno
cijenjeni i primjereno placeni, zar ne?"
zakljucuje dr. Roncevié.

O tome kako se nosi s no¢nim radom
razgovarali smo i s Monikom Matle-
kovi¢ Pevec, dr. med., lije¢nicom u
Zavodu za hitnu medicinu Zagrebacke
Zupanije, trenutacno na specijalizaciji
iz Hitne medicine u KB-u Dubrava.

LU Zavodu za hitnu medicinu kao
lije¢nik nositelj tima radim od 2014.
godine, tako da je moje iskustvo u
smjenskome radu poprili¢no dugo i
prozeto razli¢itim iskustvima. Rad u
izvanbolnic¢koj hitnoj medicini orga-
niziran je u smjenama od 12 sati, $to bi
znacilo da radimo po principu 12-24-
48. Naravno, rad Cesto ovisno o potre-
bama, bude organiziran i drugacije, pa
se nebrojeno puta radilo po 24 sata. U
vrijeme pandemije COVID-19 rad je
bio organiziran u smjenama od 24 sata
zbog iznimne situacije. S obzirom na
smjenski rad, mjese¢no imamo 7-8
no¢nih smjena.

Kako se pripremiti za no¢ni rad? Naza-
lost, idealnog savjeta nema. No¢ni rad
Cesto bude tezak, naporan, ali svi mi

Kako prezivjeti rad nocu?

Ostati budan noc¢u najvise ¢e ovisiti o tome koliko ima posla.

1. Odrzati budnost tijekom noéne smjene. Izmedu 3 i 6 sati u noéi (neki to zovu

.gluho doba“ nodi) tijelo je programirano da najmanje bude aktivno. U to
vrijeme obicno je i opterecenje poslom u bolnici najmanje sto moze dodatno
utjecati na odrzavanje budnosti.

2. Kratko spavanje (eng. napping) tijekom smjene. Razvijanje rutine drijemanja

je nuzan dio sigurnog rada nodu. Tzv. ,profilakticko” popodnevno spavanje
prije dolaska u no¢nu smjenu pomoci ¢e u nosenju s umorom, ali kratko
spavanije tijekom noéi je kljuéno za odrzavanje budnosti. Cak je i spavanje od
20 do 25 minuta pokazalo povoljan ucinak. U Regulativi o radnom vremenu
u Velikoj Britaniji stoji da mladi lije¢nici koji rade u smjenama trebaju imati
pauze od najmanje 30 minuta u kontinuitetu nakon otprilike cetiri sata rada.
Kratko spavanje najucinkovitije je ako se prakticira prije ozbiljnijeg umora,
a treba biti u mirnoj i tamnoj prostoriji. Spavanje noc¢u ne bi trebalo trajati
dulje od 45 minuta. Dulje spavanje treba izbjegavati zato Sto ¢e onda biti
teze zaspati sutradan, tijekom dana.

. Svjetlo. Tijekom rada u noc¢noj smjeni trebalo bi maksimalno povecati
izlozenost svjetlu, osim u razdobljima kratkog spavanja.

.Jedenje. Prije dolaska u no¢nu smjenu treba piti i jesti normalno. Vrlo je

lako tijekom noéne smjene preskociti obrok jer cirkadijani ritam utjece i na
tek. | bolni¢ka kantina je zatvorena. Tijekom no¢ne smjene bilo bi idealno
zadrzati obrazac jedenja kao i tijekom dana. Postoje dokazi da su najbolji
obroci tijekom noci bogati bjelancevinima, a siromasni ugljikohidratima.
Prije dolaska u smjenu trebalo bi pojesti kompletan obrok, imati ,ru¢ak” na
pola smjene i manji obrok kod kuée prije spavanja.

. Kofein. UnatoC Sirokoj uporabi, kofein ima svoje nuspojave. Prevelika

kolicina moZe imati gastrointestinalne nuspojave i drhtanje misica, sto
ovisi i o toleranciji pojedinca. Ako se konzumira kofein, to ne bi trebalo biti
barem cetiri sata prije kraja smjene jer moze negativno utjecati na spavanje
kod kuce. Ako se pak konzumira s ciljem odrzavanja budnosti, najbolje ga
je uzeti u malim koli¢inama. Uc¢inak Salice kave pocinje se osjecati nakon
20 minuta i moze trajati tri do Cetiri sata. Konzumiranje male doze kofeina
neposredno prije kratkog spavanja djelovat ¢e upravo nakon budenja.

pravi hitnjaci imamo to nesto u sebi
§to te gura kroz no¢, mozda adrenalin,
mozda nekoliko ispijenih $alica kave,
navika, dobra ekipa ili nekoliko minuta
ukradenog sna izmedu ambulantnog
pregleda i intervencije na terenu. Ne
mogu ne priznati da je u mojoj dugo-
godi$njoj hitnjackoj karijeri ponekad
bilo trenutaka kada sam pozeljela topli

krevet, a ne vijugave ceste u vinogra-
dima zatrpane snijegom i pjesacenje
do najudaljenijih domova nasih paci-
jenata u neko doba no¢i i po svim
vremenskim uvjetima. Cesto me pitaju
koji dio no¢i ti pada najteze? Ni tu ne
pronalazim to¢an odgovor, ponekad
dodem u smjenu umorna, svi imamo
privatni Zivot, obveze, ¢esto Zrtvujemo

>>
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Oporavak od no¢ne smjene

Ponasanje nakon no¢ne smjene najvise ¢e ovisiti o tome je li rije¢ o posljednjoj
smijeni ili slijedi nova. U slucaju da je rijec o posljednjoj smjeni, tada bi trebalo
prije povratka u dnevnu rutinu nadoknaditi sav manjak spavanja koji se nakupio.
Ako slijedi nova no¢na smjena, tada je vazno usmjeriti se na smanjenje duga
spavanja.

1.

Dolazak kuéi nakon noc¢ne smjene. Ako do kuce slijedi duga voznja autom
trebalo bi razmisliti je li to pametno. Voznja u iscrplienom stanju ne
razlikuje se od voznje pod utjecajem alkohola. Nakon no¢nog rada refleksi
su sporiji te je moguée zaspati tijekom voznje. Sto je put do kuée duzi, veci
je rizik za prometnu nesre¢u. Umor djeluje na loSije prosudivanje sebe
samoga. Ne moze se procijeniti u kojem trenutku osoba moze zaspati za
volanom i zato, ako se pocinje boriti s drzanjem ociju otvorenima, najbolje
je maknuti se s ceste. Stoga je mozda bolje sluziti se javnim prijevozom ili
odspavati na radnom mjestu ako postoji takva mogucnost i nakon spavanja
krenuti kuci.

. Daljnje noc¢ne smjene. Ako je potrebno raditi noéne smjene i dalje, savjetuje

se nositi tamne naocale po putu do kuce kako bi se izloZenost suncevu
svjetlu svela na minimum. Nakon dolaska kuci najbolje je i¢ci odmah spavati.
Cilj je oporaviti se Sto je vise moguce prije sljedeée smjene.

. Prije odlaska na spavanje. |zbjegavati stvari koje mogu odvuci pozornost od

spavanja. Sto se spavanje vie odgada, to ¢e biti teze zaspati bez obzira na
to koliki umor bio. Osobe koje odu spavati u 10 sati ujutro obi¢no spavaju
barem cetiri sata, a osobe koje odu spavati oko podne, spavaju sat vremena
manje. Takoder, prije spavanja je pozeljno piti i jesti, ako postoji potreba.
Treba izbjegavati alkohol, nikotin i aktivnosti koje poveéavaju budnost.

. Spavanje tijekom dana. Spavaca soba bi trebala biti tiha, tamna i ne pretopla.

Umirujuéa tiha glazba moze pomoci. Mobitel bi trebalo ugasiti. Tablete za
spavanje se ne preporucuju. Spavanje danju je puno teze od spavanja nocu.

. Oporavak nakon posljednje no¢ne smjene. Sto je vise bilo no¢nih smjena
zaredom, to je dug spavanju veci. Vracanje duga spavanju pomoci ¢e brzem
oporavku. Nakon spavanja preporucuje se nastaviti s uobi¢ajenim dnevnim
aktivnostima. Tu vecer trebalo bi i¢i ranije spavati i, ako je moguce, sljedece
jutro odspavati malo dulje. Sto se prije osoba vrati u dnevnu rutinu, to ¢e se
uspjesnije obrasci spavanja vratiti u normalu.

sate prijeko potrebnog sna i odmora
kako bismo ih proveli sa svojim obite-
ljima i najblizima prije odlaska u no¢nu
smjenu, ali na kraju krajeva, to je na$
izbor, smjenski rad ili voli$ ili ne volis,
ili moze$ raditi ili - ne mozZe$. Prostora
za Zaljenje nema, ovaj posao se voli i
7ivi“, kaze dr. Matlekovié Pevec.

Mora primijetiti, dodaje, kako je u
pocecima karijere mozda malo lakse
podnosila smjenski rad, a povezuje to
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sa ¢injenicom da se opseg privatnih
obveza pove¢ao. Odmor nakon smjene
koji bi si trebala priustiti sada prakti-
cira sve rjede jer ne Zeli propustiti neke
druge bitne stvari. Mladim kolegama
bi, kaze, savjetovala da napune bate-
rije prije no¢ne smjene jer bit ¢e lakse
njima, a samim time i pacijentima.
»Ne morate nuzno spavati, radite ono

$to vas opusta i veseli, jer ako dodete
zadovoljni u smjenu, sve ¢e biti mnogo

lakse. Samo opusteno, puno strpljenja
i dobre volje, a zadovoljstvo nakon
dobro obavljenog posla umanjit ée
i taj umor. Ali obavezno, popijte tu
kavu prije polaska kuéi, prokomen-
tirajte s kolegama smjenu, podijelite,
ostavite sve dobro i lo$e §to se dogo-
dilo, ne nosite posao doma. Jer, na
kraju krajeva, moramo se pobrinuti i
za sebe, i svoje mentalno zdravlje. Ovaj
posao je psihic¢ki ponekad vrlo tezak
pa je meni oduvijek najbolji ispusni
ventil bila podjela svega videnog i
prozivljenog s onima koji su prolazili
to sa mnom. UZivajte, hitnjacki dani
su divni dani, puni neocekivanih situ-
acija i brzih odluka, stresa, ali i zado-
voljstva, skupljajte iskustva, usavrsite
svoje vjestine, udite svaki dan, dajte
sve od sebe jer vi ste na ,,prvoj crti, o
vama ovisi mnogo toga. A tko je vidio
spavati? To ¢emo u mirovini®, zavr§ava
dr. Matlekovi¢ Pevec.

Mateja Grizelj Benussi, dr. med.,
specijalist je psihijatar u Klinici za
psihijatriju Vrapce u Zagrebu. Kaze
da su 24-satna dezurstva za nju
gotovo najzahtjevniji dio njezinog
posla.

»Mislim da je ova tema jako vazna i izni-
mno mi je drago da o tome govorimo te
mislim da svatko od nas tko je odradio
i samo jedno 24-satno dezurstvo zna
koliko je to zapravo stresno i zahtjevno
te da ima uvelike utjeCe na nase spava-
nje i mentalno zdravlje. Potrebna su
mi dva dana da se oporavim od jednog



TEMA BROJA

Nocéne smjene zahtijevaju da lije€nici budu
budni i fokusirani kada im tijelo govori da je

vrijeme za spavanje.

Priprema za noc¢nu
smjenu

Stvoriti kvalitetnu

Prezivjeti noénu Oporavak od noéne
smjenu smjene

Razmisliti o rizicima duge

Imati kratka spavanja
rutinu spavanja po 20 - 45 minuta voznje kudi

Dovoljno se prije
naspavati

Odspavati 2 sata
popodne

dezurstva, jer prvi dan “hvatam” san po
danu, a to jednostavno nije dovoljno te
se oporavim tek drugi dan kada uhva-
tim dovoljno no¢nog sna. Osim osob-
nog iskustva i dozivljaja, tu je dakako
i znanstvena podloga kojom se moze
objasniti zasto se tako osje¢am nakon
24-satnog dezurstva“, pojasnjava dr.
Grizelj Benussi.

24-satni ciklus budnosti i spavanja ili
takozvani cirkadijani ritam, nastavlja,
regulira nas “sat u mozgu’, a to je supra-
hijazmatska jezgra u anteriornom hipo-
talamusu. Za spavanje su jako vazna
dva neurotransmitorska sustava, mela-
toninski i adenozinski. Hormon mela-
tonin izluc¢uje pinealna zlijezda i kako
se no¢ priblizava njegovo se lucenje
povecava, a preko dana njegovo luc¢enje
je smanjeno. Suprahijazmatska jezgra
prima signale iz retine, koji se aktivi-
raju suncevom svjetlos¢u, a mehaniz-
mom negativne povratne sprege djeluje
na pinealnu zlijezdu i inhibira otpusta-

Boraviti u
osvijetljenoj prostoriji
Ne preskakati obroke
Kofein koristiti
oprezno

Izvor: Horrocks N, Pounder R; RCP Working Group. Working the night shift: preparation, survival and
recovery -a guide for junior doctors. Clin Med (Lond). 2006 Jan-Feb;6(1):61-7.

Odmah zaspati nakon
dolaska kuci

Stvoriti rutinu spavanja
danju

.Dug spavanju“ odrzavati
na minimumu

nje melatonina. Sustav koji se temelji na
adenozinu vazno je spomenuti jer na
taj sustav djeluje kofein, koji se nalazi
u kavi, na na¢in da smanjuje djelovanje
ovog sustava.

Za dobro spavanje potrebno je da ova
dva sustava dobro rade.

U literaturi, kaze dr. Grizelj Benu-
ssi, postoje znanstveni dokazi kako je
spavanje vazno u odrzavanju vitalnih
funkcija, za procesuiranje pamdenja i
konsolidaciju dugoro¢nog paméenja,
za emocionalno pamcenje i motoricko
ucenje te da non-REM spavanje sluzi za
obnovu tjelesnih mogucnosti, a REM
spavanja za obnovu kognitivnih.

Uslijed deprivacije spavanja, $to se
dogada kada radimo smjene od 24
sata, moZe se pojaviti nesanica. Nesa-
nicu mozemo opisati kao psihicki pore-
mecaj kod kojeg je smanjena kvantiteta
i kvaliteta spavanja. MozZe se ocito-
vati kao otezano usnivanje, ispreki-

dano spavanje, rano jutarnje budenje
i naru$eno dnevno funkcioniranje.
Deprivacija spavanja takoder pogada
kognitivne funkcije, posebno paméenje,
amogu se jo$ pojaviti umor, pospanost,
smanjena koncentracija, smanjena
mogucénost rasudivanja i op¢a slabost.

U literaturi se takoder opisuje “pore-
mecaj smjenskog rada’, koji se opisuje
kao poremecaj spavanja u osoba koje
imaju smjenski rad, koji se mijenja
iz dana u dan ili iz tjedna u tjedan.
Specifi¢an je za zanimanje kao §to su
medicinski djelatnici, a o¢ituje se jos
i slabijom koncentracijom i ve¢im
brojem pogresaka, poveéanom zloupo-
rabom sredstava ovisnosti, pove¢anom
incidencijom pretilosti i hipertenzije,
depresije, sr¢anog zatajenja itd.; pogo-
tovo ako smjene traju dulje od 12 sati.

»Stru¢njaci Klinike za psihijatriju
Vrapce prvi su se poceli baviti somno-
logijom u Hrvatskoj 1964. godine, a
danas na klinici djeluje Centar za
poremecaje spavanja i budnosti, prvi
takav u ovom dijelu Europe. Somno-
lozi Klinike Vrap¢e preporucuju higi-
jenu spavanja, koja podrazumijeva
niz postupaka za poboljsavanje kvali-
tete i kvantitete spavanja. Postupci
su podijeljeni na one prije, tijekom i
nakon spavanja. Vazno je prije usni-
vanja smanjiti stimulaciju organizma,
smanjiti ¢imbenike razbudivanja tije-
kom nodi i smanjiti vrijeme prove-
deno u postelji nakon budenja®, kaze
dr. Grizelj Benussi. Prije spavanja je
dobro izbjegavati napitke kao $to su
kava, ¢aj, kola i energetska pica. Prepo-
rucuje se izbjegavati stimulirajuce lije-
kove tipa kapi za nos. Takoder je dobro
izbjegavati intenzivnu fizi¢ku aktivnost
i obilne obroke te unos vece koli¢ine
tekucine prije spavanja. Prije spavanja
potrebno je izbjegavati gledanje TV-a,

“surfanje” na internetu i mobitel. Tije-
kom spavanja je dobro da spavaca soba
bude prozra¢na, po mogucnosti bez
grijanja u sobi tijekom no¢i. Na poci-
nak se treba i¢i kada smo pospani, a ne
u “to¢no odredeno” vrijeme. Ako osje-
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KADA NEMA RADA NOCU BEZ PRISTANKA RADNIKA?

Zakon o radu (Narodne novine

br. 93/2014,127/2017, 98/2019,
151/2022, 64/2023) u ¢l. 69

nocni rad definira kao rad koji se
obavlja u vremenu izmedu 22 sata
navecer i 6 sati ujutro iducega
dana, ako za odredeni slucaj,

tim ili drugim zakonom, drugim
propisom, kolektivnim ugovorom ili
sporazumom sklopljenim izmedu
poslodavca i radnickog vijeéa nije
drukdije odredeno.

Zakon o radu u ¢l. 71. ureduje rad
u smjenama te propisuje da ako
je rad organiziran u smjenama
koje uklju€uju i no¢ni rad, mora
se osigurati izmjena smjena tako
da radnik u no¢noj smjeni radi
uzastopno najdulje jedan tjedan.

Nadalje, u ¢l. 72. Zakona o radu
propisano je u pogledu obveza
poslodavca prema noénim i
smjenskim radnicima da je
poslodavac pri organizaciji no¢nog
rada ili rada u smjeni duzan

voditi osobitu brigu o organizaciji
rada prilagodenoj radniku te o
sigurnosnim i zdravstvenim uvjetima
u skladu s naravi posla koji se
obavlja nocu ili u smjeni.

Poslodavac je duzan no¢nim i
smjenskim radnicima osigurati

timo da ne moZemo zaspati preporu-
Cuje se ustati iz kreveta i oti¢i u drugu
sobu, ¢itati lagano $tivo ili slusati
laganu glazbu uz priguseno svjetlo, a
u krevet se vratiti kada nam se po¢ne
spavati. Nakon budenja ne preporucuje
se ostanak u krevetu. Dobro je izbjega-
vati spavanje tijekom dana. Preporu-
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sigurnost i zdravstvenu zastitu u
skladu s naravi posla koji se obavlja,
kao i sredstva zastite i prevencije
koja odgovaraju i primjenjuju se na
sve ostale radnike i dostupna su u
svako doba.

Zakon o radu u cl. 84. propisuje u
slu¢aju noénog rada pravo radnika
na povecanu placu, u visini i na nacin
odredenima kolektivnim ugovorom,
pravilnikom o radu ili ugovorom o
radu.

Temeljni kolektivni ugovor za
sluzbenike i namjestenike u javnim
sluzbama (Narodne novine br.
56/2022,127/2022,58/2023,
128/2023 - dalje: TKU) u ¢l. 52.
regulira uvecanje place te propisuje
da se osnovna placéa zaposlenika

u javnim sluzbama za rad noc¢u
uvecava za 40 %.

TKU definira smjenski rad kao

rad kod kojeg dolazi do izmjene
zaposlenika na istim poslovima

i istom mjestu rada tako da
zaposlenik prema utvrdenom
radnom vremenu poslodavca rad
obavlja u prijepodnevnom (prva
smjena), poslijepodnevnom (druga
smjena) ili noénom dijelu dana (treca
smjena) tijekom radnog tjednaili
mjeseca.

¢uje se svakodnevna umjerena fizicka
aktivnost radi postizanja osjecaja fizi¢-
kog umora.

»Zaklju¢no bih rekla kako je moje
misljenje da 24-satna deZzurstva u
velikoj mjeri utje¢u na nase poslovne
i privatne Zivote, na nase tjelesno i
mentalno zdravlje. Raditi 24 sata jedno-

TKU u €l. 54. propisuje da se
zaposleniku pet godina prije
starosne mirovine, roditelju s malim
djetetom u dobi do tri godine i
samohranom roditelju s djetetom
do dobi od osam godina ne moze
odrediti rad no¢u bez njihovog
pisanog pristanka.

Kolektivni ugovor za djelatnost
zdravstva i zdravstvenog osiguranja
(Narodne novine br. 29/2018,
16/2019, 35/2019, 78/2019, 92/2019,
56/2020, 3/2023, 68/2023 - dalje:
GKU), koji se nalazi u produljenoj
primjeni, u bitnome sadrzi identi¢ne
odredbe. GKU tako u ¢l. 49. propisuje
da je nocni rad u pravilu rad radnika
u vremenu izmedu 22 sata navecer

i 6 sati ujutro idué¢eg dana i da se
osnovna plac¢a radniku uvecéava za
rad nocu 40 %. GKU u ¢l. 59. takoder
propisuje da se radnike pet godina
prije starosne mirovine, roditelja s
malim djetetom do dobi od tri godine
i samohranog roditelja ne moze se
rasporediti u rad no¢u bez njihovog
pristanka.

Pripremio MIJO KARAULA, dipl. iur.

voditelj Sluzbe pravnih i strucno -
medicinskih poslova HLK-a

stavno je protivno biologiji naseg tijela.
U¢inkovitost se smanjuje, a greske
povecavaju u smjenama koje traju vise
od 12 sati, kazala je dr. Grizelj Benussi
te dodala: ,Umorni, neispavani, sago-

reni - ¢inimo li dobro sebi, nasim obite-

ljima i najvaznije, na$im pacijentima“?






VREMEPLOV

VREMEPLOV

13. studenoga — 17. prosinca

13. studenoga

Greki mediji javljaju kako uzorak DNK pronaden na
nozu koji je pronaden na mjestu tu¢njave i na kojemu
ima krvi ubijenog navija¢a Michalisa Katsurisa pripada
gré¢kom huliganu, uhi¢enom prije nekoliko dana.
Otprilike 900 potresa je pogodilo jug Islanda. Zemlja se
priprema za moguc¢u vulkansku erupciju.

14. studenoga

Policija je u Rijeci uhitila vlasnike propale tvrtke

za trgovanje kriptovalutama "BitLucky" te ih odvela na
kriminalisti¢ko istrazivanje zbog optuzbi za prijevaru
ulagaca, i to za desetine milijuna eura.

Izraelci upali u najve¢u bolnicu u Gazi Al Shifa.

Hamas je u meduvremenu ponudio taoce u zamjenu za
petodnevno primirje, §to je Izrael odbio.

Hrvatski zavod za javno zdravstvo (HZ]JZ) objavio je
upozorenje o $tetnosti nikotinskih vrecica koje sluze kao
zamjena za konvencionalne proizvode na bazi duhana i
mogu uzrokovati sli¢ne zdravstvene rizike pa ¢ak i vece s
obzirom na moZebitnu visoku koli¢inu nikotina.

15. studenoga

Hrvatski sabor potvrdio je Ivana Anusica za novog
ministra obrane i potpredsjednika Vlade.

Dio zaposlenih u Klini¢kom centru Srbije u Beogradu
odrzao je $trajk upozorenja. Provjedovali su jer
ministrica zdravstva nije odgovorila na protestno pismo
koje je zbor zaposlenih usvojio u listopadu. Traze bolje
uvjete rada, vece place i povecanje broja zaposlenih.
Glumac Zarko Laugevi¢ preminuo je u u 63. godini
poslije kratke i teske bolesti. Lausevi¢ je jedan od
najpriznatijih glumaca na prostoru bivée Jugoslavije.
Vatikan je potvrdio zabranu prema kojoj katolici ne
smiju postati masoni, odnosno ¢lanovi vi$estoljetnog
tajnovitog drustva na koje Katolicka crkva ve¢ dugo
ne gleda blagonaklono i koje ima do $est milijuna
pripadnika diljem svijeta.

Sef kabineta ukrajinskog predsjednika Andrij Jermak
rekao je da su ukrajinske snage napravile uporiste na
lijevoj (isto¢noj) obali rijeke Dnjepar. Ako se Ukrajina
uspije zadrZati na toj strani obale, to ¢e biti znacajan
napredak za Ukrajinu.

16. studenoga

Americki predsjednik Joe Biden i kineski predsjednik Xi
Jinping dogovorili su tijekom cetverosatnog sastanka, a
prvog sastanka u malo vi$e od godinu dana, otvaranje
izravne telefonske linije izmedu dvojice lidera, ponovnu
uspostavu kontakta izmedu vojski dviju drzava i
suradnju na suzbijanju proizvodnje fentanila.

Europska komisija je odlucila pokrenuti postupak protiv
Hrvatske pred Sudom Europske unije zbog toga $to u
svoje zakonodavstvo nije u potpunosti prenijela sve
relevantne odredbe direktive 0 ambalazi i ambalaznom
otpadu te sluzbenu opomenu zbog nepotpunog
prenodenja pravila EU-a o postupovnim jamstvima za
djecu u kaznenim postupcima.

Spanjolski socijalisti¢ki premijer Pedro Sanchez dobio je
danas novi ¢etverogodi$nji mandat na ¢elu Spanjolske.

17. studenoga

Giorgia Meloni je prva $efica talijanske vlade koja je u
posljednjih 20 godina posjetila Zagreb. Na dana$njem
sastanku premijera Andreja Plenkovi¢a i Meloni medu
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klju¢nim temama, uz reformu EU-a, prosirenje, rusku
agresiju na Ukrajinu, bilo je i ukidanje grani¢nih
kontrola izmedu Slovenije i Italije, a posljedi¢no i
izmedu Slovenije i Hrvatske.

18. studenoga

Ulicama Vukovara danas je prosla dosad najmasovnija
Kolona sjecanja, izvijestile su vukovarske gradske
vlasti, dodavsi kako se procjenjuje da je od Nacionalne
memorijalne bolnice do Memorijalnog groblja

hodalo 150 000 ljudi iz Hrvatske i svijeta u sjecanje na
vukovarsku tragediju kada je u Vukovaru poginulo

2 717 hrvatskih branitelja i civila, dok se za njih 373 jo§
uvijek traga.

Spacex-ov Starship, letjelica nove generacije, razvijena
za prijevoz astronauta na Mjesec, bez posade je prvi
put iza$ao iz Zemljine atmosfere, no kontakt je s

njim izgubljen ubrzo nakon polijetanja. Letjelica je
eskplodirala.

U vaznom nogometnom susretu kvalifikacija za Euro
2024. Hrvatska je svladala Latviju 0:2 u Rigi.

19. studenoga

Mjesec dana otkako je Slovenija uvela kontrole na
granici s Hrvatskom njihovo je ministarstvo unutarnjih
poslova objavilo da ¢e kontrole potrajati sve do ljeta.
Bivia ameri¢ka prva dama Rosalynn Carter, supruga
bivieg predsjednika Jimmyja Cartera, umrla je u dobi od
96 godina, izvijestio je BBC.

20. studenoga

Ministarstvo vanjskih poslova Srbije proglasilo je
nepozeljnom osobom prvog tajnika hrvatske ambasade
u Srbiji Hrvoja Snajdera jer je “grubo izasao iz okvira
diplomatskih normi”.

21. studenoga

Sjednica albanskog parlamenta zavrsena je samo pet
minuta poslije pocetka jer su ¢lanovi oporbe aktivirali
dimne bombe nakon $to je vec¢ina usvojila proracun za
sljede¢u godinu.

Hrvatska nogometna reprezentacija plasirala se na
EURO 2024. koji ¢e se odrzati u Njemackoj zahvaljujudi
pobjedi protiv Armenije u susretu posljednjeg kola.
Pogodak koji je Vatrene odveo na Euro postigao je Ante
Budimir u 43. minuti.

Ministarstvo vanjskih i europskih poslova izrazilo je
zaljenje zbog odluke Srbije da prvog tajnika u hrvatskom
veleposlanstvu u Beogradu proglasi nepozeljnom osobom.
Ministarstvo vanjskih i europskih poslova odreagiralo je
Zurno na ovaj potez - recipronom mjerom, tj. odlu¢eno
je da se savjetnik veleposlanstva Srbije u RH proglasi
personom non grata u Hrvatskoj.

Brazil je zabiljeZio najtopliju temperaturu u povijesti
mjerenja u toj juznoamerickj zemlji, ¢ak 44,8 stupnjeva
Celzijusa.

22. studenoga

Duznosnik Hamasa rekao je za Al Jazeeru da ¢e
privremeno primirje izmedu te teroristicke skupine i
Izraela stupiti na snagu sutra u 10 sati. Ova objava dolazi
nakon §to je Izrael postigao dogovor s Hamasom o
Cetverodnevnom prekidu borbi i oslobadanju najmanje
50 od oko 240 talaca

2023.

23. studenoga

Nizozemski antieuropski krajnje desni populist Geert
Wilders pocet ¢e danas traziti koalicijske partnere,
nakon goleme izborne pobjede koja ¢e imati siroke
posljedice u Nizozemskoj i Europi.

U Dublinu je danas petero ljudi, uklju¢ujuéi troje
male djece, zavrsilo u bolnici zbog napada nozem u
samom sredi$tu grada. Ubrzo su izbili nasilni neredi u
sredistu Dublina. Doglo je do sukoba policije i gomile
ljudi. Interventna policija je izasla na ulice, zapaljeni su
automobili.

Nakon izjave ministrice poljoprivrede Marije
Vuckovi¢ kako se zahtjevi slavonskih poljoprivrednika
ne mogu ispuniti, danas je doslo do blokade prometa
slavonskih seljaka prvo na na cesti prema grani¢nom
prijelazu Zupanja - Oragje.

24, studenoga

Pocelo je povijesno ¢etverodnevno primirje izmedu
Izraela i Hamasa. Hamas je oslobodio 13 izraelskih
talaca i predao ih Crvenom krizu.

25. studenoga

Glavni grad Ukrajine podnio je danas najveci ruski
napad bespilotnim letjelicama u ratu do sada, pri ¢emu
je petero ljudi ranjeno.

Predsjednik vlade Andrej Plenkovi¢ istaknuo je, uz
Medunarodni dan borbe protiv nasilja nad Zzenama, da
vlada RH izmjenama niza zakona osnaZuje polozaj Zrtve
nasilja, podiZe kazne za poc¢initelje i uvodi kazneno djelo
femicida. Prosvjedi i bdjenja protiv femicida odrzavaju
se danas na Medunarodni dan iskorjenjivanja nasilja
nad Zenama diljem Italije, zgrozene smréu 22-godisnje
studentice koju je ubio bivsi decko zadavsi joj najmanje
20 ubodnih rana.

U zagrebackom naselju Rudes u subotu oko 17.25 sati
doglo je do eksplozije u dvoristu zgrade. U Aninoj ulici
je uslijed eksplozije odtecen jedan automobil te procelje
zgrade.

Cetvrti je dan prosvjeda slavonskih seljaka, a danas su
se na punktu kod grani¢nog prijelaza Zupanja koji je
blokiran prosvjednici svojim traktorima priblizili tik do
policijskih barikada i same granice.

Na Sljemenu je pao prvi snijeg ove sezone.

27. studenoga

Nakon hladne no¢i u kojoj je u dijelovima Dalmatinske
zagore temperatura padala i do - 7 stupnjeva Celzijevih,
u dijelu srednje Dalmacije osvanulo je obla¢no jutro koje
je ponegdje u Dalmatinskoj zagori donijelo i prvi snijeg
ove jeseni.

28. studenoga

Posljednjih dana pred Nastavnim zavodom za javno
zdravstvo u Zagrebu stvaraju se golemi redovi pacijenata
koji satima ¢ekaju na testiranje za hripavac. "Imamo veliko
povecanje broja oboljelih od hripavca, toliko ih nismo imali
viSe od 40 godina", rekao je dr. sc. Bernard Kai¢, voditelj
Sluzbe za epidemiologiju zaraznih bolesti Hrvatskog zavoda
za javno zdravstvo. Prema podacima HZJZ-a, u Hrvatskoj
je ove godine do sada ukupno prijavljeno 1 047 oboljelih.
Od toga je oko 40 % u Splitsko-dalmatinskoj Zupaniji, a oko
50 % u Gradu Zagrebu.



VREMEPLOV

29. studenoga

Slavni americ¢ki diplomat i znanstvenik Henry Kissinger,
koji je ostavio neizbrisiv trag u vanjskoj politici SAD-a,
preminuo je u 100. godini u svom domu u Connecticutu.
Policija je objavila da se §iri istraga u slu¢aju dvojice
policajaca koji su uhi¢eni na podrudju Siska . Naime,
slucaj prekomjerne upotrebe sile, odnosno pucanja

na automobil navodnih dilera u Mos¢enici pocetkom
mjeseca, zbog kojega su u utorak uhic¢ena dvojica
policajaca iz Odjela za droge, odnosno zbog optuzbi da
su lazirali izvje$taj o dogadaju, nenadano se prosirio i na
druge visoko rangirane sluzbenike sisacke policije.
Privedena su jo§ tri policijska sluzbenika. Bit ¢e udaljeni
iz sluzbe, a osim zahtjeva za pokretanjem disciplinskog
postupka, protiv njih slijedi i podnoSenje kaznene prijave.
Danas je Fortenova Group TopCo B.V., nizozemska
holding kompanija i krovni vlasnik Fortenova grupe

d.d. u Hrvatskoj i regiji, najavila promjenu vlasnicke
strukture - sankcionirane ruske banke izlaze iz
vlasnistva, a novi ve¢inski vlasnik bit ¢e tvtka Open Pass
pod kontrolom Pavla Vujnovca.

30. studenoga

Dinamovi su nogometasi svladali Astanu u gostima

s 2:0 u ogledu predzadnjeg, 5. kola UEFA Europa
konferencijske lige i tako se dodatno priblizili kona¢nom
drugom mjestu C skupine koje bi ih vodilo u proljetni
dio nadmetanja u nokaut rundu.

U razdoblju od 13. do 18. studenog europske policije
poduzele su veliku zajednicku akciju protiv trgovanja
vatrenim oruZzjem, drogom, krijuméarenja migranata i
trgovanja ljudima te visokorizi¢nih kriminalnih mreza
pod imenom EMPACT JAD SEE. Policija je priop¢ila da
je u velikoj akciji Europola uhi¢eno preko 550 osoba.

1. prosinca

Domovinski pokret danas je u Saboru organizirao
medunarodnu konferenciju “Hrvatska i svijet 2024.
poslije pandemijske oluje”. Na zgraZenje javnosti osobno
su joj nazo¢ili neki americki lije¢nici, gorljivo oponenti
cijepljenja protiv COVID-19.

Stozer za obranu hrvatskog sela i Sindikat zaposlenih

u poljoprivredi Slavonije i Baranje nastavljaju s
prosvjedima nezadovoljni razgovorima s ministricom
poljoprivrede Marijom Vuckovi¢, porucio je u petak
predsjednik Stozera Tomislav Pokrovac.

U Hrvatskoj broj oboljelih od hripavca raste, tako da
je danas zabiljeZeno vise od 1 400 slucaja zaraze, medu
kojima je 45 beba do godinu dana.

2. prosinca

Potres magnitude 7,5 pogodio je otok Mindanao

na Filipinima, priop¢io je Europsko-mediteranski
seizmologki centar (EMSC). Potres je bio na dubini od
63 kilometra, a o¢ekuje se da ¢e tsunami uskoro pogoditi
Filipine i Japan.

Srednjovjekovni toranj u talijanskom gradu Bologni,
koji je kao i njegov slavni pandan u Pisi pod nagibom,
zatvoren je za posjetitelje zbog straha od urusavanja.

L. prosinca

Vrhovni sud australske savezne drzave Novi JuZni

Wales naredio je istragu o presudi iz 1981. Sestorici
Hrvata osudenih za pripremu vise teroristi¢kih

napada, navodeci da su osudeni na temelju svjedocenja
moguceg agenta provokatora jugoslavenske tajne sluzbe.
Tijekom nove istrage koja zapo¢inje danas ispitat ¢e se
svjedocenje klju¢nog svjedoka i postupci korumpiranog
policajca iz Novog Juznog Walesa. Istrazitelji Zele
provjeriti je li krunski svjedok Vico Virkez radio za
jugoslavenske obavjestajne sluzbe.

Tri su osobe ozlijedene, od kojih jedna teZe, u jutro§njem
odronu otpada na Jaku$evcu. Dovoz smeca na Jakusevec
je suspendiran.

Djevojcica Vanja (14) iz Skopja, koja je nestala 27.
studenoga na putu do $kole i za kojom je tragala cijela
regija, pronadena je mrtva. Kako je objavilo makedonsko
drzavno odvjetnistvo, utvrdeno je da je djevojcica
ubijena u ponedjeljak ujutro oko 10 sati, samo nekoliko
sati nakon otmice. Petero ljudi osumnji¢eno je za
povezanost s nestankom djevojcice.

5. prosinca

Nekada$nji klavijaturist Bijelog dugmeta Vlado Pravdi¢
preminuo je u 74. godini u Splitu.

6. prosinca

Grc¢ka europarlamentarka Eva Kaili, donedavno
potpredsjednica Europarlamenta, umije$ana je u dosad
najvedi skandal koji potresa parlament u Briselu. Radi
se o optuzbama protiv nekolicine europarlamentaraca s
Kaili na celu. Tereti ih se za primanje mita, korupciju i
pogodovanje Maroku i Kataru.

7. prosinca

Vozaci ZET-a odrzali su prosvjed u podne na okretistu
Crnomerec. Na pola sata prekinut je promet autobusa
zbog sve ucestalijih napada na vozace, kontrolore i drugo
prometno osoblje.

Zavrsio je seljacki prosvjed, objavio je voda prosvjeda
Tomislav Pokrovac.

8. prosinca

Greke vlasti donijele su odluku o pustanju na slobodu uz
jamcevinu 20 navija¢a zagrebackog Dinama, izvijestili su
greki mediji.

U 83. godini preminuo je glumac Ryan O'Neal. Ryan se,
izmeduostaloga, proslavio ulogom u drami Ljubavna
prica, koja mu je donijela nominaciju za Oscara.

9. prosinca

Nakon utakmice Hajduka i Lokomtive na stadionu u
Kranjcevicevoj ulici, tijekom izlaska gostujucih navijaca
s isto¢ne tribine, nekolicina je navija¢a nasrnula na
policijske sluzbenike koji su osiguravali sportski dogadaj.
Hrvatska pijanistica i glasovirska pedagoginja Pavica
Gvozdi¢ preminula je u 87. godini Zivota.

Prva skupina hrvatskih navija¢a Dinama pustena je
danas iz grékog zatvora gdje su od kolovoza bili pod
istragom zbog sudjelovanja u sukobu s navija¢ima
gr¢kog AEK-a.

Policija je pokrenula akciju spasavanja ribara

nakon prevrtanja brodice kod Paskog mosta. Prema
prvim informacijama policije, tri ribara spasena su iz
mora, dok je Cetvrti nazalost preminuo.

10. prosinca

Javier Milei postao je novi predsjednik Argentine,
polozivsi prisegu nakon §to je u utrku usao kao autsajder
te nakon tri predizborna tjedna ostvario upecatljivu
izbornu pobjedu s obzirom na ¢injenicu da je u politiku
usao prije jedva dvije godine.

Frane Barbari¢, bivsi predsjednik uprave HEP-a, poceo
je s uklanjanjem bespravne vile na Hvaru.

Danas je to¢no 75 godina od usvajanja Opce deklaracije o
Jjudskim pravima, koju je Op¢a skupstina UN-a usvojila je
10. prosinca 1948. Povelju o ljudskim pravima.

11. prosinca

Odpvijetnici Alekseja Navalnog kazu da su izgubili
kontakt s njim i da ne znaju gdje se trenutacno nalazi,
javlja CNN. Ruski oporbeni ¢elnik i Zestoki kriti¢ar
Vladimira Putina bio je zatvoren u kaznenoj koloniji
isto¢no od Moskve.

Poljski parlament podrzao je danas Donalda Tuska
za novog premijera, ¢ime je okon¢ana osmogodi$nja
vladavina nacionalista i otvoren put za poboljSanje
odnosa s Europskom unijom.

Hrvatska Zenska rukometna reprezentacija izgubila je
od Madarske 23:22 u zadnjem susretu drugog kruga i
ispala sa SP-a.

12. prosinca

Premijer Andrej Plenkovi¢ smijenio je ministra
gospodarstva Davora Filipovica i to nakon izbijanja nove
velike afere u vlasti koju je objavio tjednik Nacional, a

u koju je navodno upleten Jurica Lovrinéevi¢, posebni
savjetnik bivseg ministra gospodarstva Filipovica.

13. prosinca

Bryan Adams, jedan od najpoznatijih glazbenika
na svijetu, nakon Sest godina ponovno je stao pred

zagrebacku publiku u Areni Zagreb. Povod je bila
svjetska turneja, "So Happy It Hurts".

Na Suumitu o klimi u organizaciji UN-a u Dubaiju
(COP 28) 198 ¢lanica je nakon dva tjedna pregovora
postiglo dogovor o novom sporazumu kojim se zemlje
pozivaju da fosilna goriva zamijene obnovljivim
izvorima energije, ali ne i da ih postupno ukinu, §to je
bio zahtjev vise od 100 drzava.

Al Jazeerin novinar Samer Abudaqa ubijen je u
izraelskom napadu u Khan Younisu.

Premijer Plenkovi¢ je rekao kako se na Plesu grade novi,
36 milijun eura vrijedni, hangari za Rafale te da ¢e biti
gotovi prije dolaska borbenih aviona krajem travnja
naredne godine.

SAD su pozdravile odluku EU da otvori pregovore o
¢lanstvu s Ukrajinom i Moldavijom.

Miljenko Mike Grgich, slavni americki vinar hrvatskog
podrijetla, umro je u u 101. godini.

Rusija je tijekom no¢i lansirala 42 drona i

$est projektila na Ukrajinu, a ukrajinska protuzra¢na
obrana unistila je 41 dron, no krhotine su ostetile zgrade
i ozlijedile 11 Jjudi u juznim regijama.

14. prosinca

Zagrebacki gradonacelnik Tomislav Tomasevi¢
povijesnim je ocijenio sporazum koji ¢e sklopiti Grad
i Republika Hrvatska o rekonstrukciji maksimirskog
stadiona te istaknuo da ¢e se i¢i u ruenje postojeceg
i gradnju novoga, koji ¢e biti financiran privatnim
kapitalom.

15. prosinca

Samo nekoliko sati nakon $to je Europska unija

donijela odluku o otvaranju pregovora s Ukrajinom i
Moldavijom, a Gruzija dobila status kandidata, iz Brisela
je stigao hladan tus za Kijev: Madarska je blokirala 50
milijardi eura pomo¢i za Ukrajinu. Premijer Viktor
Orban nije Zelio glasati ni za pocetak pregovora s
Kijevom.

Japanski premijer Fumio Kishida pokusava obuzdati
posljedice politickog skandala koji je rezultirao
ostavkom Cetiri njegova ministra, u jeku izvje$¢a da su
tuzitelji spremni pretresti urede desetaka zastupnika
vladajuée stranke. Glavni tajnik kabineta Hirokazu
Matsuno potvrdio je da se povlaci, a ostavke su podnijeli
i ministar gospodarstva i industrije Yasutoshi Nishimura,
ministar unutarnjih poslova Junji Suzuki i ministar
poljoprivrede Ichiro Miyashita.

Novi ministar gospodarstva trebao bi biti varazdinski
pravnik Damir Habijan, saborski zastupnik HDZ-a.

16. prosinca

Talijanski filozof i politolog, radikalni ljevi¢ar Antonio
Negri, umro je u dobi od 90 godina, objavile su
talijanska agencija ANSA i Adnkronos. Negri je u
Italiji smatran pionirom ljevice i povijesnim vodom
marksistickog pokreta "Autonomia Operaia" (Radnicka
Autonomija). Bio je politicki aktivan do kraja Zivota.

17. prosinca

U Hrvatskoj opet raste broj zarazenih, a poslijednjeg
tjedna zabiljeZena su 42 smrtna slucaja.

Filip Zub¢i¢ zauzeo je drugo mjesto u veleslalomu u Alta
Badiji. U posljednjem kolu jesenjskog dijela SuperSport
HNL-a Dinamo i Hajduk su na Maksimiru odigrali

remi bez golova. Jesenski prvak Hajduk je tako ostao na
sedam bodova prednosti ispred treceplasiranog Dinama,
koji ima dvije utakmice manje.

18. prosinca

Predsjednik Srbije i ¢lan Srpske napredne

stranke Aleksandar Vuéi¢ oglasio se poslije ju¢era$njih
izbora u Srbiji rekavsi kako je SNS pobjednik izbora.
SNS je na republi¢koj razini osvojio 46,5 posto glasova
dok je lista Srbija protiv nasilja osvojila 23,5 posto.
Proeuropska koalicija "Srbija protiv nasilja" pozvala

je sino¢ nakon zavrsetka izbornog dana Beogradane
na prosvjed protiv, kako kazu, "krade izborne volje",
ustvrdivéi da je izdano 40 000 novih osobnih iskaznica
za beogradske izbore te da se glasace dovodilo u
Beograd, a "sabirni centar" bila je "Stark Arena" u koju su
organizirano dovedeni glasaci iz BiH.
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Postovani gospodine ministre zdravstva,

prije nekoliko tjedana u medijima je
aktualizirana tema o nacinu prijama
lije¢nika na specijalizaciju. Pravilnik o
prijamu specijalizanata nije mijenjan
od 2015. godine, nije provedena analiza
ujednacenosti provodenja i tumacenja u
pojedinim ustanovama javnoga zdravstve-
nog sustava te jos§ uvijek medu mladim
kolegama postoji sumnja u potpunu tran-
sparentnost, bez obzira na jasne kriterije
propisane Pravilnikom.

Kao najveci problem navodi se preve-
lik broj bodova koje pristupnik moze
dobiti temeljem ocjenjivanja Povjeren-
stva za prijam specijalizanata (1,5 po
¢lanu, dakle, ukupno 7,5 bodova). Tih
7,5 bodova prosje¢no ¢ini vise od polo-
vice bodova koje pristupnik moze dobiti
temeljem drugih kriterija te prosje¢no ¢ini
uglavnom tre¢inu ukupnog broja bodova.
Takvim rasponom bodovanja posredno
se Povjerenstvima za prijam omogucuje
da gotovo poniste bodove koje je pristu-
pnik dobio zahvaljuju¢i predanom studi-
ranju, znanstvenom radu, a posebno
bolni¢kom sustavu prije same specijaliza-
cije. Naravno da Povjerenstvo mora imati
klju¢nu ulogu u procjeni motiviranosti,
preferencijama i sposobnostima pristu-
pnika za to¢no odredenu specijalizaciju za
koju je aplicirao, no velik bodovni raspon,
koji se moze dodijeliti pristupniku, previse
utjece na krajnji rezultat natjec¢aja. Zbog
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PRAVILNIK O MJERILIMA ZA
PRIJAM SPECIJALIZANATA

- imamo li uopée ujednacene kriterije

toga posredno utjece i na motiviranost
kolega za izvrsnost tijekom studiranja, znan-
stveni i rad u sustavu prije specijalizacije.

Uz to imamo i psiholosko testiranje, koje je

posebno aktualizirano u medijima. Psiho-
losko testiranje kao i testiranje manual-
nih sposobnosti, nisu kao takvi problem.
Problem su neujednaceni kriteriji na razini

sustava, pa svaka ustanova koja testira ima

svoje kriterije i na¢ine njihovog provodenja.
Psiholosko testiranje za pristupnike u natje-
¢ajima za specijalizaciju mora biti uniformi-
rano, s jednakim kriterijima za cijeli javni

zdravstveni sustav. Mora se znati tko provodi

testiranja, medicina rada koja je inace zadu-
Zena za procjenu radne sposobnosti ili neko

drugo od Ministarstva akreditirano i neovi-
sno tijelo. Ovako se dogada da testira psiho-
log koji je zaposlen kod poslodavca koji je

raspisao natjecaj te se postavlja pitanje radi

li se tu o sukobu interesa.

U Pravilniku se spominje da se testira
»sukladno posebnim propisima o zdravstve-
nom osiguranje zastite zdravlja na radu® S
tom ¢injenicom dolazimo do paradoksa da
je Zakon na koji se Pravilnik poziva (Zakon
o zdravstvenom osiguranju zastite zdrav-
lja na radu) ukinut jo§ 2011. godine, dakle
Cetiri godine prije nego §to je unesen kao
kriterij u Pravilnik o prijamu specijalizanata.
Mislim da daljnji komentar te ¢injenice nije
potreban. Vezano za psihologko testiranje
dodat ¢u jo$ samo to da pristupnici mogu
i¢i na psiholoska testiranja u razli¢itim usta-
novama u kratkim vremenskim razdobljima,
doslovce danas u jednoj, sutra u drugoj
ustanovi, i imati potpuno razlidite rezultate,
dok struka ne preporucuje novo psiholosko
testiranje s istom svrhom $est mjeseci. Tako
mozemo zaklju¢iti da se navedeni kriterij, i
k tome iskljuc¢ujuéi, ne provodi u skladu sa

strukom.

U 21. stolje¢u Pravilnik propisuje da se rezul-
tati bodovanja objavljuju na oglasnoj plo¢i
ustanove. Tablice se objavljuju uglavnom
s punim imenom i prezimenom tako da
i zaposlenici, pacijenti i posjetitelji prola-
zeli kraj oglasnih plo¢a mogu i¢itavati
broj bodova koje ima pojedini pristupnik.
Pristupnici koji su iz drugog mjesta stanova-
nja moraju traziti nekoga da im fotografira
tablice da bi saznali svoj broj bodova i te se
fotografije dijele po drustvenim mreZama
kako bi svi mogli lakse do¢i do podataka.
Stvarno je nezgodno putovati recimo iz
Vinkovaca da vidi$ na oglasnoj plo¢i koliki
si broj bodova dobio na natje¢aju u Zagrebu.
Sve zajedno dovodi do opravdane sumnje
da se radi i o povredi Opce uredbe o zastiti
podataka.

Hrvatska lije¢nicka komora nikad ne upozo-
rava na nedostatke i nelogi¢nosti, a da ne
ponudi rjesenja. Nacionalne specijalizacije
su jedini ispravan put da se kriteriji prijama,
ali i provodenja specijalistickog usavrsavanja,
ujednace na drzavnoj razini. HLK je spre-
mna preuzeti takvu javnu ovlast i transpa-
rentno voditi postupak prijama lije¢nika na
specijalizacije, kao i provodenja specijalistic-
kog usavriavanja. Zao nam je da moramo iz
medija, a ne putem konstruktivnih prijed-
loga i razgovora saznati da Ministarstvo
razmislja o takvom rjeSenju, a koje mu
nudimo jo$ od 2016. godine.

S postovanjem,

SAMIJA ROPAR, dr. med.
specijalist klinicke citologije,
OB Karlovac

Savjetnica predsjednika HLK-a,
¢lanica Glavnog odbora HLS-a i
¢lanica lzvrsnog odbora HUBOL-a

samijab6@gmail.com
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Uspjesno zavrsen najveci edukacijski
projekt hrvatskih lijecnika

Cak 1 600 lije¢nika op¢e i obiteljske
medicine sudjelovalo je u edukacij-
skim aktivnostima u sklopu projekta
Hrvatske lije¢nic¢ke komore ,,Konti-
nuirano stru¢no usavr$avanje lije¢-
nika opce/obiteljske medicine®
vrijednoga 3.979.189,06 eura. Radi
se 0 jednom od najvecih projekata
za edukaciju lije¢nika za koji je 85 %
troskova sufinancirano sredstvima
Europske unije iz Europskog soci-
jalnog fonda, a 15 % iz hrvatskog
prorac¢una. Za projekt je izradena
digitalna edukacijska platforma sa
stotinjak predavanja iz razlic¢itih
podrudja medicine koja su pogle-
dana vi$e od trideset tisu¢a puta, a
tiskana su i Cetiri priru¢nika za lije¢-
nike. Organizirano je 39 trodnevnih
prakti¢nih radionica na kojima su
lije¢nici na naprednim modelima
i simulatorima vjezbali klini¢ke
vjestine i usavr$avali se u snalaze-
nju u hitnim medicinskim stanjima.
Edukacija je bila namijenjena lije¢-
nicima op¢e i obiteljske medicine, a
cilj je bio unaprijediti razinu znanja,

vjestina i kompetencija lije¢nika kako
bi bili uspjesniji i u¢inkovitiji u svojem
radu s pacijentima.

Na zavr$noj konferenciji projekta
odrzanoj pocetkom prosinca ista-
knuo je voditelj projekta doc. dr. sc.
Ivan Leroti¢, dr. med., ¢lan Izvr$nog
odbora HLK-a: “Uspje$no smo proveli
najveci edukacijski projekt hrvatskih
lije¢nika koji je jedinstven po svojoj
sveobuhvatnosti, ali i trajnosti. Naime,
sva Ce predavanja lije¢nicima biti
trajno dostupna, kao i modeli i simula-

tori za usavr$avanje klinic¢kih vjestina.
Posebno nam je vazno $to su u anoni-
mnoj anketi polaznici ovaj edukacijski
projekt ocijenili izvrsnim ocjenama,
prosje¢na ocjena bila je 4,7. To nam
je velik poticaj za daljnji rad.”

Projekt ,,Kontinuirano stru¢no usavr-
$avanje lije¢nika opce/obiteljske
medicine“ sufinanciran je sredstvima
Europske unije iz Europskog soci-
jalnog fonda, u okviru operativnog
programa ,,U¢inkoviti ljudski poten-
cijali“ za razdoblje 2014. - 2020.

“To¢no nam takvih radionica treba gdje se sve moze
vidjeti, probati na lutki, a ponesto smo i edukatore
koristili kao modele. Drugo,odli¢no su pogodene teme
i slu¢ajevi na kojima smo radili. Na nasoj radionici
posebno Zelim pozitivno ocijeniti sve edukatore. Bili
su jasni, pristupacni, imali smo osje¢aj da ih mozemo
sve pitati...Dosta su vam pomagali dok nismo nesto
pravilno i uspjes$no napravili. Zaista su pozitivni i vrlo
kvalitetni lije¢nici koji nesebi¢no dijele svoje znanje.

Martina Bozicevi¢, dr. med.
spec. obit. medicine, DZ SMZ lokacija Kutina

“Radionica je izvrsno zamisljena, vjezbe su bile jako
korisne. Instruktori su bili dobro raspoloZeni, prila-
godili su scenarije to¢no prema nas$im ambulantama i
sredini u kojoj radimo. Smjernice su nam prikazali na
najjednostavniji moguci nacin... Nadam se da e se
ovakvi projekti nastaviti raditi i u buduénosti jer nama
koji smo u ruralnim sredinama, daleko od bolnica i
Cesto bez hitne koja ode na teren, ovo zaista puno, puno,
puno znaci!

Ivana Bernat Kranjcevic¢, dr.med.

specijalizantica obiteljske medicine za
DZ Sisacko-moslavacke Zupanije
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19. Simpozij o ratnoj bolnici Vukovar 1991.

Uodi blagdana, 17. studenoga 2023. su
duznosnici Hrvatske lije¢nicke komore
predvodeni predsjednikom doc. dr. sc.
Kre$imirom Lueti¢em sudjelovali na 19.
Znanstveno-stru¢nom simpoziju ,,Ratna
bolnica Vukovar 1991. - dr. Juraj Njavro®
koji je odrzan u Pastoralnom centru ,,Sv.
Bono“ zupne crkve ,,Sv. Filipa i Jakova“ u
Vukovaru. Pokrovitelji ovog tradicional-
nog simpozija su Ministarstvo zdravstva,
Ministarstvo hrvatskih branitelja, Hrvat-
ska akademija medicinskih znanosti,
Hrvatski lije¢nicki zbor, Hrvatska lijec-
ni¢ka komora, Hrvatska komora medi-
cinskih sestara, Vukovarsko-srijemska
zupanija i Grad Vukovar.

Pozdravljajuéi sve prisutne na sveca-
nom otvaranju simpozija izjavio je doc.
dr. Kre$imir Lueti¢ da je poseban osjecaj

dolaziti iz godine u godinu u grad Vuko-
var i nije jednako kao dolaziti u druge
gradove ili mjesta u Hrvatskoj. ,.Vjeru-
jem da dolazeéi u Vukovar mozete bas
kao ija evocirati te osjecaje koje ste imali
krajem ili sredinom studenoga 1991. Taj
osjecaj u kojem se mijesaju tuga i ponos,
prkos i odlu¢nost, ali i velika zahvalnost
svim hrvatskim braniteljima i svim zdrav-
stvenim i nezdravstvenim djelatnicima
ratne bolnice ovdje u Vukovaru. Vuko-
var i vukovarska ratna bolnica pojmovi su
koji ne trebaju posebno objasnjenje svima
nama koji smo suvremenici toga doba.
Oni govore dovoljno sami za sebe. To
su pojmovi koji su se urezali u na$ iden-
titet, u na$ geneticki kod, oni su postali
nasa vrijednost. U ovo nemirno doba
gdje jedna kriza zamjenjuje drugu, gdje

jedan ratni sukob zasjenjuje onaj pret-
hodni, gdje se gubi identitet i sve postaje
normalno, mi se kao drustvo trebamo
truditi da odrzimo nase vrijednosti, sa¢u-
vamo svoj identitet, o¢uvamo ono §to
predstavlja vezivno tkivo nasega drustva.
Vukovar i vukovarska ratna bolnica dio su
tog identiteta, oni su nasa istinska vrijed-
nost. Stoga se ovdje danas na simpoziju i
sutra u Koloni sje¢anja poklonimo zrtvi
Vukovara i svim Zrtvama Domovinskog
rata, poklonimo se hrvatskim branite-
ljima, poklonimo se djelatnicima ratne
bolnice Vukovar jer oni to zasluzuju, ali i
zaduZuju sve nas®, porucuje Lueti¢. Nakon
simpozija je delegacija HLK-a u krugu
vukovarske bolnice zapalila svije¢e u
spomen na Zrtve Vukovara.

Delegacije Hrvatske lije¢nicke
komore su i ovogodisnji blagdan 18.
studenoga tradicionalno obiljezile u
Vukovaru i Skabrnji u Koloni sjeca-
nja, polaganjem vijenaca i paljenjem
svije¢a. Sudjelovanjem svojih pred-

nje i odati pocast svim Zrtvama
Domovinskog rata, braniteljima
domovine, svim lije¢nicima i osta-
lim zdravstvenim radnicima iz tog
vremena. Delegacija HLK-a pred-
vodena predsjednikom doc. dr. sc.
Kresimirom Lueti¢em sudjelovala
je u vukovarskoj Koloni sjecanja te

nom groblju zrtava iz Domovinskog
rata. U Skabrnji je delegacija HLK-a
predvodena izv. prof. prim. Joskom
Marki¢em sudjelovala u Koloni
sjecanja te je polozila vijenac i zapa-
lila svije¢e na Spomen-obiljezju
masovne grobnice i na Spomen-obi-

stavnika HLK Zeli sacuvati sje¢a- _

je polozila cvije¢e na Memorijal- |

U Vukovaru i Skabrnji za nase istinske vrijednosti

ljezju na mjesnom groblju sv. Luke.

Drzavni blagdan Dan sje¢anja na zrtve
Domovinskog rata i Dan sje¢anja na
zrtvu Vukovara i Skabrnje obilje-
Zava se u znak sje¢anja na 18. stude-

noga 1991. kada je slomljena herojska
obrana grada Vukovara. Istoga su dana
u Skabrnji pripadnici JNA i srpskih
paravojnih postrojbi po¢inili pokolj
hrvatskih civila.
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Digitalna platforma HeMED.hr dosegnula
300 tisuca korisnika mjesecno

Od pokretanja do danas 1,4 milijuna kori-
snika trazilo je razli¢ite medicinske infor-
macije na besplatnoj digitalnoj platformi
HeMeD (Hrvatska elektroni¢ka medicin-
ska edukacija), projektu koji su pokrenuli
Hrvatska lije¢nicka komora, Inovativna
farmaceutska inicijativa i nakladnic¢ka
kuéa Placebo. ,,Jznimno smo ponosni na
¢injenicu da 300 tisu¢a gradana mjese¢no
na nasoj platformi, koja sadrzi hrvatske
prijevode najnovijih izdanja inozemnih
medicinskih knjiga, trazi relevantne,
pouzdane i vjerodostojne medicinske
informacije. Ovo potvrduje vaznost ovog
projekta i njegovu nezamjenjivu ulogu u
pruzanju ovih informacija na hrvatskom
jeziku. Smatramo to velikim doprino-
som povecanju zdravstvene pismenosti.

$to nam je bio jedan od ciljeva. Naime,
brojne su studije pokazale kako podizanje
zdravstvene pismenosti gradana vodi ka
poboljsanju ishoda lijecenja. HeMED je
u posljednjih godinu dana postao klju¢an
izvor informacija za gradane i zdravstvene
profesionalce te se redovito pojavljuje na
vrhu rezultata pretrazivanja medicinskih
pojmova na trazilicama® isti¢e doc. dr. sc.
Kre$imir Lueti¢, predsjednik HLK-a.

Medu devet milijuna klikova od pokre-
tanja platforme, gradani najcesce klikaju
medicinske pojmove mu¢ninu i vrtogla-
vicu, proljev i piskanje u plu¢ima, a najvise
se pregledava MSD Priru¢nik za pacijente.

Umjesto traZenja informacija na razlici-
tim neprovjerenim i nepouzdanim web

stranicama na internetu, deset tisuca

gradana dnevno na HeMED.hr prona-
lazi pouzdane, znanstveno utemeljene

informacije o zdravlju i medicini na

hrvatskome jeziku. Posebna vrijednost

HeMED-a ogleda se u interaktivnoj pove-
zanosti medicinskih knjiga i priru¢nika za

pacijente s bazom lijekova HALMED-a te

kontinuirano aZuriranom listom lijekova

HZZ0-a. Klju¢ni doprinos ovom projektu

daje i dalo je 300 lije¢nika volontera koji

kontinuirano prevode inozemna medicin-
ska izdanja na hrvatski jezik. Od nedavno

je na platformi dostupno i prvo hrvatsko

izdanje 1 400 stranica velikog sveucilis-
nog udzbenika "Interna medicina" autora

Damira Mihiéa, Jure Mirata, Aleksandra

Vceva i suradnika.

Pubkviz Hrvatske lijecnicke komore u Zagrebu 7.12.2023.

T opet se trazilo mjesto vise! Ovaj put uz ples na glazbu prof. Brune Bar$i¢a i Green Hill Banda. Kviz je vodila dr. Iva Petri¢usic¢ iz Komo-
rinog Povjerenstva za mlade lije¢nike. Iako je lider ekipe Slobodni radikali bio dezuran, njegovi suigraci i ovaj su put odnijeli pobjedu.
Za drugo se mjesto pripetavalo izmedu debitanata (onih plesaca, ¢ija se ekipa zvala Maturanti) i Britkih sablji. Pobjedu, odnosno drugo
mjesto, odnijele su Britke sablje jer su znale to¢nu dob posljednje engleske kraljice u trenutku smrti. A znate li vi na koji dio tijela se
odnosi coryza syphilitica? Nagradivao je Eucerin, uobicajeno, i vlasnik kafi¢a Beleza (isto ve¢ uobi¢ajeno) u kojemu se kviz odrzavao.
Vidimo se u sije¢nju! LZ
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Ogranicena akcija za clanove HLK-a pri kupniji vozila

Hrvatska lije¢nicka komora dogovorila
je partnerstvo s renomiranim tvrtkama
Porsche Croatia i Porsche Leasing. Ova
suradnja omogucuje svim ¢lanovima
HLK-a posebne pogodnosti pri kupnji
vozila iz Volkswagen koncerna (Audi,
Volkswagen, Cupra, Skoda, Seat, Volk-
swagen gospodarska vozila). Akcija
traje od 11. prosinca 2023. do 12. sijec-

nja 2024. godine. Pogodnost koju ¢lan
HLK-a ostvaruje na cijenu vozila odnosi
se 1 na posebne uvjete prilikom ugovara-
nja financijskog ili operativnog leasinga.
Informativni izra¢un financiranja dostu-
pan je na webu HLK-a. Akcije ¢e se
provoditi povremeno tijekom godine
i ¢lanovi ¢e biti na vrijeme obavijesteni

o njihovom pocetku i trajanju. Clanovi
HLK-a ponudu mogu zatraziti ili putem
mreznog konfiguratora ili osobno u svim
prodajnim salonima partnera u Hrvat-
skoj. Pri trazenju ponude, i putem mrez-
nog konfiguratora i u prodajnim salonima,
potrebno je navesti da ste ¢lan Hrvatske
lije¢nicke komore.

NA] B OL]A PROSTOR IDEALAN ZA VASU POLIKLINIKU:
Iznajmljujemo poslovni prostor od 800 m?* u irem
centru Zagreba, spreman za useljenje

FOTOGRAFIJA

Prostor se nalazi na jednom od najprometnijih raskrizja
u zapadnom dijelu grada ( Ilica - Selska — Sv. Duh )

3 medusobno povezana lokala sa uredskim
prostorijama na 2 etaze

Tramvajska i autobusna stanica udaljene 50 m

Pozivamo lije¢énike

da nam za sljedeci broj Lijecnickih
novina (do konca sijeénja) posalju
tematsku fotografiju Ciji su oni
autori, a koja prikazuje temu = 11 '| i
"SVJETILJKA". o _ .
Najbolju fotografiju (prema izboru ST A I
urednistva) nagradit
¢emo objavom u
Lijec¢nickim novinama.

Veliki parking u dvoristu za 15 automobila

Bez agencijske provizije, mob: 091/3909-980

Svoje fotografije
mozete poslati na
info@restart.hr

> Errata corrige

Ispri¢avamo se za propust u vezi s ¢lankom iz Lije¢ni¢kih novina broj 195 (prosinac 2020.) u kojemu smo objavili sliku zemljopisne
karte u kojoj Republika Kosovo nije ogranic¢ena na nacin da bi bilo vidljivo da se radi o posebnoj drzavi. Radi se o slu¢ajnoj i nena-
mjernoj pogresci. Iskreno nam je Zao $to se to dogodilo. Hrvatska je medu prvima priznala samostalnu drzavu Kosovo i nikako nam
nije bila namjera tu drzavnost ne priznavati.
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3. studenoga

3. studenoga

6. studenoga
6. studenoga
8. studenoga
10. studenoga

10. studenoga

10. - 11. studenoga

10. - 12. studenoga

15. studenoga

16. studenoga

16. studenoga
17. studenoga
18. studenoga

21. studenoga
23. studenoga

24, studenoga
24, studenoga
24, studenoga
28. studenoga

6. studenoga
6. studenoga
6. studenoga
7. studenoga
8. studenoga
9. studenoga
13. studenoga
20. studenoga
22. studenoga
28. studenoga

> PREGLED AKTIVNOSTI DUZNOSNIKA KOMORE U STUDENOME 2023.

Kongres ,Zdravlje i zdravstvena zastita 2015-2030 - Futur Z*, Opatija (doc. K. Lueti¢, dr. V. Krolo, doc. J. Pavici¢ Sari¢,
dr. M. Rogoznica)

Svecano otvaranje akademske godine za Il. generaciju studenata sveugilisnog specijalistickog studija "MenadZment
zdravstvenih organizacija” Ekonomskog i Medicinskog fakulteta Sveucilista u Splitu (prof. K. Dolic)

Sjednica Povjerenstva za promicanije kvalitete, Zagreb (doc. K. Luetic)

Reakreditacija Hrvatskog katolickog sveucilista, Zagreb (prim. B. Ujevic)

World Bank's ,Croatia Systematic Country Diagnostic Update* Consultations, Zagreb (dr. V. Stefanéi¢ Martic)

Proslava 130 godina Klinike za infektivne bolesti ,Dr. Fran Mihaljevic" (prof. M. Bakula)

Obiljezavanje 90. obljetnice osnutka Zavoda za ortopediju, Klinike za ortopediju i traumatologiju KBC-a Osijek (dr. V. Zubcic)

Glavna skupstina CPME (The Standing Committee of European Doctors), Tallinn, Estonija (doc. K. Lueti¢, dr. I. Raguz,
doc. M. Peric)

Kongres ,Izazovi u neurologiji’, Osijek (dr. T. Mirosevic Zubonja)

Sastanak uZe radne skupine Povjerenstva za izradu Nacrta prijedloga Nacionalnog programa ranog otkrivanja raka prostate,
Zagreb (dr. I. Balint)

Tematska sjednica Odbora za zdravstvo i socijalnu politiku Hrvatskoga sabora “Izazovi i mogucnosti unapredenja
zdravstvene njege u kuci’, Zagreb (dr. V. Krolo)

Sastanak na temu BRCA testiranja u Hrvatskoj, Zagreb (dr. V. Stefan¢i¢ Martic)

Simpozij ,Ratna bolnica Vukovar 1991. - dr. Juraj Njavro®, Vukovar (delegacija HLK-a)
Sudijelovanije u Kolonama sjecanja u Vukovaru i ékabrnji (delegacije HLK-a)

Sjednica Odbora za zdravstvo i socijalnu politiku Hrvatskoga sabora, Zagreb (doc. K. Luetic)

Okrugli stol Kako stvoriti uvjete za povecanje broja BRCA testiranja u hrvatskom javnozdravstvenom sustavu?”, Zagreb
(dr. V. Stefancic Martic)

Obiljezavanie 25. obljetnice Medicinskog fakulteta Sveucilista u Osijeku (doc. K. Luetic)
Sastanak CEOM (Eurapean Council of Medical Orders), Pariz (dr. L. Rossini Gaj$ak, dr. Z. Zegarac)
Kongres Medunarodne interdisciplinarne udruge za kronicne bolesti, Samobor (dr. I. Balint)

Obiljezavanje 144. godisnjice osnutka Klinike za psihijatriju Vrapce, Zagreb (doc. K. Luetic)

> SASTANCI TIJELA KOMORE U STUDENOME 2023.

Sjednica Izvr$nog odbora

Sjednica Povjerenstva za dodjelu odli¢ja HLK

Sastanak Urednickog odbora Lijecnickih novina

Sjednica Povjerenstva za trajnu medicinsku izobrazbu lijecnika
Sjednica Povjerenstva za mlade lijecnike

Sjednica Povjerenstva za primarnu zdravstvenu zastitu
Sjednica Povjerenstva za strucna pitanja i strucni nadzor
Sjednica Povjerenstva za medicinsku etiku i deontologiju
Sjednica Nadzornog odbora

Sjednica Povjerenstva za javnozdravstvenu djelatnost
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VAZNA OBAVIJEST!
PRIJAVITE SE ZA DOPUNSKO ZDRAVSTVENO OSIGURANJE U 2024. GODINI

Molimo sve ¢lanove koji trenutno koriste pogodnost HLK - besplatnu policu dopunskog zdravstvenog

osiguranja s neogranicenim koristenjem B liste lijekova da se, ukoliko jos nisu, obavezno prijave za
istu pogodnost i u 2024. godini putem online obrasca koji je dostupan na Portalu za ¢lanove HLK-a.

Zbog promjene osiguravatelja napominjemo da nece biti automatskog produzenja police dopunskog

zdravstvenog osiguranja!

ZASTO JE OVO VAZNO?

Od 1.1.2024. godine HLK mijenja osiguravatelja za dopunsko zdravstveno osiguranje svojih ¢lanova.
NOVI osiguravatelj je AGRAM LIFE osiguranje d.d. Svi ¢lanovi HLK-a koji Zele koristiti ovu pogodnost
u 2024. godini moraju Hrvatskoj lije¢nickoj komori za to dati suglasnost putem online obrasca na

Portalu za ¢lanove HLK-a.

STO VAM HLK OMOGUCUJE?

Hrvatska lijecnicka komora ¢e o svome trosku i u 2024. godini svim ¢lanovima omoguditi pogodnost

ugovaranja police dopunskog zdravstvenog osiguranja s neogranic¢enim koristenjem B liste lijekova.

NEMATE PRISTUPNA PRAVA/LOZINKU ZA PRISTUP PORTALU ZA CLANOVE?
Korisnicko ime za sve ¢lanove HLK-a je u formi: OIB@hlk.hr
Svoju inicijalnu lozinku moZete zatraziti na dva nacina:

1.  Unutar Portala za ¢lanove prilikom prijave mozZete zatraziti resetiranje lozinke te ¢e vam nova

inicijalna lozinka biti dostavljena na Vas e-mail.

2. Ukoliko niste uspjeli resetirati lozinku na prethodan nacin, onda molimo posaljite zahtjev za

lozinku na e-mail: eakademija@hlk.hr
S postovanjem,

HLK
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UREDILA KSENIJA VUCUR SIMIC

MLADI LIJECNICI

JESENSKI SASTANAK EUROPSKOG

udruzenja mladih lijecnika u Murciji

VEDRAN SCURIC, dr. med.
Povjerenstvo za mlade lije¢nike HLK-a

Ovogodis$njem sastanku EJD-a prethodio
je Europski zdravstveni summit o temi
»1zazovi i orijentacija medicinske profesije
u zdravstvenom sektoru EU-a“ koji je
odrzan 26. listopada. Tri velika panela bila
su ,Zdravstvena demografija: potreba za
zajednickom akcijom, ,,Strategije mental-
nog zdravlja u Spanjolskoj i u Europii ,,Eu-
ropska strategija protiv raka: od globalnog
prema lokalnom® Na prvom panelu, pred-
stavljajuci probleme mladih lije¢nika zbog
nedostatka zdravstvenog osoblja, govorio je
Mathias Korner, predsjednik EJD-a.

EJD-ovi predstavnici pri UEMS-u

EJD je odrzao svoj sastanak 27. i 28. listo-
pada 2023. Predstavnica Odbora za speci-
jalisticko i poslijediplomsko usavr$avanje
Shruti Sharma jo$ jednom je pozvala da se
zainteresirani mladi lije¢nici drzava ¢lanica
na vrijeme prijave za poziciju predstavnika
EJD-a pri UEMS-u. UEMS (https://www.
uems.eu/) je nevladina organizacija koje
predstavlja nacionalne udruge medicinskih
specijalista EU-a i pridruZenih ¢lanica. Ce-
tiri su podruéja njena djelovanja: 1. postavl-
janje temelja za medicinsko obrazovanje, 2.
zagovaranje stjecanja i ocjenjivanja temel-
jenoga na kompetencijama, 3. razvijanje
mehanizama evaluacije stru¢nosti lije¢nika
specijalista na europskoj razini i 4. organi-
ziranje europskih ispita. Ako ste zaintere-
sirani biti predstavnik mladih lije¢nika za
svoju specijalizaciju pri UEMS-u pogledajte:
https://www.juniordoctors.eu/uems-repre-
sentatives i javite se na mladi@hlk.hr

Od tradicije do tranzicije

Odbor za zdravstvene djelatnike EJD-a
dovrsio je u suradnji s Aplica Cooperative
kvalitativno istrazivanje ,,Od tradicije do
tranzicije: Navigacija kroz krizu zdravst-
venih djelatnika® Voditelj Odbora Alvaro
Cerame predstavio je istoimeni dokument
te istaknuo da je klju¢ni nalaz istrazivanja
to $to unato¢ velikim razlikama u zdravst-

venim sustavima, strukturama obuke i
kulturnim vrijednostima diljem europskih
zemalja, postoji izvanredna dosljednost i
slaganje medu mladim lije¢nicima o nji-
hovim glavnim problemima. To bi bili
radireno nezadovoljstvo svojim poslom
zbog prekomjernog optere¢enja uzrokova-
nog pojac¢anom zdravstvenom skrbi $to ih
Cesto tjera na brzo donosenje odluka bez
odgovarajuceg nadzora, a to pak izaziva
zabrinutost o kvaliteti skrbi koju pruzaju.
Istrazivanje naglasava i generacijsku prom-
jenu u radnim vrijednostima. Mladi lije¢nici
daju prednost ravnoteZi poslovnog i privat-
nog zivota te zahtijevaju pravednu naknadu
i postovanje svoga vremena. Rastu¢i broj
mladih lije¢nika odustaje od klini¢kih uloga
zbog nezadovoljstva, §to izaziva zabrinutost
o odrzivosti medicinske radne snage. Ovaj
dokument ima klju¢nu ulogu u zagovaranju
prava mladih lije¢nika pred nizom vaznih
dionika, od donositelja politika i voditelja
zdravstvenih ustanova do $ire medicinske
zajednice jer prikazuje autenti¢na iskust-
va mladih lije¢nika. Mozete ga pronaci u
cijelosti na web stranici: https://www.ju-
niordoctors.eu/tradition-transition-navi-
gating-through-healthcare-workforce-crisis

Zajednicka skupstina EJD-a i UEMO-a

Tijekom ovog jesenskog sastanka EJD je
odrzao zajednicku skupstinu s UEMO-om
(European Union of General Practioners)
na kojem su proglasili ,Murcia deklaraciju
o buduénosti opée prakse i obiteljske med-

icine u europskom zdravstvu“. Deklaracija
pokriva nekoliko vaznih podru¢ja: krizu
broja radnika u zdravstvu, sigurnost i
kvalitetu radnog okruzenja, profesional-
no usavrsavanje, poziciju mladih lije¢ni-
ka u zdravstvu, digitalnu transformaciju,
zdravstveni konzumerizam i premedikali-
zaciju te priznavanje opce prakse kao speci-
jalizacije. Cijeli dokument mozZete procitati
na: https://www.juniordoctors.eu/sites/de-
fault/files/2023-10/EJD-2023-067_O_Mur-
cia%20Declaration.pdf

Izbor novih ¢lanova izvrsnog odbora
EJD-a

Clanovi izvrsnog odbora EJD-a biraju se
svake dvije godine. Novi predsjednik je Al-
varo Cerame, psihijatar iz Spanjolske, koji
je svoje staro mjesto voditelja odbora za
zdravstvene djelatnike prepustio novoiz-
abranom Patricku Pihelgasu, lije¢niku opcée
prakse iz Estonije. Zamjenica predsjednika
je Migle Trumpickaite, pedijatrica iz Litve.
Voditeljica odbora za specijalisti¢ko i post-
diplomsko usavr$avanje je Valentina Pugelj,
specijalizantica hitne medicine iz susjedne
nam Slovenije. Voditelj odbora za EU/EEA
je David Berhanu, specijalizant neurora-
diologije iz Portugala. Kostas Roditis, kirurg
iz Greke, postao je blagajnik, a svoje staro
mjesto voditelja komunikacija prepustio je
Nei Valmiki, specijalizantici opée medicine
iz Finske. Nova voditeljica administracije
je Anna Klesmite-Bluma, specijalizantica
anesteziologije iz Latvije.

Dodite na

PUB KVIZ
HRVATSKE LIJECNICKE KOMORE

Pitanja su iz raznih podrucja
(najmanje iz medicine),
povedite sa sobom prijatelje

Cetvrtak 25. sijeénja 2024. u 20 h,

u baru Beleza, Tuskanova 37, Zagreb
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PROF. SINISA MASLOVARA, VUKOVARSKI OTORINAC
i ovogodisnji dobitnik odli¢ja predsjednika Republike

[/ Razgovarala LADA ZIBAR

Nedavno ste postali dobitnik odli¢ja
Predsjednika Republike. O kakvom
je odli¢ju rijec i za kakve ste ga
zasluge dobili?

Odlikovan sam Redom Danice hrvatske s
likom Katarine Zrinski za izniman doprinos
u zdravstvu te osobite zasluge u razvoju i
promicanju hrvatske otoneurologije i vesti-
bularne rehabilitacije u zemlji i inozemstvu

»z]bog desetljea uspje$nog rada na pro-
micanju dijagnostike i lije¢enja vrtoglavica,
zbog formiranja dijagnosti¢ko-rehabilita-
cijskog centra u kojemu zbrinjava pacijente
s poremedajem ravnoteZe iz svih krajeva
nase zemlje, zbog ogromnog zalaganja ulo-
Zenog u Sirenje spoznaja iz podrudja otone-
urologije i vestibularne rehabilitacije, kroz
objavljivanje brojnih knjiga-udzbenika, kao
ismjernica za dijagnostiku i lijecenje te odr-
zanih bezbrojnih predavanja i radionica u
nasoj zemlji i inozemstvu, zbog promicanja
nase otoneuroloske znanosti u svijetu kroz
objavljivanje radova u priznatim svjetskim
znanstvenim ¢asopisima, zbog djelovanja u
Baranyevu drustvu, najutjecajnijoj svjetskoj
organizaciji koja se bavi otoneurologijom,
kao jedini predstavnik nase zemlje, ali i Sire
regije u njemu, zbog nemjerljive i nesebicne
posvecenosti svom poslu, posebice svojim
pacijentima.”

Kakva je situacija s otoneurologijom
u Hrvatskoj? Sto se promijenilo i §to
jos treba poboljsati?

Otoneurologija se posljednjih desetljeca
munjevito razvija kako u svijetu, tako i kod
nas, s novostima koje se dogadaju gotovo na
dnevnoj bazi. Stoga je potrebno stalno pra-
¢enje novih dijagnostickih i terapijskih mo-
guénosti, koje se iz dana u dan unaprjeduju.
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Kod nas je trenuta¢no situacija s dijagnostic¢-
kom opremom daleko bolja nego sto je to

bilo prije desetak godina, tako da je ve¢ina

nasih ustanova dobro opremljena osnov-
nom dijagnostickom opremom, §to omogu-
¢uje postavljanje brze i precizne dijagnoze

vestibularnih poremecaja. Medutim, jo§
davno je jedan od najvecih zivucih otone-
urologa, G. M. Halmagyi, ustvrdio da samo

na osnovi pazljivo uzetih anamnestickih

podataka i savjesno obavljenoga klini¢kog
pregleda, s trenuta¢nom razinom znanja

kojom raspolozeno, mozemo vrlo pouzda-
no postaviti dijagnozu 80 % vestibularnih

poremecaja. To bi znacilo da unato¢ svoj

sofisticiranoj i skupoj opremi kojom ras-
polaZzemo moramo puno vise truda uloZiti

u edukaciju nove generacije lije¢nika, koja

¢e biti u stanju kvalitetno zbrinjavati paci-
jente s poremecajem ravnoteze. Potrebno

je poboljsati medicinsku edukaciju o ovoj

problematici, i to ve¢ od srednjih $kola, pre-
ko dodiplomskih, a posebno znanstvenih i

stru¢nih postdiplomskih studija i specijali-
sti¢kih usavr$avanja, kroz uvedbu novoga

multidisciplinarnog predmeta ili studija.

Trebalo bi osnovati sredista za dijagnostiku
i rehabilitaciju vrtoglavica koji bi funkcio-
nirali poput zaokruZzene dijagnosticko-tera-
pijske cjeline, a takoder osnovati multidis-
ciplinarne bolnicke timove za dijagnostiku
ilijecenje vrtoglavica.

Koliko je tesko praviti velike pomake
u medicini iz Vukovara?

Naravno da je to daleko teze nego iz nekoga
od velikih sredista, uglavnom zbog nase ma-
lobrojnostiilosije dostupnosti nekih resursa,
ali zapravo i nije bilo velikih problema, jer
sam, uz vrhunsku opremu koju smo imali,
birao i vrhunske suradnike u istrazivanji-
ma i radu, posebnu pozornost posveéujuci
biranju specijalizanata. Pomake u medicini
se definitivno moze ¢initi i u ,,malim® sre-
dinama, o ¢emu, izmedu ostaloga, svjedoci
doktorska disertacija kolegice dr. sc. Tihane
Mendes, kojom smo po prvi put u povije-

sti medicine dokazali da se otoliti otkinuti
iz otoliticke ploce utrikulusa kod BPPV-a,
nakon uspje$no ucinjenoga repozicijskog
postupka, vracaju upravo na mjesto odakle
su dodliida se ponovo ugraduju u otoliticku
plocu labirinta. Presudnu ulogu u znanstve-
no-istrazivackome radu igra ljubav prema
medicini i strast prema znanosti, koji mogu
nadoknaditi sve nedostatke, pa sam tako
problem nase malobrojnosti rijesio okup-
ljanjem neformalnoga tima velikih znalaca
iz drugih ustanova, kao $to su kolegica izv.
prof. dr. sc. Ivana Paji¢ Mati¢, otorinola-
ringologinja iz Slavonskoga Broda, doc. dr.
sc. Kristina Kralik, statisticarka MEFOS-a,
anglist izv. prof. dr. sc. Tihomir Zivi¢, pa
¢ak i ¢lanovi nekih od nasih najelitnijih
istrazivackih timova, kao $to je dr. sc. Mi-
haela Peri¢, znanstvena savjetnica s Odjela
za medustani¢nu komunikaciju Centra za
translacijska i klinicka istrazivanja MEF-a
Sveucilista u Zagrebu.

Kakva je Vasa suradnja s otolozima
u Hrvatskoj? S kim suradujete u
inozemstvu i na koji nacin?

Medu otorinolaringolozima i audiolozima
kao svoje dugogodi$nje najvjernije surad-
nike i prijatelje mogu istaknuti izv. prof. dr.
sc. Petra Drvisa, doc. dr. sc. Mihaela Riesa te,
u posljednje vrijeme, dr. sc. Andru KoSeca
iz Zagreba, zatim dr. sc. Tihanu Mendes iz
Osijeka te dr. sc. Alena Sekelja iz Slavonsko-
ga Broda. Kako se radi o multidisciplinarnoj
problematici, isto tako dobro suradujem i s
neurolozima, medu kojima ponajvise s prof.
dr. sc. Silvom Butkovi¢ Soldo, s kojom sam
organizirao ve¢ osam tradicionalnih teca-
jeva TMI-ja pod nazivom Nove spoznaje u
dijagnostici i lijecenju vrtoglavica, kojima
smo za otoneurolosku tematiku zaintrigirali
i animirali brojne domace i strane kolege.
Glede pitanja funkcionalnih vrtoglavica,
koje su trenuta¢no na prvome mjestu prema
ucestalosti medu svim uzrocima vrtoglavica
kako u svijetu, tako i kod nas, razvio sam
jako dobru suradnju s prof. dr. sc. Sanjom
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Tomasovi¢ iz Zagreba, prof. dr. sc. Draze-
nom Begic¢em, psihijatrom iz Zagreba, i
osjeckim psihologinjama izv. prof. dr. sc.
Tenom Velki i Tamarom Kopf.

U inozemstvu suradujem s brojnim kole-
gama, medu kojima bih posebno istaknuo
one u neposrednome susjedstvu, s kojima
je suradnja najintenzivnija. Dr. Du$an Pa-
vlovi¢, otoneurolog iz Beograda, ve¢ tradi-
cionalno svake godine organizira meduna-
rodne otoneuroloske skupove na kojima se
kao predavaci pojavljuju najveca svjetska
otoneuroloska imena, kao $to su profesori
Halmagy, Smulewitz, Casani, Yacovino, Kim,
Agrawal i Strupp, a na kojima sam i ja dva
puta imao veliku ¢ast nastupiti. Ostvario
sam jako dobru suradnju i s kolegama iz
Tuzle, otorinolaringologom prof. Fuadom
Brki¢em i neurologom prof. Osmanom Si-
nanovi¢em, zatim prof. Gabrielom Musat iz
Bukuresta u Rumunjskoj, bra¢nim parom
profesorima Slobodankom Komazec i Zo-
ranom Komazecom iz Novoga Sada te prim.
Markom Senteom iz Subotice. Kao primjere
medunarodne suradnje mogu navesti poziv
kolega iz Neurologke klinike u Miinchenu,
referentnog sredista za vrtoglavice Republi-
ke Njemacke, koji su me zamolili da ih kao
sekundarni predlagatelj podrzim u aplika-
ciji na fond ECOST (European Cooperation
in Science and Technology), §to je za mene
bilo iznimno priznanje. Trenuta¢no sam
zaokupljen stvaranjem poglavlja ,Vestibu-
larna rehabilitacija“ za udzbenik Otology
and Neurotology koji ¢e objaviti svjetski
poznati izdavac Springer, a ureduju ga prof.
M. Tayyar Kalcioglu, procelnik ORL klinike
Medeniyet Sveucilista u Istanbulu u Turskoj,
i prof. Herman Jenkins sa Sveucilista Colo-
rado u Denveru.

Sto ¢eka mlade otoneurologe? Je li
njihov posao u buduénosti zahtjev-
niji ili laksi od Vasega?

S jedne strane, njihov posao ¢e biti laksi, jer

danas raspolazemo brojnom, vrlo sofistici-

ranom dijagnosti¢kom opremom, kojom

mozemo doprijeti do najskrovitijih kutaka

vestibularnoga labirinta. S druge pak strane,
njihov ¢e posao biti zahtjevniji, jer otone-
urologija se kao disciplina razvija velikom

brzinom, i sva oprema kojom raspolazemo

nece biti dostatna ako generacije koje dolaze

ne uloze dovoljan trud u ovladavanje novim

znanjima i potrebnim vjestinama.

Prof. Sinisa Maslovara prima odli¢je od predsjednika RH Zorana Milanovi¢a

Tko je Sinisa Maslovara? Kakav je
bio Va$ zivotni put? Sto jos volite
osim medicine?

Ovo je za mene doista tesko pitanje i vje-
rojatno bi na njega bolje odgovorio netko
drugi, tko raspolaze s puno manje informa-
cija. Sini$a Maslovara je lije¢nik, specijalist
otorinolaringolog, subspecijalist audiolog,
izvanredni profesor pri Katedri za Klini¢ku
medicinu Fakulteta za dentalnu medicinu
i zdravstvo Sveucilista Josipa Jurja Stross-
mayera u Osijeku. Posljednje desetljece
intenzivno se bavim dijagnostikom i lije-
¢enjem vrtoglavica. Objavio sam veci broj
znanstvenih radova na temu vrtoglavica i
vestibularne rehabilitacije u medunarodno
priznatim znanstvenim ¢asopisima, autor
sam sedam knjiga te pet poglavlja u kn-
jigama, medu kojima bih posebno istaknuo
udzbenik Otoneurologija, kao prvi ovakve
vrste u Hrvatskoj, ali i $iroj regiji, objavljen
prosle godine u izdanju Medicinske nakla-
de iz Zagreba. Osnivac sam i predsjednik
Hrvatskoga drustva za vestibularnu rehabi-
litaciju Hrvatskoga lije¢nickog zbora. Kao
predstavnik vukovarske podruznice, dugo-
godisnji sam ¢lan Glavnoga odbora i Povje-
renstva za medunarodnu suradnju HLZ-a.

Djetinjstvo i ranu mladost proveo sam
u Iloku, bajkovitom gradi¢u na krajnjem
sjeveroistoku Lijepe Nage, smjestenome u
Srijemu, uz obale Dunava i na $umovitim
obroncima Fruske gore. Jo§ kao petnaesto-
godi$njak zaljubljujem se u astronomiju i
sklapam Newtonov teleskop prema nacr-
tima iz ¢asopisa ABC tehnike. Moj najbolji
prijatelj i ja smo no¢ima bili na krovu zgrade,
promatrajudi i fotografiraju¢i nebeska tije-

la, sve dok nismo primijetili da oko nas po
zemlji hodaju neka zanimljiva bica, koja na-
zivaju djevojc¢icama, i odlu¢ili se iz svemira
spustiti na zemlju. Druga moja velika ljubav
umladosti bila je gitara, od koje se nikad ni-
sam razdvajao, ¢ak ni na putovanjima, pa je
jednom, za ki$noga dana, zavrsila sa mnom
ukanalu pored ceste, punom muljevite vode,
u automobilu izvrnutom na krov, i postala
manje-vi$e neupotrebljiva.

Uskoro sam se sasvim neplanirano upisao
na studij medicine i ve¢ na samome pocetku
toliko duboko zaronio u anatomiju i medi-
cinu da sam prvih godina redovito primao
rektorovu stipendiju.Nakon zavrSenoga Fa-
kulteta ne ostajem na ponudenome mjestu
asistenta, ve¢ odlazim u Vukovar, u koji su
mi se u meduvremenu preselili roditelji, i
zapo$ljavam se u tadagnjem Medicinskom
centru. Nedugo nakon toga dolazi Domo-
vinski rat, tijekom kojega sam sudjelovao u
radu vukovarske Bolnice te Ratnih bolnica
u Metkovicu i Franjevacke bolnice "Dr. fra
Mato Nikoli¢" u Novoj Biloj, u Republici Bo-
sni i Hercegovini, i to kao ¢lan prve mobilne
kirurske ekipe upucene iz KB-a Split, u koji
sam tada bio privremeno rasporeden. Po
povratku u Vukovar, tijekom Procesa mirne
reintegracije hrvatskoga Podunavlja radim
u Opc¢oj Zupanijskoj bolnici Vukovar kao
voditelj Odjela za otorinolaringologiju, a
od 2000. pa sve donedavno obnasao sam
funkciju predsjednika Stru¢noga vijeca i
zamjenika ravnatelja.

Najvecu potporu u profesionalnome radu
i oslonac u svim mojim profesionalnim
nastojanjima davala mi je obitelj, supruga
Karmela i djeca Maja i Vedran.
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OKRUGLI STOL O MELANOMU U SPLITU

L& Izv. prof. prim. dr. sc.
ANAMARIJA JURCEV SAVICEVIC, dr. med.

Hrvatska akademija medicinskih znanosti,
podruznica Split

U suorganizaciji Hrvatske akademije
medicinskih znanosti - podruznice Split i
Razreda za medicinske znanosti Hrvatske
akademije znanosti i umjetnosti u Palaci
Milesi u Splitu odrZan je 2. studenog izvrsno
posjecen okrugli stol o melanomu. Veli¢inu
javnozdravstvenog problema, moguénosti
ranog otkrivanja i lijecenja te jacanje svije-
sti o tome kako sami moZem smanyjiti rizik
pojave melanoma, prezentirale su vrsne
stru¢njakinje na poziv predsjednice splitske
podruznice Hrvatske akademije medicin-
skih znanosti, prof. emer. Duanke Marti-
novi¢ Kaliterna. Akademik Radoslav Tomic,
voditelj Zavoda za znanstveni i umjetnicki
rad u Splitu HAZU-a, izrazio je posebno
zadovoljstvo ovim i budu¢im skupovima u
zajednickoj organizaciji.

Akademkinja Mirna Situm, dr. med., pred-
stojnica Klinike za koZne i spolne bolesti
KBC-a Sestre milosrdnice te voditeljica
Referentnog centra za melanom Ministar-
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stva zdravstva RH, prezentirala je dubinu i

$irinu utjecaja melanoma na zdravlje poje-
dinca i populacije. Prikazala je aktivnosti

hrvatskih dermatologa koji od 2005. godine

provode, na volonterskoj razini, javnozdrav-
stvene akcije u cijeloj Hrvatskoj, uklju¢ujuéi

otoke. Tom prigodom pregledavaju i educi-
raju gradane, a ¢esto i na licu mjesta kirurski

odstranjuju sumnjive izrasline. Akadembki-
nja Situm je voditeljica Nacionalnog plana

probira za prevenciju i rano otkrivanje mela-
noma, sedmoga po redu programa nacional-
nih preventivnih pregleda, koji je pokrenut
prvenstveno uporno$éu i zagovaranjem

struke.

Izlaganjem o pigmentnim lezijama prika-
zala je prof. prim. dr. sc. Neira Puizin Ivi¢, dr.
med., dermatologinja, predstojnica Klinike
zakozne i spolne bolesti KBC-a Split, tipove
pigmentnih promjena, prekursornih lezija
i onkogenezu melanoma. Prezentirala je
mogu¢énost dermatoloske dijagnostike
melanoma s bogatom fotodokumentacijom
iz dugogodisnje klinicke prakse. Upozorila
je na praksu laserskog uklanjanja madeza
kao pogresnog pristupa kojim se ne mogu
ukloniti sve stanice, $to je vazno ako se radi
o stanicama melanoma.

Prof. prim. dr. sc. Zeljka Roje, dr. med.,
otorinolaringologinja, osvijestila je ¢inje-
nicu da se melanom ne javlja samo na koZi,
ve¢ i na sluznicama drugih organa, koji
nisu uvijek dostupni pogledu, pa se otkriju
kasnije i s losijim ishodima. Prikazala je vrlo
rijedak slu¢aj melanoma Eustachijeve tube,
medu prvim opisanim u svjetskoj literaturi,
koji su otkrili splitski otorinolaringolozi.

Moguc¢nosti i izazove u lije¢enju melanoma
prikazala je onkologinja Klinike za onko-
logiju i radioterapiju KBC-a Split, izv. prof.
prim. dr. sc. Branka Petri¢ Mise, dr. med.
Danasnja strategija lije¢enja lokalno uzna-
predovalog metastatskog melanoma osla-
nja se na ciljanu terapiju i imunoterapiju u
kojima pratimo svjetske smjernice. Odluka
o lijecenju je rezultat dogovora multidisci-
plinarnog tima, a nuspojave se pazljivo prate
i terapija modificira.

Zakljuceno je da je multidisciplinarna
suradnja zdravstvenih radnika u dijagno-
stici i lije¢enju melanoma neizostavna u
cilju boljeg ishoda zdravlja nase populacije.



IZ HRVATSKOGA ZDRAVSTVA

Prof. DRAGAN PRIMORAC NA OTVORENJU
MUZEJA FORENZICKE MEDICINE U KINI

Sredinom studenoga 2023., istodobno s
odrzavanjem povijesnog susreta americkog
predsjednika Joea Bidena i kineskog pred-
sjednika Xi Jinpinga, obje drzave su inten-
zivirale brojne bilateralne aktivnosti medu
kojima je poseban naglasak stavljen na
suradnju u podrudju obrazovanja i znano-
sti. Na tragu tih zaklju¢aka je u Rugaou,
Narodnoj Republici Kini, provinciji Jian-
gsu, zavr$ena druga faza izgradnje najve-
¢eg muzeja forenzickih znanosti na svijetu

»Henry C. Lee Museum for Forensic Scien-
ces“ koji se rasprostire na 8 400 m?i koji je
17. studenoga 2023. i sluzbeno otvoren.

Muzej je nazvan po prof. Henrylu Leeju,
najznacajnijem forenzi¢aru 21. stoljeca,
koji je tijekom svoje karijere radio na vise
od 8 000 slucajeva u 50-ak drzava svijeta, a
najpoznatiji medu njima su O. J. Simpson,
Jon Benet Ramsey, rekonstrukcija ubojstva
JFK-a itd. Jedan od njegovih najblizih surad-
nika, s kojim je radio na mnogim projektima,
je prof. dr. Dragan Primorac. Zbog svojih
pionirskih iskoraka u razvoju forenzicke
genetike medu vodecim je svjetskim struc-
njacima iz podrucja forenzickih znanosti
istoga je dobio posebno mjesto u muzeju.

Tijekom otvaranja muzeja uz najvise kine-
ske duznosnike nazo¢nima se obratio i prof.
Primorac, koji je posebno istaknuo prija-
teljstvo s prof. Leejem koje traje pune 33
godine te golemu ulogu koju je prof. Lee
imao u razvoju svjetske forenzike, a posebno
mu je zahvalio na velikom doprinosu tije-
kom procesa identifikacije Zrtava Domo-
vinskog rata. Njegova suradnja s hrvatskim
forenzi¢arima te brojna svjedocenja na
americkim i medunarodnim institucijama,
imala su iznimno vaznu ulogu u utvrdiva-
nju istine o Domovinskom ratu. S druge
strane, znanstveni ¢lanak koji je u suradnji
s prof. Primorcem i prof. Badenom, vode-
¢im ameri¢kim forenzi¢kim patologom i
drugim ameri¢kim stru¢njacima s jedne
strane, te prof. Andelinovi¢em, prof. Defi-
nis-Gojanovi¢ i drugima objavio ranih 90-ih
u ¢asopisu Americke akademije za foren-
zi¢ke znanosti Journal of Forensic Sciences
(Primorac, D., Andelinovic, S., Definis-Goja-

Autor Xiaping Jiang, prof. Henry Lee, prof. Dragan Primorac tijekom promocije knjige

novic, M., Drmic, L, Rezic, B., Baden, M. M.,
Kennedy, M. A., Schanfield, M. S., Skakel, S.
B., & Lee, H. C. (1996). Identification of war
victims from mass graves in Croatia, Bosnia,
and Herzegovina by the use of standard
forensic methods and DNA typing. Journal
of Forensic Sciences, 41(5), 891-894.), smatra
se prvim znanstvenim radom koji je utvr-
dio klju¢nu ulogu analize nuklearne DNK
u svrhu identifikacija skeletnih ostataka
iz masovnih grobnica, kada druge foren-
zicke metode nisu dostatne. O tada$njim
rezultatima Primorca, Leeja i ostalih pisali
su najugledniji znanstveni ¢asopisi, medu
kojima JAMA, Science, ali i New York Times,
USA Today i brojni drugi. Zbog velikog
doprinosa Republici Hrvatskoj, prof. Lee
je 2005. godine odlikovan Redom Danice
hrvatske s likom Katarine Zrinske.

Istodobno s otvaranjem muzeja s radom je
zapoceo “International Law, Forensics,
Investigation and Educationa Confe-
rence”, znanstveni dogadaj u ¢ijem je dosa-
dasnjem radu sudjelovalo vise od tisuce
forenzicara, pravnika, sudaca, drzavnih
odvjetnika, pripadnika policije, vojske
i sigurnosnih agencija, a glavne teme su

borba protiv terorizma, bioterorizma,
kriminala, trgovine ljudima te uspostavlja-
nje §to intenzivnije globalne suradnje stru¢-
njaka iz navedenih podrucja. Ove je godine
prof. Primorac odrzao uvodno predavanje
pod nazivom ,,The past, present and the
future of forensic DNA typing®.

Tijekom trajanja kongresa odrzana je
kineska promocija americkog izdanja
knjige ,Gunshot in Croatia“ (hrvatski
prijevod ,,Pucanj u Hrvatskoj“), u kojem
kinesko-ameri¢ka autorica Xiaping Jiang,
inspirirana stvarnim dogadajima koje joj je
prepricao prof. Lee, ali uz mijeanje ¢inje-
nica i fikcija, obraduje najve¢im djelom rad
i prijateljstvo Leeja i Primorca, prvenstveno
vezano uz razdoblje identifikacija Zrtava
Domovinskog rata. Englesko izdanje knjige
nedavno je promovirano u SAD-u, a tije-
kom promocije Xiaping Jiang je istaknula
da knjigu dozivljava duboko emotivno, da
su je iznimno potresle sudbine nevinih ljudi
te da ako su znanstveni izumi (poput tehno-
logije DNK) u rukama vrhunskih znan-
stvenika, oni se mogu itekako koristiti na
dobrobit ¢ovjecanstva, prvenstveno radi
utvrdivanja istine.
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KONGRES DRUSTVA ZA ORL | KIRURGIJU GLAVE | VRATA

Df Autori: dr. sc. ANA PENEZIC, dr. med.
prof. dr. sc. TOMISLAV BAUDOIN, dr. med.

Trinaesti po redu Kongres Hrvatskog drus-
tva za otorinolaringologiju i kirurgiju glave
i vrata s medunarodnim sudjelovanjem
odrzan je od 4. do 7. listopada 2023. u Puli,
u organizaciji Hrvatskog drustva za ORL
i kirurgiju glave i vrata i Odjela za ORL i
kirurgiju glave i vrata Opce bolnice Pula.
Prof. dr. sc. Tomislav Baudoin, predsjednik
Hrvatskog drustva za otorinolaringologiju
ikirurgiju glave i vrata, ujedno je bio i pred-
sjednik kongresa. Na skupu je sudjelovalo
oko 230 polaznika iz Hrvatske, Austrije,
Turske, Bosne i Hercegovine, Srbije i Crne
Gore. Odrzano je 6 okruglih stolova i 7
pozvanih predavanja, te 110 usmenih izla-
ganja i deset prezentacija postera. Odrzana
su i Cetiri predkongresna tecaja koja su
ukljucivala sljedece teme: Implantacija
ventilacijskih cjevcica, dijagnosticko-terapij-
ski postupci kod BPPV-a, ekstrakcija stranog
tijela bronha te ambulantni zahvati i inter-
vencije na grkljanu i Zdrijelu fiberendosko-
pom s radnim kanalom.

Imali smo prilike ¢uti predavanja i neko-
liko pozvanih predavaca iz stranih zemalja.
Govorilo se izmedu ostaloga i o konduktiv-
nim slu$nim implantima, kao i o mogu¢-

HEPATOLOSKA SUBOTA U

IVAN BALEN, dr. med.

Odjel za gastroenterologiju, endokrinologiju i
dijabetologiju, OB , Dr. Josip Bencevi¢"
Slavonski Brod

Izazovi i dvojbe s kojima se susre¢emo u
svakodnevnom radu s pacijentima s ciro-
zom i njezinim komplikacijama bili su povod
organiziranju jednodnevnog multidiscipli-
narnog skupa koji je odrzan 25. studenoga
u predavaonici Hrvatskog lije¢nic¢kog zbora
OB-a ,,Dr. Josip Bencevi¢® u Slavonskom
Brodu. Organizirali su ga OB Slavonski
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nosti imedijatnog simultanog lije¢enja
iznenadne nagluhosti kortikosteroidnom
terapijom i barokomorom. Strani preda-
vaci iz Turske predstavili su svoja iskustva
i tehnike u rinoplastici (kako u primar-
noj, tako i revizijskim slu¢ajevima). Medu
hrvatskim predavacima na okruglom stolu
iz rinologije povela se rasprava o propisiva-
nju imunologke terapije u bolesnika s recidi-
virajuéom nosnom polipozom. Takoder se
raspravljalo o moguénostima telemedicine
i davanja drugog misljenja, kao i upuciva-
nja pacijenata u tercijarne ustanove s ciljem
poboljsanja pruzanja medicinske skrbi i
odgovarajuceg lijecenja bolesnicima.

Onkoloske teme, koje su uvijek zanimljive,
zapocele su predavanjem prof. Buriana iz
Linza, Austrija, koji je prikazao moguénosti
imunoterapije u bolesnika s recidiviraju¢om
onkoloskom bolesti. Panel rasprave i okrugli
stolovi donijeli su dobru raspravu i pokazali
koliko je vazan multidisciplinaran pristup
onkologkim bolesnicima.

Takoder se povela rasprava i o vaznosti cije-
pljenja protiv HPV-a kao mjeri prevencije

onkoloskih bolesti i recidivirajuce respira-
torne papilomatoze larinksa (RRP), aliikao

moguc¢nosti adjuvantne terapije u bolesnika

nakon operacije RRP-a.

U specijalizantskoj sekciji su mladi kolege
dobili priliku prikazati svoje radove uz

Brod i Hrvatsko gastroenterolosko drustvo.
Voditelji skupa, prof. dr. sc. Anna Mrzljaki dr.
Ivan Balen, aktualnom su problematikom iz
podrudja hepatologije privukli brojne slusace
razli¢itih specijalizacija. Na skupu se rasprav-
ljalo o tematici dekompenzirane ciroze jetre
s komplikacijama akutnoga na kroni¢no
zatajenje jetre, portalne hipertenzije, hepa-
torenalnog sindroma i hepatocelularnog
karcinoma, uz osvrt na viruse hepatitisa B i
C kao etioloske ¢cimbenike te na transplanta-
ciju jetre kao dostupnu terapijsku opciju uz
prikaze zanimljivih slu¢ajeva. Na skupu su
kao predavaci sudjelovali dr. sc. Pave Markos,

nadzor mentora. Vi$e od 30 specijalizanata
prezentiralo je radove, a HDORL KGV-a i
UEMS-a su nagradili tri najbolja usmena
izlaganja kotizacijom i smje$tajem na
Europskom kongresu za ORL i kirurgiju
glave i vrata koji ¢e se odrzati u Dublinu,
Irska od 15. do 19. lipnja 2024. Ove godine
nagrade su zasluzeno osvojili dr. Denis
Dujmenovi¢ iz OB-a Sisak, dr. Borna Mili-
¢ic¢ iz KBC-a Zagreb te dr. Elvira Kerekovi¢
iz Klinike za dje¢je bolesti Zagreb.

Zadnji dan kongresa obiljeZen je internaci-
onalnom sekcijom predavaca iz susjednih
zemalja, a posljednji znanstveni doprinos
kongresu su dale dvije sekcije slobodnih
tema. Nimalo zanemariva nije bila atrak-
tivna izlozba predstavnika farmaceutskih
kuca i proizvodac¢a medicinske opreme koje
su podrzale kongres.

U konac¢nici mozemo naglasiti kako u
Hrvatskoj postoji dobra i uhodana medu-
institucijska suradnja, koja uz koristenje
telemedicine i multidisciplinarnog tima
donosi poboljsanje u donosenju odluka o
lije¢enju. Buducnost hrvatske ORL okre-
nuta je mladim generacijama koje su i ovog
puta iskazale poseban trud u izlaganjima,
ali i usmjerenost individualnom pristupu
bolesniku te dobru interpersonalnu komu-
nikaciju.

apangercic@gmail.com

BRODU

dr. sc. Iva Kosuta, dr. sc. Ana Ostoji¢, dr. Vibor
Sesa i prof. Hrvoje Silovski iz KBC-a Zagreb,
dr. Luka Sedmak iz OB-a Nova Gradigka,
uz domace predavaée dr. Ivicu Cabraju, dr.
Maju Mileti¢ i dr. Ivana Balena. Vrijednost
ovoga skupa bila je u njegovoj multidiscipli-
narnosti jer je okupila predavace podrucja
gastroenterologije, infektologije i kirurgije,
a zanimljivosti rasprave pridonijeli su hema-
tolozi, onkolozi i pedijatri jer dijelimo sli¢ne
hepatoloske dvojbe.

ivanbalen8@gmail.com

Pripremila Anna Mrzljak
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Dr. ZLATKO KRTALIC
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Zlatko Krtalic roden je 1957. godine u Zupanji gdje je zavrsio osnovnu $kolu i
gimnaziju. Diplomirao je na Medicinskom fakultetu u Zagrebu 1981. godine.
Radio je u Domu zdravlja Zupanja (lile¢nik u Vrbanji, Hitna sluzba Doma
zdravlja Zupanja, veliki doprinos dao je u vrijeme Domovinskog rata u radu
,Ratna bolnica Zupanja*“). Specijalisticki ispit poloZio je i stekao naziv lijecnik
specijalist radiolog 27. rujna 1996. godine. Bio je zamjenik ravnatelja 2011.
godine do dana kada je preminuo 2016. godine.

Uvidjevsi da Grad Zupanja premalo odaje
pocast i postovanje preminulim zasluznim
gradanima nasega grada odlucili smo odre-
dene dijelove grada imenovati/preimenovati
njima u Cast.

Nas$ prvi izbor bio je bez dvojbe dr. Zlatko

Krtali¢ te smo pokrenuli inicijativu da

$etnica po kruni savskog nasipa u Zupanji

dobije ime Setnica dr. Zlatka Krtali¢a. Grad

je odlucio posthumno odati veliko priznanje

izahvalu te ostaviti trajan spomen na ugled-
nog sugradanina, dr. med. spec. radiologije,
koji je u rujnu 2016. godine u 60. godini

zivota izgubio bitku s teskom boles¢u.

Nismo imali §to dvojiti nego samo istinski
iskazati ponos §to smo u nasoj Zupanji imali
za sugradanina, rodenog Zupanjca, tako
velikog ¢ovjeka koji je uzivao neizmjerno
povjerenje gradana. Covjeka koji je ostvario
svoju ljudsku i stru¢nu misiju i viziju. Bio
je velik ¢ovjek, a u svojoj veli¢ini skroman,

jednostavan, pristupacan i pozrtvovan. Dr.
Krtali¢ bio je oslonac drustvenoj zajednici
te se zalagao da se pacijentima osiguraju
najkvalitetnije suvremene dijagnosticke
pretrage.

Dr. Zlatko Krtali¢ bio je, ali i ostao, klasi¢an
primjer skromnosti i poZrtvovnosti. Zbog
&ega Setnica uz rijeku Savu? Odgovor je
jednostavan, jer je to jedan od najljepsih
dijelova grada. Mjesto okupljanja brojnih
gradana koji ondje rado provode vrijeme,
uzivaju u druzenju, $etnjama i prekrasnom
prizoru vijugavog vodotoka Save. Doktora
Krtali¢a smo takoder imali prilike ¢esto
vidati na Setnici, te nam je upravo to bio
motiv za imenovanje i izradu spomen-obi-
ljezja na opisanoj lokaciji.

Od arhitekta smo trazili da nam osmisli
spomenik na jedan skroman, ali mocan i
grandiozan nacin te da pokusa povezati sve
ono bitno §to je vezano za dr. Krtalica.

Autor spomenika bio je inspiriran i nadah-
nut naSom idejom kao i biografijom te je
uspio na najbolji mogudi nacin osmisliti
spomen-obiljezje.

U cijelom ovom projektu iznimno nam
je bilo vazna reakcija i mi$ljenje obitelji
(supruge, djece i uze obitelji) te smo i njima
zahvalni na pruzenoj potpori.

Imenovanje se odvijalo u tri faze - Prva faza
bila je formalno-pravne prirode, odnosno
dobivanje odredenih suglasnosti i donose-
nje odluke na gradskom vije¢u; druga faza
bila je izrada spomen-obiljezja, a treca faza
svecano otvorenje. Obitelj je sudjelovala
u sve tri faze, $to nam je bilo vrlo vazno.
Potrebno je naglasiti da je kreator teksta na
spomen-plo¢i upravo bila obitel;.

Ovo je za mene osobno, koji sam bio krea-
tor cijelog projekta - od ideje, stupanja u
kontakt s obitelji do izbora arhitekta i izbora
izvodaca, jedan od najdrazih i najposebnijih
projekata na kojima sam radio i stoga svima
zahvaljujem na suradnji i pomod¢i.

I za kraj, poanta je ove nase pri¢e da nam dr.
Krtali¢ kroz ovu Setnicu ostane u lijepom
sjeanju, a da ga mlade generacije koje ga
nisu upoznale na ovaj na¢in upoznaju.

Zamijenik gradonacelnika Zupanje
PETAR BULJEVIC, mag. iur.
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ODRZAN 0SMI MEDUNARODNI DAN DOJKI & BRA DAY

Mijesec listopad je bio obiljezen brojnim
aktivnostima potpisanim ruzZi¢astom
vrpcom na temu edukacije i promocije
prevencije raka dojke, a Dan dojki i BRA
DAY bili su uvod u te aktivnosti.

Tako je 30. rujna 2023. na zagrebackom

Cvjetnom trgu odrzana preventivna akcija

Dan dojki & BRA DAY (Breast Reconstru-
ction Awareness Day) posvecena edukaciji

i informiranju o suvremenim moguéno-
stima prevencije i ranog otkrivanja raka

dojke te kirurske rekonstrukcije dojke, koja

ima kako estetsku, tako i vaznost u o¢uva-
nju integriteta Zenskog tijela i doprinosi

oc¢uvanju mentalnog i socijalnog zdravlja i

pozitivno utjece na izlje¢enje. U Hrvatskoj

su na raspolaganju sve tehnike kojima se

radi rekonstrukcija dojke vlastitim tkivom

kao i kombinirane tehnike uporabe vlasti-
tog tkiva i implantata ili samo implantata.
Tom prilikom okupili su se predstav-
nici zdravstvenih institucija, stru¢njaci i

gradani te mediji, a podrsku su pruzili i

mnogi umjetnici, glumci i glazbenici, glaz-
benim programom.

U Hrvatskoj je rak dojke najées¢i oblik
zlo¢udne bolesti u Zena kao i u ve¢ini zema-
lja u svijetu. Prema podacima Registra za
rak Hrvatskog zavoda za javno zdravstvo
(HZJZ) u 2020. godini zabiljezeno je 2 869
slu¢ajeva raka dojke (137,9 / 100 000), a od
ove zlo¢udne bolesti u 2022. godini umrlo je
647 Zena (32,4 /100 000). U posljednjih Sest
godina u Hrvatskoj biljezimo pad smrtnosti
za 25 % od raka dojke. Od 2006. provodi se

Ministar zdravstva izv. prof. dr. sc. Vili Beros i ¢lanice Hrvatske lige protiv raka

Nacionalni program ranog otkrivanja raka
dojke u sklopu kojega se Zenama od 50 do
69 godina $alje poziv za mamografiju svake
dvije godine. U Zena koje u bliZoj obitelji
imaju oboljelih od raka dojke mamografiju
je potrebno uciniti i u mladoj dobi. Tijekom
17 godina provedbe programa, uz odaziv
od oko 60 %, ucinjeno je gotovo 2 milijuna
mamografskih pregleda i otkriveno je vise
0d 9 000 novih karcinoma dojki, od kojih je
60 % bilo u lokaliziranom stadiju.

Ovu edukativno promotivnu akciju veé
osmu godinu zaredom organizira Hrvat-
ska liga protiv raka, HZJZ i Gradski ured

za socijalnu zastitu, zdravstvo, branitelje i
osobe s invaliditetom u suradnji s brojnim
partnerima, uz podr$ku Ministarstva zdrav-
stva Republike Hrvatske, Skole narodnog
zdravlja Andrija Stampar, Medicinskog
fakulteta Sveucilista u Zagrebu, Nastavnog
zavoda za javno zdravstvo ,,Dr. Andrija
Stampar*, Klini¢ke bolnica Dubrava, Hrvat-
skog drustva za plasti¢nu, rekonstrukcijsku
i estetsku kirurgiju, Akademije za plasti¢nu
kirurgiju i Zajednice pacijenata oboljelih od
raka Sv. Juraj.

prim. Tatjana Nemeth Blazi¢

tatjana.nemeth-blazic@hzjz.hr

HEPATITISCU OV['SNI(EKOJ POPULACUII
BOLEST KOJU MOZEMO POBIJEDITI

MARGARETA JURLINA, dr. med.

U cetvrtak, 7. prosinca, povodom Mjeseca
borbe protiv ovisnosti, Klinika za psihija-
triju Vrapce organizirala je stru¢ni skup
pod nazivom ,,Hepatitis C u ovisnickoj
populaciji — bolest koju mozemo pobije-

diti. Ravnateljica Klinike za psihijatriju
Vrapce prof. dr. sc. Petrana Bre¢i¢ ista-
knula je kako Klinika niz godina njeguje
suradnju s drugim zdravstvenim ustano-
vama, ali i terapijskim zajednicama koje se
brinu o osobama s problemom uzimanja
droga kako bi Zivotna kakvoca ovisnicke

populacije bila to bolja, a ishodi lije¢enja
$to uspjesniji. U ime Hrvatskog psihijatrij-
skog drustva prof. dr. sc. Tihana Jendricko
je naglasila da su problemi mentalnog
zdravlja sve vedi, a izazovi u lije¢enju sve
slozeniji. Problem ovisnosti nije samo
javnozdravstveni nego drustveni problem
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> PSIHIJATRIJA IDE NAPRIJED
18. Hrvatski psihijatrijski dani

Prim. dr. sc. Ljubomir Radovancevi¢, dr. med.

U Porecu su od 8. do 11. listopada odrzani

18. Hrvatski psihijatrijski dani, zapravo kongres

s medunarodnim sudjelovanjem u organizaciji

Hrvatskog psihijatrijskog drustva. To je udruga

koja od 1997. okuplja psihijatre sa svim pristu-
pima lije¢enju. Nastojalo se da upravo ova $irina

pristupa i na ovom kongresu bude prikazana.
Aktualna je predsjednica drustva izv. prof. prim.
dr. sc. Tihana Jendricko, dr. med., inade vodite-
ljica Odjela za psihoterapiju Klinike za psihija-
triju Vrapce.

Okupilo se 250 (1998. godine bilo nas je 295)
prijavljenih sudionika iz 7 zemalja (Hrvatska,
Norveska, Belgija, Slovenija, Srbija, Sved-
ska, Vel. Britanija), iz 17 gradova (Antwerp,
London, Stockholm, Bergen, Beograd, Zagreb,
Idrija, Rijeka, Popovaca, Osijek, Split, Karlo-
vag, SI. Brod, Ugljenik, Vukovar, Pula, Pozega).
Program je ukljucivao 34 oralne i 97 poster
prezentacija te radionice (Personologija i Empa-
tija), Janssen i Lundbeck satelitske simpozije
te okrugli stol s Prijedlogom izmjena ¢lanka 4.
ZZ0DS-a i njegove reperkusije na sustav psihi-
jatrijske skrbi. Uz Program publicirana je Knjiga
sazetka (161 str.). Podijeljen je Plivin ,,Medicus”
Vol. 32,Nol. 2023. S uvodnikom go$ée urednice
prof. Tihane Jendri¢ko, s temom broja: Osobe s
dijagnozom psihoze.

koji zahtijeva intersektorsku suradnju i
multidisciplinarni pristup. O psihodina-
mickom aspektu ovisnosti i Vrapéanskoj
adiktologkoj $koli govorio je prof. dr. sc.
Ante Bagari¢, procelnik Zavoda za lijecenje
bolesti ovisnosti.

Dr. Margareta Jurlina i prim. dr. sc. Ivan
Celi¢ sa Zavoda za dualne poremecaje
Klinike za psihijatriju Vrapce govorili su
o ulozi psihijatara u aktivnom probiru
bolesnika zarazenih virusom hepatitisa C,
prezentirajuci njihova iskustva kao primjer

Brojna predavanja, posteri, referati, prikazi i
diskusije osvijetlili su mjesto psihijatrije u medi-
cini, ali i §iroj zajednici, osobito nakon iskustva
postcovidnog i poratnih vremena kroz $to smo
prodli. Bilo je to i mjesto za nastavak rasprave
o potrebi re/organizacije psihijatrijske sluzbe,
kao i brojnim mogu¢nostima tretmana psihic-
kih poremecaja, bolesti i o¢uvanja mentalnog
zdravlja nacije.

O smjeni generacija svjedo¢i podatak da su od
onih kolega koji su sudjelovali npr. 1998. godine,
sudjelovali nakon Cetvrt stoljeca P. Breci¢, M.
Bajs Janovi¢, J. Grubisin, S. Marti¢ Bioc¢ina, V.
Sendula Jengi¢ i Lj. Radovancevié.

U meduvremenu su nas od zadnjeg sastanka

zauvijek napustili kolege V. Folnegovi¢ Smalc,
V. Gruden, V. He¢imovi¢, Lj. Hotujac, V. Juki¢,
M. Koludrovi¢, N. Lazi¢, S. Nikoli¢, D. Rak i jo$
neki. Slava im i hvala, po¢ivali u miru Bozjem!

Ova 18. medunarodna znanstvena konferencija
pozvala je tri strana govornika: Ivanu Rosen-
zweig - ,,San, spavanje i mentalno zdravlje”;
Gertu Dom - ,,Psychodelic micro-dosing &
treatment in psychiatry” i Vladimira Milose-
vi¢a - ,,Depresija i kreativnost”

Bilo je individualnih, ali i timskih re/prezenta-
cija, ponekadis dvadesetak ¢lanova, suradujuéi
iiz raznih ustanova. Predmet kongresa bio je
jo$ viSe vazan u poslijepandemijskom vremenu
ataka na dusevno zdravlje, tj. mentalnu higi-
jenu. To je recentno postao jedan od najvecih
problema suvremenog drustva. Stoga je promo-
cija psihickog zdravlja posljednjeg desetljeca

dobre klinicke prakse. Intravenski korisnici
droga nisu vi$e samo ovisnici o opioidima,
sve je viSe muskaraca mlade Zivotne dobi
koji intravenski uzimaju stimulanse, $to
je dovelo do epidemije virusnih infekcija
u nekoliko europskih gradova. Hepato-
loginje prof. dr. sc. Anna Mrzljak i dr. sc.
Maja Sremac iz KBC-a Zagreb istaknule
su kako, za razliku od drugih kroni¢nih
virusnih infekcija, infekciju HCV-om
mozemo trajno izlijeciti. Izravno djelujuci
protuvirusni lijekovi predstavljaju novu

klju¢na intervencija u svrhu prevencije daljnjeg
porasta dusevnih bolesti i poremecaja.

U zakljucku nam je kongres pruzio posljednje

znanstvene i profesionalne uvide, iznagasca i
iskustva povezana sa zivotom ¢ovjeka i njego-
vog zdravlja. Osvjedocili smo se da su nasi
Dani u¢inili znatan korak naprijed prema tim
ciljevima. Istrazivanja prikazana na Danima
dokazala su da su psihijatrijska i dalje na putu
progresivnih nastojanja. Harmonizirani inter-
disciplinarni napori stru¢njaka bili su potrebni
u suradnji razli¢itih institucija, ponajprije

klinika, bolnica i zajednice. Nagradeni su najbo-
lji radovi mladih psihijatara (mladih od 35 g.).

Nakon dosada$njih opatijskih Dana, Pore¢ nas

je do¢ekao u postsezonskom sjaju, u reprezenta-
tivnom hotelu Parentium. Porec je grad kulture,
turizma, sporta i dokolice, gdje mirisi jo§ od

antickih vremena ¢ine mozaik nezaboravnih

iskustava.

U drustvenom programu priredeno je zajed-
nicko druzenje uz jednosatnu monodramu
Sanje Milardovi¢ ,,Malo ¢udo” (Studio EXIT)
te zajednicku veceru.

Uvjereni smo da su 18. Dani ostavili o¢ekivani
neizbrisiv input za daljnju suradnju izmedu
i nasih i inozemnih znanstvenika i ustanova.
Psihijatri su ponovno potvrdili Lundbeckov
slogan i motto: ,Neumorno posveceni zastiti
mentalnog zdravlja”

Gledamo naprijed i o¢ekujemo novi susret u
Porec¢u 2024. godine.

eru u lijecenju hepatitisa C te bi u skladu
s ciljevima Svjetske zdravstvene organi-
zacije eliminacija hepatitisa C trebao biti
javnozdravstveni prioritet.

Nakon predavanja uslijedila je konstruk-
tivna rasprava, a od zaklju¢aka isticemo
izradu protokola na nacionalnoj razini
po kojemu bi sluzbe za lijecenje ovisno-
sti mogle §to ucinkovitije djelovati na
podrudju testiranja i daljnjeg upucivanja
na lijecenje.

Pripremila Anna Mrzljak
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U Hrvatskom saboru odrzan sastanak o prevenciji
infekcija HPV-om i s njim povezanog karcinoma

U Hrvatskom saboru je 6. prosinca odrzan
sastanak saborskog Odbora za zdravstvo
i socijalnu politiku i skupine zastupnika
u borbi protiv raka posvecen prevenciji i
lije¢enju zlo¢udnih bolesti s naglaskom na
prevenciju infekcije HPV-om i HPV-udru-
zenih karcinoma. Sastanak je moderirao
dr. Ivan Celi¢, saborski zastupnik i ¢lan
inicijative ,,Zastupnici u borbi protiv raka®
a prisustvovali su mu ¢lanovi inicijative

»Zastupnici u borbi protiv raka®, zastupnik
u Europskom parlamentu Tomislav Sokol,
glavni izvrs$ni direktor Europske organiza-
cije za borbu protiv raka (European Cancer
Organisation, ECO) Mike Morrisey te pred-
stavnici Ministarstva zdravstva, Ministar-
stva znanosti i obrazovanja, Hrvatskog
zavoda za javno zdravstvo te drugih zdrav-
stvenih institucija, ustanova i udruga paci-
jenata.

Na sastanku je predstavljen rad ECO-a ¢ije
djelovanje je usmjereno na podrsku struc-
njacima i udrugama pacijenata u drzavama
¢lanicama EU-a, u zemljama poput Hrvat-
ske koje imaju prostora za unaprjedenje
ostvarivanja ciljeva Svjetske zdravstvene
organizacije i Europskog plana za borbu
protiv raka u postizanju eliminacije raka
vrata maternice i smanjenja pojavnosti osta-
lih karcinoma uzrokovanih HPV-om. Pred-
stavljena je i neformalna skupina stru¢njaka
»Hrvatska inicijativa protiv karcinoma uzro-

o
L T
...o'

.eLijekovi

eLijekovi - Integrirani informaticki sustav za upravljanje lijekovima

Saborski zastupnik dr. Ivan Celi¢, glavni izvréni direktor ECO Mike Morrisey, ¢lanovi inicijative
.Zastupnici u borbi protiv raka" i ¢lanovi ,Hrvatske inicijative protiv karcinoma uzrokovanih HPV-om"

kovanih HPV-om, koju je okupio ECO.

Od zakljucaka i preporuka sa sastanka veza-
nih uz aktivnosti koje bi doprinijele preven-
ciji infekcije HPV-om, raka vrata maternice

i ostalih karcinoma povezanih s HPV-om

vazno je istaknuti sljedece:

- potreban je zajednicki napor i zakonodavne

i izvr$ne vlasti, stru¢njaka, zdravstvenih
institucija, lokalne samouprave, obrazovnih
institucija, ali i udruga i nevladinih organi-
zacija, kako bi se svladali problemi i pobolj-
$ala javnozdravstvena svijest o vaznosti
prevencije HPV infekcije i njenih poslje-
dica, zdravstvena pismenost i informiranost
o rizicima i na¢inima zatite, a to su cijeplje-

nje mladih, probirni pregledi Zena na rak
vrata maternice te edukacija i informiranje
mladih o zastiti spolnog i reproduktivnog
zdravlja.

saborski Odbor za zdravstvo i socijalnu

politiku i inicijative ,,Zastupnici u borbi
protiv raka“ podrzao je Hrvatsku inicija-
tivu protiv raka uzrokovanih HPV-om i
njene preporuke (poboljsanje provedbe
i pracenja Programa cijepljenja protiv
HPV-a, provedba programa probira za rak
vrata maternice na nacionalnoj razini) koje
bi mogle doprinijeti poboljsanju stanja u
ovom podrudju, u cilju stvaranja zdravije
buduénosti.

UKUPNA VRIJEDNOST PROJEKTA:
2.231.933,11 EUR

EU SUFINANCIRANJE:

1.894.949,90 EUR

JEDNOSTAVNO DO INFORMACIJA O LIJEKU

* Nacionalna baza lijekova - svi podaci o lijeku na jednom mjestu

NOSITELJ PROJEKTA:

* provjera interakcija lijekova - sigurnija primjena lijekova

* jednostavna prijava sumnje na nuspojavu lijeka

Hrvatski -
i d Ministarstvo
E% ) Zaravsene NHALMED d 5 M

osiguranje

Projekt je sufinancirala Europska unija iz Europskog fonda za regionalni razvoj.

Hrvatski zavod za zdravstveno osiguranje (HZZO)

PARTNERI U PROJEKTU:

Agencija za lijekove i medicinske proizvode (HALMED)
i Ministarstvo zdravstva Republike Hrvatske

MRy Operativni program
v B curorsiasTruua S KONKURENTHOST

|INVESTICIISKI FONDOUI

Sadrzaj ove publikacije iskljuciva je odgovornost Hrvatskog zavoda za zdravstveno osiguranje.
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Svjetski dan borbe protiv
djecje paralize — 24. listopada

[4] MIRTAMIKULIC

Na dan 24. listopada svake se godine

obiljezava Svjetski polio dan s ciljem

promicanja svjesnosti o ovoj bolesti i

trajnim naporima za njenu eradikaciju.
Sam dan je odabran kao podsjetnik na

rodendan Jonasa Salka, oca cjepiva protiv
poliomijelitisa. Salkova vakcina pocela

se koristiti 1955. godine i s vremenom je

pridonijela zna¢ajnom smanjenju sluca-
jeva polija u cijelom svijetu. Americka

regija SZO-a eliminirala je polio 1994.
godine, Zapadnopacifi¢ka 2000., a Europ-
ska regija SZO-a 2002. godine. Medutim,
u svijetu jo$ uvijek postoje dva endemska

podrudja polija, Pakistan i Afganistan.
Takoder, u dijelovima Afrike prisutan je

cirkulirajudi virus deriviran iz cjepiva koji

moze prouzroditi zarazu i Sirenje bolesti

u necijepljenih. A da se polio moze vrlo

lako i vratiti, pokazuje i slucaj iz Ukrajine

iz 2021. godine kada je, nakon ,uvoza“
virusa iz Pakistana dvoje djece paralizi-
rano, a devetnaestero bliskih kontakata

bilo je pozitivno na poliovirus bez pojave

simptoma. U Hrvatskoj je cijepljenje

protiv polija uvedeno 1961. godine te su

tijekom 1961. i 1962. godine cijepljene

sve osobe do 20. godine Zivota. Zahvalju-
judi toj masovnoj kampanyji, kao i sustav-
nom redovitom cijepljenju, u Hrvatskoj

je zadnji slucaj polija zabiljezen 1989.
godine.

Za iskorjenjivanje polija na svjetskoj
razini medu najzasluznijima jest organi-
zacija Rotary International koja je 1985.
godine zapocela kampanju PolioPlus, a
1988. zajedno sa Svjetskom zdravstve-
nom organizacijom pokrenula Global
Polio Eradication Initiative. Te je godine
bilo zabiljezeno 350 tisu¢a slucajeva
djecje paralize u 125 zemalja, dok je
2023. godine bilo ukupno deset slucajeva
u endemskim podrudjima. Kako bi se
odrzali dobri dosadasnji rezultati i stanje

-

NDPOLI

Rutary @ PEOPLE o ACTION

eradikacije polija, potrebno je odrzavati
procijepljenost populacije te provoditi
mjere nadzora kao $to su pretrazivanje
otpadnih voda na enteroviruse i prijav-
ljivanje akutne mlohave kljenuti u djece.
Osim toga, ulazu se i dodatni napori s
ciljem potpune eradikacije polija do 2026.
godine. Svi rotarijanci svijeta, a posebno
lije¢nici rotarijanci, aktivno pridonose
iskorjenjivanju polija javnozdravstvenim
kampanjama i akcijama cijepljenja kojima
je cilj doprijeti i do najzabacenijih dijelova
dviju zadnjih polioendemic¢nih zemalja,
Afganistana i Pakistana. Osim osobnim
zalaganjem svojih ¢lanova Rotary Inter-
national u borbi protiv polija sudjeluje i
financijski te je u razdoblju od 1985. do
2020. godine donirano vi$e od dvije mili-
jarde dolara za ovu svrhu.

Ovoj vrijednoj borbi pridruzili su se i
rotarijanci Hrvatske i samo ove godine
donirali sredstva u End Polio fond Rotary
Internationala, dovoljna za cijepljenje
50 tisuca djece. A u listopadu, mjesecu
borbe protiv polija, odrzana su brojna

dogadanja diljem Hrvatske u organiza-
ciji hrvatskih Rotary klubova, od kojih
je najvise ¢lanova okupio humanitarni
koncert Amire Medunjanin i Mate Grgata.
Koncert je odrzan 24. listopada u Hrvat-
skom drzavnom arhivu, u organizaciji
Rotary kluba Zagreb Medvescak i uz
pokroviteljstvo Ministarstva zdravstva i
Rotary Distrikta 1913. Medu najzasluz-
nijima za realizaciju ovog projekta bile
su i dvije lije¢nice - predsjednica Rotary
kluba Zagreb Medves$¢ak prof. dr. Jelena
Popi¢ i guvernerica Rotary Distrikta 1913
dr. med. Sun¢ica Bulat Wiirsching.

Dosadasnjim djelovanjem Global Polio
Eradication Initiative incidencija polija
smanjena je za 99,9 %. Obiljezavanjem
Svjetskog dana borbe protiv dje¢je para-
lize podsje¢amo na devastirajuce u¢inke
ove bolesti i na predanost u nastojanjima
njenog iskorjenjivanja i ostvarivanja
budu¢nosti bez polija za svu djecu.

Pripremila Anna Mrzljak
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KB Merkur — 25 godina u sluzbi nacionalnog
programa transplantacije jetre

prof. dr. sc. TAJANA FILIPEC KANIZAJ, dr. med.

Zavod za gastroenterologiju,
Klinika za unutarnje bolesti, KB Merkur

Medicinski fakultet Sveucilista u Zagrebu

U KB-u Merkur obiljezena je 5. prosinca 2023.
25-godisnjica programa transplantacije jetre
(T7). Svecanost je organizirala Uprava KB-a
Merkur (dalje KBM-a) na ¢elu s ravnateljem
prof. dr. sc. Mariom Stare$ini¢em pod viso-
kim pokroviteljstvom Vlade Republike Hrvat-
ske. Svojim prisustvom svecanost su uvecali
predsjednik Vlade RH mr. sc. Andrej Plen-
kovi¢, ministri prof. dr. sc. Vili Bero$ i dipl.
ing. Branko Baci¢, drzavni tajnici dipl. ing.
Dunja Maga$ i Tomislav Dulibi¢, predstav-
nici Medicinskog fakulteta i Rektorata Sveu-
¢ilista u Zagrebu prof. dr. sc. Jurica Vukovié,
prof. dr. sc. Mirjana Kujundzi¢ Tiljak i prof.
dr. sc. Boris Brkljaci¢, predsjednik Hrvatske
lije¢nicke komore doc. dr. sc. Kre$imir Lueti¢,
predsjednici HAZU-a akademik Velimir
Neidhardt, Hrvatskog lije¢ni¢kog zbora prof.
dr. sc. Zeljko Krznari¢, Hrvatske akademije
medicinskih znanosti prof. dr. sc. Alemka
Markoti¢, Hrvatskog gastroenteroloskog
drustva prof. dr. sc. Ivica Grgurevic¢, direktor
HZZ0O-a Lucian Vukeli¢, ravnatelji klini¢ki
bolnica, predstavnica udruge pacijenata gda.
Mirela Pandzi¢ i brojni drugi visoki uzvanici.

Prvu jetru su u KBM-u transplantirali 16.
rujna 1998. utemeljitelji transplantacijskog
programa prim. Branislav Kocman i prof.
dr. Leonard Patrlj. Na svec¢anoj sjednici su
ravnatelj i ¢lanovi transplantacijskog tima
zahvalili prvom transplantacijskom timu:
kirurzima prim. Branislavu Kocmanu, prof.
dr. sc. Leonardu Patrlju, doc. dr. sc. Stipislavu
Jadrijeviéu, prof. dr. sc. Andriji Skopljancu
Macdini, dr. Ivanu Vladi¢u, anesteziolozima
prim. BlaZzenki Hofman, dr. Milici Zmire, dr.
Dubravki Lonéar Cakalo, dr. Denis Gustin,
dr. Maidi Buhin, dr. Hrvoju Matasicu, dr.
Drazenu Matlekovic¢u, internistima prof. dr.
sc. Vesni Coli¢ Cvrlje, prim. Slavici Naumov-
ski Mihali¢, prim. Dinku Skegri, prof. dr. sc.
Mirjani Sabljar Matovinovi¢, prof. dr. sc.
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Prim. Branislav Kocman, prof. Tajana Filipec Kanizaj, doc. Jadranka Pavi¢i¢ Sari¢ i doc. Stipislav Jadrijevi¢

Mladenu Knoteku i predstavnicima labo-
ratorija prof. dr. sc. Zlati Flegar Mestri¢ i
mag. Branki Surina, za izniman doprinos
na utemeljenju i razvoju transplantacijskog
programa u KBM-u.

Posljednjih 12 godina Hrvatska je postala
svjetski lider u darovanju i presadbi organa
i ima jednu od najvisih stopa TJ-a u svijetu
(23 - 33 na milijun stanovnika). Od pocetaka
do danas je u KBM-u u¢injeno 1 776 TJ-a,
pri ¢emu 43 kombinirane (T] s drugim solid-
nim organima). Do sada je u KBM-u prove-
deno 88 % svih postupaka TJ-a u Hrvatskoj,
$to bolnicu svrstava u vodede srediste za T]
u drzavi. Upravo rezultati i doprinos tran-
splantacijskog tima KBM-a nacionalnom
transplantacijskom programu 12 godina zare-
dom svrstavaju Hrvatsku u prvih pet zemalja
svijeta po broju TJ-a na milijun stanovnika.

Uz postupke TJ-a, do studenoga 2023. godine
u KBM-u transplantirana su sveukupno
2 643 solidna organa. Godis$nje se prosje¢no
udini 110 - 188 transplantacija, $to bolnicu
posljednjih deset godina svrstava u najveci
transplantacijski program Hrvatske. Osim
u podrugju TJ-a, u KBM-u je ispisana povi-
jestiu drugim podru¢jima transplantacijske
medicine. Tako je 2003. godine u suradnji
s kolegama iz KBC-a Zagreb ucinjena prva
simultana transplantacija bubrega i gusterace,

2005. godine prva transplantacija bubrega
sa zivog donora odraslom primatelju i prva
simultana transplantacije jetre i bubrega,
2006. godine prva transplantacija dijela jetre
sa Zivog donora odraslom primatelju, 2007.
godine prva transplantacija tankog crijeva i
prva transplantacija jetre i gusterace, a 2022.
godine prva multivisceralna transplanta-
cija jetre, gusterale i tankog crijeva. Vazno
je istaknuti i transplantacijske programe za
transplantaciju bubrega i kombinirane tran-
splantacije koji svojim aktualnim volumenom
nadmasuju ostala transplantacijska sredista.
Do sada je u KBM-u u¢injeno 185 kombini-
ranih transplantacija.

Tako se poceci temelje na entuzijazmu poje-
dinaca, danas je tim KBM-a, s vi§e od 80
¢lanova, dobro organiziran, strukturiran,
etabliran i medunarodno prepoznatljiv. Uzi
tim ¢ine abdominalni kirurzi, anesteziolozi,
gastroenterolozi, nefrolozi, urolozi, patolozi,
radiolozi i predstavnici laboratorija. Uspjehu
transplantacije, pripremi i dozivotnom prace-
nju primatelja znacajno pridonose svakod-
nevnim pozrtvovnim radom medicinske
sestre i tehnicari, a dodatno i kompletno
administrativno osoblje tima.

TJ dozivjela je znacajne promjene u pros-
lom desetlje¢u, uz Sirenje indikacija za TJ i
promjenjiva i sve izazovnija obiljezja kandi-
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data i darovatelja. Entuzijazmom, predano$éu
zdravstvenih radnika i multidisciplinar-
nim pristupom usporedno se razvijao cijeli
transplantacijski tim. U svim navedenim
podruéjima KBM je prepoznat kao jedna od
vodec¢ih ustanova u Hrvatskoj. Danas se u
KBM-u rade sve u svijetu dostupne metode
transplantacijskog lije¢enja odraslih prima-
telja jetre, bubrega, gusterace, tankog crijeva
i multiorganske transplantacije spomenu-
tih organa. Usporedno s TJ-om i kirurS$kim
metodama lijeCenja tumora jetre, primjenjuju
se najsofisticiranije internisti¢ke metode lije-
cenja najtezih bolesnika s akutnim zatajenjem
jetre, komplikacijama ciroze i zlo¢udnim
tumorima, a dodatno najnapredniji radio-
loski dijagnostic¢ki i intervencijski postupci
u lijecenju zlo¢udnih bolesti i komplikacija
prije- i poslijetransplantacijskog lije¢enja.
Najvecu snagu KB-a Merkur ¢ini multidisci-
plinarni rad i suradnja s timovima u bolnici
i ostalim zdravstvenim ustanovama u Hrvat-
skoj. Upravo izvrsna suradnja lije¢nika osta-
lih zdravstvenih ustanova razlogom su da je
> 82 % hepatoloskih bolesnika upuéeno na
lijeCenje iz sredita izvan grada Zagreba.
Transplantacijski tim ovom prilikom zahva-
ljuje svim zdravstvenim ustanovama u drzavi
na povjerenju te na dosadasnjoj i buducoj
suradnji.

Sve primatelje organa doZivotno prati inter-
nisticki tim KBM-a. Napredak dijagnosti¢-
kih i intervencijskih postupaka, uz §irenje
znanja o prije- i poslijeoperacijskim morbi-
ditetima i imunosupresivnom lijeCenju doveli
su do rane dijagnoze i lije¢enja komplikacija
i s boljom prognozom za bolesnike s TJ-om.
Vazno je napomenuti da se osim u brojevima
transplantacijskih postupaka, tim KBM-a
istice i u njihovim ishodima, pri ¢emu je
jedno-petogodi$nje prezivljenje primatelja i
presadaka usporedivo s najboljim svjetskim
srediStima i iznosi 86 % i 73 % za prezivlje-
nje primatelja te 91 % i 88 % za preZivljenje
presadaka. Osim poboljsanja prezivljenja i
kvalitete Zivota primatelja organa, posebno
nas raduje prilika za stvaranje novih Zivota.
U suradnji s internistickim i timom Klinike
za zenske bolesti i porode KBM-a do sada je
uspjes$no dovrseno 11 trudnoda i porodaja
u transplantiranih bolesnica, pri ¢emu tri s
transplantiranom jetrom, a osam s bubregom.

Osim po svojim stru¢nim rezultatima tim je
prepoznat i u edukaciji. Sedam ¢lanova tima
djelatnici su Medicinskog fakulteta Sveuci-
lista u Zagrebu i jedan Sveucilista u Osijeku.
Iznimno smo zahvalni MEF-u u Zagrebu za

prepoznatljivost transplantacijske medicine
KBM-a, podrsku u akademskom razvoju i
predvodnistvo u edukaciji na prediplomskoj
i poslijediplomskoj nastavi.

Vazno je istaknuti da su u KBM-u educirani
brojni kolege iz transplantacijskih sredista iz
Hrvatske, Makedonije, Bosne i Hercegovine,
Bugarske, Srbije i Crne Gore, a tim KBM-a i
dalje podupire razvoj njihovih transplanta-
cijskih programa.

Za vrhunske rezultate transplantacijskog
programa osim entuzijazma, stru¢nosti
i predanosti mulitidisciplinarnih timova,
potrebno je zahvaliti upravi bolnice zbog
trajne podrske programu. Dodatno zahva-
ljujudi podrsci, pozitivnim zakonskim propi-
sima i modelu centraliziranog i nacionalno
vodenog transplantacijskog sustava Ministar-
stvu zdravstva. Ipak, program ne bi bio mogué
bez znadajnog doprinosa donorskih ustanova
i altruizma donora organa. Sa svojom neiz-
mjernom solidarnos¢u i zavidnim altruiz-
mom hrvatski gradani su pravi protagonisti
hrvatskog transplantacijskog uspjeha i u ime
svih primatelja organa i zdravstvenih radnika
transplantacijski tim im je na tome iznimno
zahvalan.

>> TERRY FOX RUN — maraton nade za svijet bez raka

Humanitarna trka Terry Fox Run okupila
je oko 3 000 sudionika na zagrebac¢kom
Jarunu 2. listopada 2023. pod sloganom
- »Tréao si za nas, a sada mi tréimo za tebe®
s ciljem podrske i promicanja ostvarenja
globalnog cilja - svijeta bez (ili s manje)
raka i umiranja od raka.

Tradicija je zapocela u Kanadi, a nastavila
se uzemljama diljem svijeta medu kojima
je i Hrvatska. Prije 24 godine pokrenuli
su je Kanadsko veleposlanstvo i Hrvat-
ska liga za borbu protiv raka. Terry Fox
bio je Kanadanin koji je svojom pri¢om,
hrabro$¢u i predanoscu inspirirao cijeli
svijet, a iako je izgubio svoju bitku s ra-
kom, njegova ostavstina i motivacija i da-
lje nastavljaju pozitivno utjecati na svijet.

Ovogodisnje hrvatsko izdanje trke orga-
nizirali su Veleposlanstvo Kanade i Hr-
vatska liga protiv raka te brojni partneri, a

Sudionici humanitarne utrke na Jarun koji su tréeci, hodajuci, vozedi bicikl ili role, svojim
okupljanjem poslali poruke nade za svijet bez umiranja od zlo¢udnih bolesti

uz gradane podrzali su je i Josip Pavi¢, dr-
Zavni tajnik ministra turizma i sporta, To-
mislav Dulibi¢, dipl. iur., drzavni tajnik
ministra zdravstva, Luka Juros, izaslanik
gradonacelnika Grada Zagreba, procelnik

Gradskog ureda za obrazovanje, sport i

mlade te brojni drugi.

prim. Tatjana Nemeth Blazi¢

e-mail: tatjana.nemeth-blazic@hzjz.hr
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DEPRESKRIPCIJA

put prema zdravijo] starosti

izv. prof. dr. sc. SRECKO MARUSIC, dr. med.

Svi mi koji radimo u bolni¢kom zdravstvenom

sustavu svjesni smo da se iz godine u godinu

povecava broj pacijenata starije Zivotne dobi

koji se hospitaliziraju zbog nuspojava lijekova.
Najcesce se radi o simptomatskoj hiponatri-
jemiji, hiperkalijemiji, akutnom bubreznom

ostecenju, teskoj hipoglikemiji, simptomatskoj

hipotenziji, kvantitativnim poremec¢ajima svije-
sti ili jatrogenoj hemoragijskoj dijatezi. Nerijjetko

se iznenadimo koliko se klinicko stanje bole-
snika pobolj$a nakon $to izostavimo uzro¢ni

lijek i nakon $to im nadoknadimo ono §to smo

im u biti tim lijekom uzeli. Kada razmiljamo

na taj nacin, onda ne iznenaduje podatak da su

nakon sr¢anozilnih i zlo¢udnih bolesti, lijekovi

tre¢i vodedi uzrok smrti u Europi i SAD-u.

Lije¢nici tijekom edukacije u¢e puno o bole-
stima i lijekovima, ali nedovoljno uce o raci-
onalnom postavljanju indikacije za primjenu
lijeka, a gotovo nista ne uce o tome kada prestati
primjenjivati lijek. Dodatnu konfuziju unose i
terapijske smjernice koje postoje za ve¢inu bole-
sti. Smjernice se interpretiraju previse rigidno,
kao da nam govore ,,§to moramo uciniti, a ne

,»$to bismo vjerojatno trebali uciniti“. Osim toga,
mislim da se raznorazne smjernice precesto
koriste kao temeljna literatura za pripremu
specijalisti¢kih i subspecijalistickih ispita, §to
u konac¢nici umanjuje moguc¢nost racionalnog
donosenja odluke. Rezultat je takve prakse Cesta
pojava da palijativne i terminalne bolesnike lije-
¢imo u skladu s najnovijim smjernicama, kao
da ocekujemo prezivljenje od nekoliko deset-
lje¢a. To dovodi do nepotrebnog propisivanja
brojnih lijekova, od ¢ega pacijenti mogu imati
samo Stetu.

Kada govorimo o terapijskim smjernicama
moramo znati da je njihova klini¢ka primjenji-
vost Cesto ogranicena, posebno u osoba starije
zivotne dobi. Naime, smjernice se naj¢esce pisu
na temelju rezultata randomiziranih klini¢kih
istrazivanja. U takva se istrazivanja ne uklju¢uju
pacijenti koji su previse stari, koji imaju mnoge
pratece bolesti, koji uzimaju previse lijekova
ili o kojima se nema tko brinuti. A upravo se s
mnogo takvih pacijenata susrecemo u svakod-
nevnom radu pa je onda jasno da niti terapijske
smjernice ne mozemo nekriticki primijeniti. Jos
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je gore ako se smjernice piSu na temelju eksper-
tnih miljenja jer znamo da je svako nase znanje
iiskustvo ograni¢eno i nesistematizirano te se iz
njega ne mogu izvuci pouzdani zakljuéci. Situ-
acija je jo$ slozenija ako znamo da gotovo sva
klini¢ka istrazivanja lijekova financira farmace-
utska industrija koja za konacan cilj ima ostva-
renje profita.

Depreskripcija je planiran i nadziran proces
smanjenja doze i prekida primjene lijeka koji
bi za pacijenta mogao biti $tetan ili od kojega
pacijent viSe nema koristi. Naime, starenjem i
pojavom novih bolesti pacijenti od primjene
nekih lijekova mogu imati vise Stete nego koristi.
Depreskripcija je dio dobre propisivacke prakse i
klju¢na je ulije¢enju kroni¢nih bolesnika s ciljem
smanjenja rizika od nuspojava i poboljSanja
ishoda lijecenja te pobolj$anja Zivotne kakvoce.

Za svakog pacijenta potrebno je individualno
odrediti cilj depreskripcije. Naprimjer, u osoba
s osteoporozom cilj depreskripcije mozZe biti
smanjenje rizika od padova. U pacijenata koji
imaju losu adherenciju u uzimanju lijekova cilj
moze biti smanjenje broja doza i pojednostavlje-
nje rezima doziranja. Cest je cilj depreskripcije
ocuvanje i unaprjedenje kognitivne funkcije
starijih pacijenata. IstraZivanja su na primjer
pokazala da prekid terapije benzodiazepinima
dovodi do poboljsanja kognitivnih funkcija
$ticenika ustanova za stare i nemocne osobe. U
toj populaciji depreskripcijom se moze smanjiti
rizik od hospitalizacije za 36 %, a smrtnost do
38 %. Osim toga, kognitivne poremecaje mogu
uzrokovati i svi lijekovi koji imaju antikoliner-
gic¢ki u¢inak kao $to su antipsihotici, triciklicki
antidepresivi i antihistaminici prve generacije.
Depreskripciju treba razmotriti u svih pacije-
nata, a posebno u onim skupinama koje imaju
visok rizik od neracionalne farmakoterapije. U
prvom redu to su pacijenti s niskim ocekiva-
nim preZivljenjem, osobe starije Zivotne dobi,
pacijenti s demencijom ili brojnim komorbidi-
tetima. Za niz skupina lijekova kao §to su statini
i lijekovi za lije¢enje osteoporoze potrebne su
godine da bi ostvarile terapijski u¢inak pa ih
nema smisla primjenjivati u pacijenata u kojih
se ne ocekuje viSegodisnje prezivljenje. Istra-
Zivanja su pokazala da se prekidom terapije
statinima u takvih pacijenata poboljsala Zivotna
kakvoca, a istovremeno se ne povecava smrt-
nost. S obzirom na to da hipoglikemija moze

imati visoku smrtnost u osoba starije Zivotne

dobi te da nepovoljno utjece na kognitivne

funkcije, ulije¢enju $ecerne bolesti u toj dobnoj

skupini svakako treba izbjegavati derivate sulfo-
nilureje, a inzulin primijeniti samo ako drugim

lijekovima nije moguce postici ciljnu vrijednost

glikemije.

Pojedine skupine lijekova, kao §to su blokatori
protonske crpke i nesteroidni antireumatici,
nekriticki se koriste u svim dobnim skupinama i
potrebno je stimulirati depreskripciju. Svjedoci
smo da gotovo svi pacijenti na internistickim
odjelima dobivaju blokatore protonske crpke,
najée$ce bez jasne indikacije. Time se pacijenti
samo izlazu riziku od nuspojava kao $to su npr.
pseudomembranozni enterokolitis ili osteopo-
roza. Smatra se da su nesteroidni antireuma-
tici skupina lijekova odgovorna za najveci broj
smrti povezanih s primjenom lijekova. Done-
davno je u pojedinim europskim zemljama
analgeticka nefropatija bila éest uzrok zavr$nog
stupnja kroni¢ne bubrezne bolesti.

Bududi da prekid terapije pojedinim lijekovima
moze uzrokovati pogor$anje klinickog stanja,
nuzno je da se tijekom depreskripcija provodi
zdravstveni nadzor nad pacijentom. Osim toga,
prekid primjene lijekova kao $to su benzodijaze-
pini, opioidi ili beta-blokatori, moze uzrokovati
sindrom ustezanja, zbog ¢ega je potrebno dozu
lijeka postupno smanjivati. Da bi se depreskrip-
cija provela na $to sigurniji na¢in mogu pomo¢i
i smjernice koje su dostupne online (https://
deprescribing.org/resources/deprescribing-gu-
idelines-algorithms/).

Svjedoci smo da se posljednjih desetljeca sve
vi$e prakticira tzv. defanzivna medicina, kojoj
je cilj stvaranje laznog osjecaja sigurnosti
bespotrebnim izvodenjem niza dijagnostic-
kih postupaka, a koje u konacnici ni sami ne
znamo interpretirati. To, naravno, stvara strah
i anksioznost, §to na kraju rezultira neracio-
nalnim propisivanjem lijekova, vi$e zato da
bismo umirili sebe nego pomogli bolesniku.
Takva praksa izlaze pacijenta riziku od nepo-
trebnih dijagnostickih i terapijskih postupaka,
umanjuje znacenje lije¢nika, otuduje pacijenta
od lije¢nika i neracionalno povecava troskove
zdravstvene zastite. Depreskripcija je svakako
jedan od nacdina kako mozemo poboljsati
klini¢ke ishode i pacijentovu Zivotnu kakvocu,
a istovremeno smanyjiti potro$nju lijekova.
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Priopéenje Hrvatskog drustva za transfuzijsku medicinu

SAMODOSTATNOST OPSKRBE LIJEKOVIMA 1Z LJUDSKE
PLAZME - TRENUTACNA SITUACIJA | NOVI IZAZOVI

NE privatizaciji i komercijalizaciji

Doc. dr. sc. prim. IRENA JUKIC, dr.med.
spec. transfuziolog

ravnateljica Hrvatskog zavoda za
transfuzijsku medicinu

Lijecenje brojnih bolesti i stanja neza-
mislivo je bez potporne transfuzijske
terapije, a krvni pripravci koji se pri
tome koriste dobivaju se iz krvi dariva-
telja. Zbog ogranicene dostupnosti ovog
jedinstvenog resursa bioloskog podri-
jetla, transfuzijske sluzbe imaju veliku
odgovornost osigurati dostupno, kvali-
tetno i sigurno transfuzijsko lijecenje,
brinudi istovremeno o dobrobiti i sigur-
nosti darivatelja krvi. Plazma izdvojena
iz donacija pune krvi ili prikupljena
postupkom afereze dijelom se koristi za
izravno transfuzijsko lijecenje, a dijelom
za daljnju preradu u lijekove, kao $to su
imunoglobulini, albumini i koncentrati
¢imbenika zgrusavanja.

Proizvodnja lijekova iz plazme ovisi
dakle o resursima koji su ograniceni
i time se znacajno razlikuje od proi-
zvodnje lijekova iz nezivih molekula u
farmaceutskoj industriji ili proizvodnje
bioloskih lijekova u biotehnoloskim
postrojenjima. S obzirom na biolosko
podrijetlo pocetnog materijala, priku-
pljanje plazme i daljnja prerada u lije-
kove podlijezu brojnim regulatornim
zahtjevima kojima je cilj postici visoku
kakvocu, sigurnost i u¢inkovitost proi-
zvoda, a istovremeno za$tititi zdravlje
darivatelja krvi i krvnih sastojaka.

Osiguranje dovoljnih koli¢ina lijekova
proizvedenih iz ljudske plazme (prije
svega imunoglobulina) postaje globalni
problem, ne samo zbog ograni¢enih
zaliha plazme kao polaznog materijala
za njihovu proizvodnju, nego i rastuce

potraznje za ovim lijekovima uzroko-
vane kontinuiranim $irenjem indika-
cija za njihovu primjenu. Ovaj problem
najbolje ilustrira podatak da 35 - 40 %
svojih potreba za plazmom iz koje se
proizvode lijekovi Europa ostvaruje
uvozom iz SAD-a. Za osiguranje samo-
dostatnosti u RH potrebno je na godis-
njoj razini prikupiti oko 50 000 I plazme,
a trenutac¢no se prikuplja oko 30 000 1.

Transfuzijska sluzba u RH svjesna je ovih
problema i radi na njihovom rjesavanju.
Pri tome se zalaze za strategije ¢iji je cilj
povecanje prikupljene plazme za frakci-
oniranje, ali isklju¢ivo od dobrovoljnih
neplacenih darivatelja i u okviru javnog
sektora, odnosno ovlastenih zdravstve-
nih ustanova koje ¢e skrbiti o zdrav-
lju darivatelja i sigurnosti prikupljene
plazme te dinamici donacija. Smatramo
da bi ukljucivanje privatnog sektora u
prikupljanje plazme moglo dovesti do
pada u broju dobrovoljnih neplac¢enih
darivatelja, narusavanja sustava opskrbe
i ugrozavanja odrzivosti zaliha labilnih
krvnih pripravaka za transfuzijsko lije-
cenje, a bez kojih mnogi kirurski zahvati,
transplantacije organa, tkiva i stanica
kao i onkoloske/hematoloske terapije
ne bi bili mogudi.

Oko strategija za povecanje prikuplja-
nja plazme za frakcioniranje i ostva-
renje samodostatnosti RH u opskrbi
lijekovima dobivenima iz plazme
postoji visok stupanj suglasnosti unutar
struke. Povjerenstvo za transfuzijsku
medicinu Ministarstva zdravstva, uz
jedno izdvojeno misljenje, nedvojbeno
je protiv prikupljanja plazme u privat-
nom sektoru. Potpunu suglasnost dali
su i ¢lanovi stru¢nog drustva Hrvatskog
drustva za transfuzijsku medicinu.

U tome smo bliski stavovima i velike
vecine ¢lanica EU-a koje podizanje
samodostatnosti u lijekovima dobive-
nim iz ljudske plazme temelje na pove-
¢anju kapaciteta prikupljanja plazme u
neprofitnim transfuzijskim sredistima i
od dobrovoljnih neplac¢enih darivatelja.
U ostvarenju ovih ciljeva blisko sura-
dujemo s europskim organizacijama i
tijelima s kojima dijelimo iste ciljeve i
vrijednosti. Nova regulativa vezana uz
krv, tkiva i stanice koja ¢e krajem ove ili
pocetkom sljedece godine biti sluzbeno
objavljena, takoder se snazno zalaze za
nacela dobrovoljnog nepla¢enog dava-
teljstva. Europski Parlament je 12. rujna
ove godine izvjesc¢e o novoj regulativi
prihvatio s 483 glasa za, 89 suzdrZanih i
52 glasa protiv.

Podrzavaju¢i Nacionalni program za
opskrbu bolnica RH lijekovima proizve-
denima iz plazme izraden je operativni
plan koji definira zaduZenja pojedinih
transfuzijskih sredista kako bi unutar
tri-cetiri godine zajednicki ostvarili
zadane ciljeve i priblizili se samodo-
statnosti lijekovima koji se dobivaju
frakcioniranjem plazme (albumini,
imunoglobulini, ¢imbenici zgrusavanja).

Navedene ¢injenice vazno je uzeti u obzir
osobito u danasnje vrijeme kada su sve
¢e$¢i pritisci kojima se pokusavaju otvo-
riti vrata privatnim sredistima za plaz-
maferezu u RH. Smatramo da o ovoj vrlo
aktualnoj temi, koja se sve cescée pojav-
ljuje u medijskom prostoru, moramo
informirati javnost, a prije svega kolege i
ostale zdravstvene radnike kako bi razu-
mjeli nasa nastojanja da se odupremo
takvim pritiscima i incijativama.
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Uloga lijecnika u Ispitivanju vidokruga (zdravstvene tehnologije u
nastajanju) i u Dobrovoljnoj suradnji na razini Europske unije

Dr. sc. MIRJANA HUIC, dr. med.
HTA/EBM Center, Zagreb

Prof. dr. sc. ANA MARUSIC, dr. med.
Centar za medicinu utemeljenu na dokazima
Medicinski fakultet Sveucilista u Splitu

Sukladno najavi, nastavljamo s temama
iz procjena zdravstvenih tehnologija i
Uredbe EU-a o procjeni zdravstvenih
tehnologija. U ovom ¢lanku govorimo
o vaznosti i ulozi lije¢nika u Ispitiva-
nju vidokruga (zdravstvene tehnologije
u nastajanju, engl. Horizon scanning,
emerging health technologies) i o Do-
brovoljnoj suradnji na razini EU-a (engl.
Voluntary cooperation).

Sto je ispitivanje vidokruga?

Ispitivanje vidokruga omogucuje rano
utvrdivanje zdravstvenih tehnologija
(ZT) u nastajanju, za koje postoji vjero-
jatnost da ¢e znacajno utjecati na pacijen-
te, javno zdravlje i sustave zdravstvene
zastite. Takvo ispitivanje vidokruga ta-
koder moze pruziti informacije za po-
trebe dugoro¢nog planiranja na razini
EU-a kao i na nacionalnoj razini (Uredba
2021/2282, toc¢ka 42, ¢lanak 22).

Koordinacijska skupina drzava ¢lanica
za procjenu zdravstvenih tehnologija
osigurava pripremu izvjes¢a o ZT-u u
nastajanju. U tim izvje$¢ima posebno se
razmatraju procijenjeni klinicki u¢inak
te moguce organizacijske i financijske
posljedice ZT-a u nastajanju za nacional-
ne sustave zdravstvene zastite.

Zdravstvene tehnologije u nastajanju su,
primjerice, lijekovi u fazi II ili IIT klini¢-
kih ispitivanja, kao i medicinski proizvo-
di koji jo$ nisu odobreni na trzistu.
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Priprema izvje$¢a temelji se na veé po-
stoje¢im znanstvenim izvje§¢ima ili
inicijativama povezanima sa ZT-om u
nastajanju i informacijama iz relevantnih
izvora, uklju¢ujuéi:
registre klini¢kih studija i znanstvena
izvjeSca;
Europsku agenciju za lijekove u vezi
s predstoje¢im podnosenjima zahtje-
va za odobrenje stavljanja u promet
lijekova;
koordinacijsku skupinu za medicin-
ske proizvode;
subjekte koji razvijaju zdravstvenu
tehnologiju;
¢lanove Mreze dionika (primjerice,
udruzenja pacijenata, organizacije
potrosaca, nevladine organizacije
iz podrucja zdravstva, subjekti koji
razvijaju zdravstvenu tehnologiju,
zdravstveni djelatnici), koja na za-
htjev podupire rad Koordinacijske
skupine i njezinih podskupina.

Koordinacijska skupina moze se prema
potrebi savjetovati s organizacijama di-
onika koje nisu ¢lanice gore navedene
Mreze dionika kao i s drugim relevan-
tnim stru¢njacima.

Sto je Dobrovoljna suradnja?

Dobrovoljna suradnja medu drzavama

¢lanicama moze se odvijati u pogledu:
neklinickih procjena ZT-a;
suradnickih procjena medicinskih
proizvoda i in vitro dijagnostickih
medicinskih proizvoda;
procjena ZT-a kad je rije¢ o zdrav-
stvenim tehnologijama koje nisu lije-
kovi, medicinski proizvodi ili in vitro
dijagnosticki medicinski proizvodi;
pruzanja dodatnih dokaza koji su po-
trebni za potporu procjenama ZT-a,
posebice u vezi sa zdravstvenim teh-

nologijama za milosrdnu uporabu i
zastarjelim zdravstvenim tehnologi-
jama;

klini¢kih procjena ZT-a za koje jos
nije pokrenuta zajednicka klinicka
procjena i zdravstvenih tehnologija
koje nisu navedene u ¢lanku Uredbe,
posebno ZT-a za koje je u izvjes¢u
o zdravstvenim tehnologijama u na-
stajanju zakljuceno da se ocekuje da
¢e imati znatan ucinak na pacijente,
javno zdravlje ili sustave zdravstvene
zastite (Uredba 2021/2282, tocka 43,
¢lanak 23).

Primjerice, EU podupire dobrovoljnu su-
radnju medu drzavama ¢lanicama u vezi
s procjenom ZT-a u podrucdjima kao $to
su razvoj i provedba programa cijepljenja
te izgradnja kapaciteta nacionalnih su-
stava procjene zdravstvenih tehnologija.
Takvom dobrovoljnom suradnjom treba-
la bi se olaksati i sinergija s inicijativama
u okviru strategije digitalnog jedinstve-
nog trzista u odgovarajuc¢im digitalnim i
podatkovnim podru¢jima zdravstvene
zatite, s ciljem pruzanja dodatnih stvar-
nih dokaza iz prakse relevantnih za pro-
cjenu ZT-a. Dobrovoljna suradnja u vezi
s procjenom ZT-a moze se odvijati i u
podru¢jima poput komplementarne di-
jagnostike uz terapiju, kirurskih zahvata,
programa prevencije, pregleda za rano
otkrivanje bolesti i promicanja zdravlja,
alata informacijske i komunikacijske
tehnologije te postupaka integrirane
skrbi. Zahtjevi u pogledu procjene ra-
zli¢itih ZT-a razlikuju se ovisno o njiho-
vim posebnim znacajkama, zbog ¢ega je
u podruéju procjene ZT-a potreban ko-
hezivan i prikladan pristup za navedene
razli¢ite zdravstvene tehnologije.

U idu¢im brojevima donosimo konkret-
ne primjere uloge lije¢nika u zajednic¢kim
djelovanjima na razini EU-a.
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HRVATSKI ZNANSTVENICI S PODRUCJA MEDICINE | ZDRAVSTVA
MEDU 2 % NAJUTJECAJNIJIH SVJETSKIH ZNANSTVENIKA

Izdavacka kompanija Elsevier i ove je godine, u
suradnji s istrazivackom skupinom sa sveucili-
$ta Stanford, objavila popis 2 % najutjecajnijih
svjetskih znanstvenika. Skupinu sa Stanforda
koja je razvila metodiku rangiranja predvodi
John Ioannidis, utjecajni protivnik zlopo-
rabe bibliometrijskih pokazatelja u procjeni
znanstvene aktivnosti. Stoga i ovom prilikom
Ioannidis upozorava da citatni metricki poka-
zatelji imaju svoja ogranicenja i da se moraju
koristiti razumno i u skladu s Leidenskim
nacelima (https://www.nature.com/article-
$/520429a). Iako je ovaj popis sa¢injen primje-
nom standardiziranih pokazatelja znanstvene
aktivnosti i uspje$nosti, rijec¢ je o vrlo sloze-
nom modelu koji kori$tenjem bibliometrij-
skih pokazatelja rangira znanstvenike u dvije
skupine: one kojima se vrednuje cjeloZivotni
doprinos i one kojima se vrednuje doprinos
u jednoj, posljednjoj godini za koju su dostu-
pni cjeloviti podaci, §to je u ovogodisnjem
popisu 2022. godina. Znanstvenici, razvr-
stani u 22 znanstvena polja i 174 znanstvene
grane (klasifikacija Science-Metrix), vrednuju
se na temelju ukupne citiranosti, h-indeksa,
Schreiberovog hm indeksa (h-indeks prila-
goden koautorstvom, odnosno brojem autora
na radu), citatima radova sukladno polozaju
autora na radu (jedini, prvi, zadnji autor)
te kompozitnim c-indikatorom (c-score)
kojemu tezinu vise odreduje citiranost (broj
citata) nego produktivnost (broj radova)
pojedinog autora. Taj pokazatelj ukljucuje i
podatke o koautorstvu, odnosno o polozaju na
radu (jedini, prvi, zadnji autor). Na popisu se
nalaze najbolje rangirani znanstvenici prema
kompozitnom ¢ indikatoru (c-score), odno-
sno oni koji su rangirani u 2 % (ili vi$e!) znan-
stvenika u nekoj znanstvenoj grani. Podaci su
preuzeti iz bibliografske/citatne baze Scopus
na dan 1. listopada 2023. godine, a obradeni
podaci javno su dostupni. Autori ,,liste” nagla-
$avaju da neuvrstavanje nekog znanstvenika
na popis ne znaci da je njegovo znanstveno
djelovanje manje uspjesno, nego samo ¢inje-
nicu da vrijednost njegova c indikatora nije
bila dovoljno velika da bi mu osigurala mjesto
na popisu.

Podaci o zemlji i ustanovi zaposlenja znanstve-
nika na popisu preuzimaju se iz adresa nave-
denih na objavljenim ¢lancima. Na listi 2 %
najutjecajnijih znanstvenika u 2022. godini

nalazi se ukupno 108 znanstvenika iz Repu-
blike Hrvatske od ¢ega je za njih 36 (33 %)
primarno podrudje znanstvenog djelovanja
medicina i zdravstvo. Navodimo znanstve-
nike koji su bili ili su sada svojim djelovanjem
vezani uz hrvatske zdravstvene i sveucili$ne
ustanove abecednim redom prema afilijaciji
koja im je pridruZena na popisu.

Popis znanstvenika koji su na listi
temeljem svojih aktivnosti i utjecaja u
2022. godini

HAZU

Vida Demarin

Hrvatsko katoli¢ko sveudiliste

Livia Puljak

Klini¢ka bolnica Dubrava

Vedran Deletis, Marko Lucijani¢

Klinic¢ki bolnic¢ki centar Sestre milosrdnice
Velimir Altabas

Klini¢ki bolnicki centar Zagreb

Goran Augustin, Nikolina Basi¢ Juki¢, Maja
Cikes, Bojan Jelakovi¢, Ivana Lapi¢, Zeljko
Krznarié, Zeljko Reiner, Kamelija Zarkovi¢
Klinika za djecje bolesti (Klaiceva)

Iva Hojsak, Sanja Kolacek

Medicinski fakultet

Bruno Barsi¢, Miro Jakovljevié, Ivica Kostovi¢,
Predrag Sikiri¢, Goran Simié

Rijeka

Klini¢ki bolni¢ki centar Rijeka

Ivana Mikolasevi¢, Davor Stimac

Medicinski fakultet

Robert Domitrovi¢, Hrvoje Jakovac, Sandra
Mili¢, Zoran Rumboldt, Vesna Supak Smolcié¢

Split

Klini¢ki bolni¢ki centar Split

Josip Borovac, Zenon Pogoreli¢

Medicinski fakultet u Splitu

Ivan Gali¢, Ivana Kol¢i¢, Ana Marusi¢

Osijek

Sveuciliste Josipa Jurja Strossmayera u Osijeku
Dragan Primorac

Sveuciliste Sjever

Tomislav Mestrovié

Na popisu znanstvenika kojima se vrednovao
cjeloZivotni znanstveni doprinos nalazi se 75
znanstvenika iz Republike Hrvatske, medu
kojima ih je 23 (31 %) vezano uz podrudje
medicine i zdravstva.

Popis znanstvenika koji su na , listi“ na
temelju svog cjelokupnog doprinosa

Zagreb

HAZU

Vida Demarin

Hrvatski zavod za javno zdravstvo

Ratko Buzina

Hrvatsko katolicko sveuciliste

Livia Puljak

Klini¢ka bolnica Dubrava

Vedran Deletis

Klinic¢ka bolnica Sveti duh

Asim Kurjak

Klinicki bolnicki centar Zagreb

Bojan Jelakovi¢, Petar Kes, Zeljko Reiner
Klinika za infektivne bolesti Dr. Fran Miha-
ljevi¢

Josip Begovac

Medicinski fakultet

Miro Jakovljevi¢, Ivica Kostovi¢, Bozo Kruslin,
Marko Pe¢ina, Predrag Sikiri¢

Rijeka

Klini¢ki bolni¢ki centar Rijeka

Davor Stimac

Medicinski fakultet

Robert Domitrovié, Zoran Rumboldt, Alan
Sustié

Split

Medicinski fakultet u Splitu

Ana Marusi¢, Matko Marusi¢

Osijek
Sveuciliste Josipa Jurja Strossmayera u Osijeku
Dragan Primorac

Hrvatski znanstvenici s podrucja medicine
i zdravstva na obje liste ¢ine vise od 30 %
svih najcitiranijih znanstvenika iz Republike
Hrvatske. To zapravo svjedo¢i kako o dose-
zima i medunarodnom utjecaju istrazivanja
koja se provode u hrvatskim medicinskim
ustanovama tako i o snazi kolaborativnih
aktivnosti nasih istrazivaca.

Podaci dostupni na October 2023 data-update
for "Updated science-wide author databases of
standardized citation indicators" - Elsevier BV
(digitalcommonsdata.com)

Jelka Petrak
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O medicini

[4 RAZGOVARALA: ANA KNEZOVIC

U posljednje vrijeme se u Hrvatskoj sve
vi$e u razli¢itim medijima i na stru¢nim
skupovima moze ¢uti o medicini zZivot-
nog stila. Rije¢ je o novijoj grani medi-
cine (nikloj prije 30-ak godina) pri ¢emu
je vazno redi da to nije alternativna grana
medicine. Temelji se na medicini i na
znanstvenim dokazima, a razvila se kao
odgovor na pandemijske razmjere oboli-
jevanja od kroni¢nih nezaraznih bole-
sti. Svjedoci smo sve veceg broja pretilih,
osoba s metabolickim sindromom, Secer-
nom bolesti, KOPB-om, tako da 2019.
godine statistika u Hrvatskoj kaze da je
92 % preminulih u Hrvatskoj umrlo od
kroni¢nih bolesti. Medicina Zivotnog
stila bavi se prevencijom, ali i lijecenjem
kroni¢nih nezaraznih bolesti.

Udruga Medicine Zivotnog stila osno-
vana je u Hrvatskoj 2021. godine te je
po jenjavanju top teme svih glasila, pri
¢emu mislim na COVID-19, vrijeme da
o navedenome izvijestimo i u Lije¢nickim
novinama. Tim sam povodom razgova-
rala s predsjednicom Udruge za medicinu
Zivotnog stila i ujedno prvom certificira-
nom lije¢nicom na podruéju medicine
Zivotnog stila u Hrvatskoj, doktoricom
Anerom Lazic.

Hrvatska udruga za medicinu
Zivotnog stila osnovana je 2021.
godine. Kako ste Vi saznali za
medicinu Zivotnog stila i zasto
ste se zaintrigirali za nju? Kako
je doslo do zamisli za osnivanje
udruge u Hrvatskoj?

Tijekom svoje karijere kao lijecnica radila
sam u Hrvatskoj i inozemstvu, u privat-
nom i javnom sektoru te na primarnoj i
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sekundarnoj razini zdravstvene zastite.
Taj put me obogatio raznim iskustvima jer
sam osim stjecanja medicinskog znanja,
takoder stekla iskustvo u organizaciji
razlic¢itih zdravstvenih sustava, pristupu
pacijentima i kontroli kvalitete.

Kad sam radila u jednoj privatnoj bolnici
u Berlinu saznala sam o konceptu medi-
cine Zivotnog stila (MZS) slusajuéi
podcast s Deanom Ornishem, koji je
jedan od pionira u tom podrudju. Kako
sam ¢ula o njegovim istrazivanjima i orga-
nizaciji zdravstvenih usluga temeljenih
na MZS-u, osjetila sam da je to ono $to
zelim nauditi i pruzati pacijentima. Ta
strast, ljubav i Zelja za pruzanjem pomo¢i
duboko su me dirnuli, ¢inilo se kao da
sam konac¢no pronasla svoje mjesto gdje
se govori moj jezik.

MSZ promijenila je moj pogled na medi-
cinu i odlu¢ila sam se posvetiti ucenju o
njoj. Tada je jedini nacin za obrazovanje
0 MZS-u bio putem certifikacije Medu-
narodnog odbora za MZS (International
Board of Lifestyle Medicine - IBLM), iste
certifikacije koju provode u SAD-u, ali
otvorene za cijeli svijet. Pohadala sam
predavanja uzivo putem British Society
of Lifestyle Medicine (BSLM) jer je to
tada bila jedina opcija u Europi, polozila
ispite i stekla certifikat. Od tada sam svake
godine obnavljala svoju certifikaciju.

Nakon $to sam se upoznala s konceptom
MZS-a u Berlinu, odlu¢ila sam se vratiti u
Hrvatsku i podijeliti ovu vrijednu priliku
za bolje zdravlje s ljudima u Hrvatskoj.
Kontaktirala sam prof. dr. sc. Igora Jukica,
koji je takoder bio zainteresiran za MZS, i
zajedno smo osnovali Biotrening Lifestyle
Medicine Centar. Nakon dvije godine
suradnje s BSLM-om i njihovim pred-
sjednikom, dr. med. Robom Lawsonom,
te sudjelovanjem u radu Europskog vije¢a
MZS-a (European Lifestyle Medicine
Council - ELMC), odlu¢ila sam pokre-

Ivotnog stila

nuti osnivanje udruge MZS-a u Hrvat-
skoj. Povezala sam se s prof. dr. sc. Ivanom
Kol¢i¢, dr. med., koja se posvetila MZS-u,
i tako smo prof. Juki¢, prof. Kol¢i¢ i ja
osnovali Hrvatsku udrugu za medicinu
zivotnog stila (HUMZiS) u rujnu 2021.
Svi troje dijelimo strast prema MZS-u i
predani smo podizanju svijesti i unaprje-
denju zdravlja ljudi. Iako smo prije dvije
godine bili medu rijetkim osobama u
Hrvatskoj koje su govorile o0 MZS-u i
svjesni smo bili da je svijest o pandemiji
kroni¢nih nezaraznih bolesti mala usred
COVID-19 pandemije, odluc¢ili smo da je
MZS koncept o kojem moramo razgova-
rati i koji moramo promicati ako Zelimo
pomodi lije¢nicima, zdravstvenim radni-
cima, pacijentima i zajednici u borbi
protiv kroni¢nih bolesti.

Tko se sve bavi medicinom
Zivotnog stila?

MZS propisuju lije¢nici koji su educirani
u ovom podrudju, a provode je samo-
stalno i/ili u timu s drugim zdravstve-
nim djelatnicima i s profesionalcima iz
podrugja kineziologije, nutricionizma
i psihologije, koji se takoder dodatno
educiraju u ovom podrugju.

Kako studenti razlicitih fakulteta
(medicina, kineziologija,
nutricionizam) mogu do¢i do
informacija 0 MZS-u? Postoje li
sluzbeno nekakva vrsta edukacije
na studijima?

Na nasim se sveucilistima gotovo ne uci
0 MZS-u, osim izbornog predmeta koji
je pokrenula prof. Ivana Kol¢i¢ na Medi-
cinskom fakultetu Sveudili$ta u Splitu
pod nazivom "Kako dozivjeti stotu?".
Ovaj predmet uvodi osnovne koncepte o
MZS-u u nastavu i izazvao je veliko zani-
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manje medu studentima. Takoder, profe-
sorii studenti vi$ih godina psihologije na
Odsjeku za psihologiju Filozofskog fakul-
teta u Zagrebu, kao i na Kinezioloskom
fakultetu u Zagrebu, pokazali su znacajan
interes kada smo im prezentirali osnove
MZS-a.

Kao udruga, otvoreni smo za suradnju i
pozivamo sve fakultete i zdravstvene usta-
nove koje su zainteresirane za uvodenje
MZS-a u svoje kurikule i praksu da nas
slobodno kontaktiraju.

U zemljama u kojima se MZS pocela razvi-
jati ranije, prepoznata je kao subspecija-
lizacija lije¢nika (primjerice u SAD-u i
Australiji) te su slijedom toga $iroko prepo-
znate definirane kompetencije, znanja i
vjestine za ovu granu medicine. Eduka-
cija lije¢nika iz MZS-a u tim zemljama
ukljucena je na svim razinama medicin-
skog obrazovanja - u preddiplomskim
studijima, u specijalistickim programima,
kao subspecijalizacija i u programu konti-
nuirane medicinske edukacije (poput
certifikacije ili akreditacije). Za druge
zdravstvene radnike (medicinske sestre i
tehnicare, fizioterapeute, ljekarnike i dr.) i
profesionalce koji sudjeluju u radu multi-
disciplinarnog MZS tima poput psihologa,
nutricionista i kineziologa, edukacija iz
MZS-a se provodi u preddiplomskom i
diplomskom kurikulu, kao i u daljnjoj
profesionalnoj edukaciji (poput certifika-
cije ili akreditacije).

Vazno je napomenuti da IBLM postavlja
standarde za certifikaciju lije¢nika i drugih
zdravstvenih stru¢njaka koji prakticiraju
MZS na globalnoj razini. Nadalje, Svjet-
ska organizacija za medicinu Zivotnog
stila (World Lifestyle Medicine Organiza-
tion - WLMO) takoder nadzire edukaciju
na globalnoj razini, a trenutacno je jedina
priznata akreditacija u okviru WLMO-a
ona osnovna akreditacija BSLM-a (eng.
BSLM Core Accreditation).

Mnoge nacionalne udruge za MZS diljem
svijeta u suradnji s IBLM-om i BSLM-om
osiguravaju medunarodnu certifikaciju
i akreditaciju za lije¢nike i druge zdrav-
stvene profesionalce u MZS-u, koja se
redovito obnavlja kontinuiranim struc-
nim usavr$avanjem. Hrvatski lije¢nici,

zdravstveni radnici i drugi profesionalci
mogu ostvariti certifikaciju i akreditaciju
u MZS-u putem nase udruge HUMZiS,
koja suraduje s IBLM-om, BSLM-om i
¢lanica je WLMO-a.

Medicina Zivotnog stila se
temelji na $est stupova, podrudja
djelovanja. O ¢emu se radi?

Postoji globalni konsenzus oko tri
temeljna nacela MZS-a, a ta nacela
uklju¢uju prepoznavanje socioekonom-
skih ¢imbenika koji utje¢u na zdravlje,
pruzanje podrske u promjeni ponasa-
nja temeljenu znanstvenim spoznajama
i primjenu Sest stupova MZS-a. Sest
stupova MZS-a obuhvacaju: upravljanje
stresom i mentalno zdravlje, drustvenu
povezanost i podrsku, tjelesnu aktivnost
ivjezbanje, spavanje, pravilnu prehranu i
izbjegavanje uporabe $tetnih tvari (poput
pusenja, alkohola i droga). U MZS-u kori-
ste se znanstveno dokazane intervencije u
ovih $est stupova u svrhu prevencije, lije-
¢enja i poboljsanja tijeka (eng. reversal)
kroni¢nih nezaraznih bolesti.

Intervencijama u opisanih Sest stupova
MZS-a moguce je prevenirati vise od 80 %
kroni¢nih bolesti i time utjecati na ve¢inu
globalnog opterecenja bolestima (poka-
zatelj DALY). Danas je poznato da ve¢ina
kroni¢nih nezaraznih bolesti pociva na
jednakim uzlaznim odrednicama zdravlja.
Nadalje, epigeneticka istrazivanja poka-
zala su da na razvoj kroni¢nih nezaraznih
bolesti u pojedinca najznacajnije utjece
upravo njegov zivotni stil i zdravstveno
ponasanje®. MZS bavi se upravo ovim
saznanjima u praksi. Ona predstavlja
most izmedu javnog zdravstva i pojedinca,
njome se u klinickim uvjetima u suradnji
s pacijentom djeluje na temeljne uzroke
kroni¢nih nezaraznih bolesti primjenom
intervencija u navedenih $est podrudja.
Te intervencije duboko su ukorijenjene u
znanosti o promjeni ponasanja. Lijecnici
i profesionalci u MZS-u u svojim konzul-
tacijama razmatraju odrednice zdravlja
i uzroke kroni¢nih bolesti kao temeljni
aspekt, umjesto da se fokusiraju samo na
rizi¢ne ¢imbenike bolesti. Suprotno uvri-
jezenom misljenju, ve¢ kratke intervencije

u Zivotnom stilu pacijenta, utemeljene na
znanosti o promjeni ponasanja i kada ih
provode educirani stru¢njaci, pokazale su
se uc¢inkovite u poticanju zdravih pona-
$anja medu kojima su povecanje razine
tjelesne aktivnosti, smanjenje koriste-
nja $tetnih tvari poput alkohola i puse-
nja, smanjenje tjelesne mase te smanjenje
drustvenih nejednakosti.

Sto se realno moze postici
MZS-om?

Intervencije u Zivotnom stilu izvorno
su proiza$le iz prvobitnog koncepta
primarne prevencije u pacijenata s
povecanim rizikom od razvoja kronic-
nih bolesti putem pobolj$anja prehrane,
povecanja tjelesne aktivnosti i upravlja-
nja stresom. Medutim, zamisao da su
promjene u nacinu zivota korisne samo
u prevenciji bolesti pokazala se netoc-
nom. Moderna medicinska znanost sada
jasno prepoznaje intervencije u Zivotnom
stilu kao prvi korak u lijecenju brojnih
nezaraznih bolesti. Unato¢ tome, naju-
¢inkovitiji nacin primjene ovih interven-
cija ostaje manje precizan. Shvaceno je da
optimalna "doza" ovih intervencija, kao i
kod svakog drugog tretmana, nije ista za
svakog pacijenta i ovisi o individualnim
obiljezjima pacijenta te prirodi i ozbiljno-
sti njihove bolesti. U¢inkovitost interven-
cija u zivotnom stilu prvo je dokazana u
istrazivanjima u kojima je primijenjena
maksimalna doza ovih intervencija.
Medutim, kako bi se utvrdio odnos doze
i odgovora, te intervencije su testiraneiu
manjim dozama. Trenuta¢ni dokazi suge-
riraju da postoji prag u¢inka za promjenu
u nacinu Zivota - intervencije u Zivotnom
stilu moraju biti dovoljno intenzivne kako
bi izazvale stvarne promjene u zdravstve-
nom stanju pacijenta.

Istrazivanja pokazuju da intervencije u
Zivotnom stilu mogu biti uc¢inkovite u
prevenciji, kontroli lijecenja razlic¢itih
kroni¢nih bolesti, uklju¢ujudi pretilost,
hipertenziju, kroni¢nu bubreznu bolest
, sréane bolesti , depresiju i anksioznost,
lijecenje i postizanje remisije dijabetesa
tipa 2, i druge. Osim zdravstvenih kori-
sti, MZS moze biti i isplativa jer smanjuje
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potrebu za skupim medicinskim interven-
cijama poput operacija, lijekova i hospita-
lizacija. Nadalje, intervencije u Zivotnom
stilu ¢esto su vrlo jeftine ili ¢ak besplatne,
¢ime su dostupne $irokom spektru ljudi
i smanjuju nejednakosti. Intervencije u
Zivotnom stilu povecavaju samoucinko-
vitost i zivotnu kakvoc¢u pacijenata®, a
smanjuju rizik od sindroma pregaranja
(eng. burnout) i povecavaju zadovoljstvo
lije¢nika i zdravstvenih djelatnika koji ih
pruzaju.

Cesto nam je izgovor za ,,nezdrave*
Zivotne navike nedostatak
vremena. Sto je zapravo potrebno
za prakticiranje MZS-a? Vrijeme,
novacg, stru¢na podrska, strpljenje
ili nesto drugo?

Gledano prema transteoretskom modelu
u pocetnim fazama (prekontemplacija,
kontemplacija) puno se moze udiniti s
istrazivanjem motivacije pojedinca za
usvajanje zdravih Zivotnih promjena.
Vazno je napomenuti da su motivi svake
osobe razli¢iti, i stoga je vazno prove-
sti motivacijski intervju kako biste bolje
razumjeli njihove (ili svoje ako se radi
o vama) osobne motive. Naprimjer, ¢est
motiv moze biti Zelja da osoba bude
aktivna i vitalna kako bi mogla uzivati
u tréanju s unucima. Takve informacije
imaju mo¢ potaknuti pojedinca na pokre-
tanje promjene. U fazama pripreme, akcije
i prevencije relapsa glavni napori trebaju
biti usmjereni na prepoznavanje i prevla-
davanje kognitivnih distorzija, rjesavanje
prepreka i osiguravanje podrske.

S obzirom na vase pitanje $to je potrebno
za prakticiranje MZS-a u vlastitom Zivotu,
smatram da je klju¢no shvatiti da ljudima
cesto ne nedostaje vremena nego svijesti
o koli¢ini vremena koje imaju. Istina je
daljudi nemaju vremena za idealisticku i
perfekcionisti¢ku provedbu ideje o zdra-
vim zivotnim navikama koja nam se ¢esto
namece putem medija ili koju si sami
stvaramo. Zdrave navike ne bi trebale
postati opsesija koja zauzima veéi dio
dana ili nas sprjecava da radimo ono $to
je nasa ,,misija“ na ovom svijetu. Zdrave
navike nam sluze kako bismo zivjeli ispu-
njeno nase zivote. Takoder, ¢esto ljudima
nedostaje svijest o vlastitoj sposobnosti
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izbora. Osje¢aj da nam se Zivot dogada
i da su drugi ljudi i okolnosti potpuno
odgovorni za nase zZivotne putanje moze
oduzeti osjecaj kontrole i svijesti o izbo-
rima koje mozemo napraviti. Za osvje-
§¢ivanje mogucnosti izbora 1 vremena
potreban je samo trenutak introspekcije, a
takva svijest moze se razvijati u bilo kojem
trenutku.

Kada postanemo svjesni da imamo
sposobnost upravljati i oblikovati svoj
Zivot, moZemo zapoceti s malim, osnov-
nim promjenama u svom Zivotnom
stilu. Ovi mali mikro trenutci, ti sitni
izbori, s vremenom se akumuliraju u
trajne promjene u naSem ponasanju. Za
prakticiranje MZS-a potrebno je prove-
sti mnogo malih promjena u svih $est
stupova koje nas inspiriraju i koje nam
pruzaju zadovoljstvo, a s vremenom ¢e
te promjene rezultirati znacajnim preo-
kretima u nagem Zivotu, a da toga mozda
nismo ni svjesni u svakodnevnom Zivotu.
U svim fazama promjene ponasanja,
podrska zajednice ima iznimno veliku
vaznost. Ova podrska obuhvaca potporu
u procesu donosenja odluka o vaznosti
usmjeravanja svoga zivotnog stila prema
zdravlju i blagostanju, ali takoder uklju-
¢uje i partnerstvo u provedbi tih promjena
u ponasanju. Uloga je svakoga da potrazi
pomo¢ od drugih i uspostavi povezanosti
s drugima kako bi se postigao zajednicki
napredak. Takoder, vazno je da pojedinac
prepozna potrebu za podr$kom drugima
u njihovim procesima promjene pona-
Sanja.

U okviru podrske takoder spadaju i
stru¢no znanje i stru¢na pomo¢. Treba
napomenuti da je svijest o vaznosti svih
Sest stupova MZS-a &esto niska, a znanje
o ovim aspektima cesto nedostaje, ¢ak
i medu lije¢nicima. Na primjer, prema
rezultatima medunarodne ankete o
edukaciji o prehrani, 22 % lije¢nika izjav-
ljuje da nisu imali niti jedno predavanje o
prehrani tijekom svog obrazovanja, dok se
35 % lije¢nika sje¢a samo jednog predava-
nja o toj temi.

U istrazivanjima o savjetovanju o
prehrambenim navikama veéina lijec-
nika osjecala se nekompetentno savjeto-
vati o zdravim prehrambenim navikama
i zbunjeno u obilju raznih dijetetickih
preporuka.

Prema istrazivanju provedenome na
lije¢nicima primarne zdravstvene zastite
u SAD-u lije¢nici posvecuju prosje¢no
0 sekundi raspravi o prehrani sa svojim
pacijentima.

Pregledom kurikula medicinskih fakul-
teta i fakulteta zdravstvenog usmjere-
nja u Hrvatskoj ocito je da MZS i znanja
iz njenih $est stupova nisu uvrsteni u
nastavu medicinskih studija, a $to se
odrazava i u lo$im Zivotnim navikama
studenata zdravstvenih usmjerenja. Stoga
smatram da kako bismo proveli promjene
i u svojem zivotnom stilu, trebamo uiti
suvremene znanstvene dokaze iz ovih
podrugja i tijekom i nakon studija, kao
i znanstvene dokaze kako uc¢inkovito
komunicirati i implementirati promjene
ponasdanja u svojim Zivotima i Zivotima
nasih pacijenata.

Kao lije¢nici imamo jedinstvenu priliku
biti role-modeli nadim pacijentima i to
nam moze biti dodatna motivacija za
uvodenje promjena ponasanja u svom
zivotu. Kamen temeljac promocije zdrav-
lja u obitelji, u ambulanti, na odjelu, u
bolnici i u zajednici navike su lije¢nika i
zdravstvenih djelatnika. Suvremeni znan-
stveni dokazi pokazali su da lije¢nici koji
i sami vjezbaju i brinu se o svojem zdrav-
lju puno ucinkovitije savjetuju svoje paci-
jente da udine isto.

Kako konkretno pojedinac u
Hrvatskoj moze doci do savjeta iz
MZS-a?

Putem web-stranice i drustvenih mreza
nase udruge te od lije¢nika i profesiona-
laca educiranih i certificiranih iz MZS-a
u nasoj udruzi.

U lipnju ove godine ste odrzali
1. Kongres medicine Zivotnog
stila. Kako ste zadovoljni samim
kongresom i mozete li izdvojiti
najvaznija saznanja i zakljucke?

Iznimno smo zadovoljni odazivom na prvi
Kongres, a dobili smo i nevjerojatne pozi-
tivne povratne informacije od sudionika,
na §to smo posebno ponosni. Prvi puta u
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Hrvatskoj i regiji okupili smo vi$e od 40
nacionalnih i internacionalnih znanstve-
nika i stru¢njaka te vi$e od 150 polaznika
uzivo i online oko ove nove grane medi-
cine. Kongres je bio na neki nacin isku-
stveni jer je odrzan u skladu s postulatima
MZS-a, §to je ostavilo dubok dojam medu
polaznicima koji su prisustvovali uzivo.
Jedan od pionira MZS-a, dugogodisnji
predsjednik BSLM-a i ELMC-a dr. med.
Rob Lawson, istaknuo je eksponencijalni
zamah kojim se MZS razvija globalno kao
odgovor na pandemiju kroni¢nih nezara-
znih bolesti. Akademik Bojan Jelakovi¢,
dr. med., istaknuo je da multisektorski
pristup u promociji zdravlja naglasen u
medicini Zivotnog stila treba biti prisu-
tan od malih nogu, temeljen na sustavu i
ukljucen u sve kurikule. Prof. dr. sc. Sanja
Musi¢-Milanovi¢, dr. med., istaknula je
da je o¢uvanje zdravlja pitanje cijelog
drustva i da svi zajedno trebamo raditi
na ovim problemima te je pozdravila
inicijativau MZS-a u njenoj interdiscipli-
narnosti. Akademkinja Vida Demarin, dr.
med., posebno je naglasila na koje nacine
podru¢ja iz MZS-a poput spavanja, stres
menadzmenta i pravilne prehrane mogu
utjecati na mozak i zasto bi ova podrucja
trebala biti klju¢an dio prevencije i lije-
¢enja neuroloskih bolesti. Prof. dr. sc.
Mladen Golubi¢, dr. med., bivsi dugogo-
di$nji direktor Odjela za medicinu Zivot-
nog stila u Klinici u Clevelandu, istaknuo
je da je kvaliteta i visina znanstvenog
dokaza u MZS-u danas nedvojbena te da
ne postoje prepreke za njenu postupnu i
potpunu integraciju u zdravstveni sustav.
Marko Radenovi¢, menadzer jedne od
najistaknutijih medunarodnih konzul-
tantskih ku¢a McKinsey & Co. izloZio je
alarmantne podatke morbiditeta, Zivot-
nog stila hrvatskog stanovnistva i tros-
kova zdravstvene skrbi te ukazao da je
implementacija MZS-a neizostavna i
zahtijeva urgentnu akciju u rjesavanju
ovih goru¢ih pitanja.

Kako Vi sami kao pojedinac
prakticirate Zivot prema
postulatima MZS-a? Kako izgleda
Vas dan?

Smatram da je vazno raditi na svim
podru¢jima medicine Zivotnog stila, ali
na nacin da mi male promjene u danu
koje radim ve¢ dulje vrijeme ¢ine zado-
voljstvo. Gotovo ne koristim drustvene
mreZe i ne palim televizor, §to mi oslo-
bada puno vremena u danu da se druzim
i bavim stvarima koje volim. Kuham i
jedem cjelovitu hranu bogatu grahori-
cama, orasastim plodovima i povréem,
a gotovo uopce ne konzumiram visoko
preradenu hranu. Rijetko kada jedem
nakon 18 h. Ve¢inom idem pjesice ili
tramvajem na posao, na poslu se dignem
svakih 45 minuta i progibam, a u tome
mi pomaze §to ¢esto pokazujem vjezbe
pacijentima. Radim trening s opterece-
njem tri puta tjedno. Pokusavam u danu
uvijek za$tititi vrijeme za druZenje s
partnerom i obitelji te najcesce jedemo
zajedno barem jedan obrok u danu. Puno
se druzim s kolegama kroz udrugu naci-
onalno i internacionalno, predajem o
MZS-u, volontiram u udruzi §to me tjera
da uéim, promisljam i budem u korak s
najnovijim spoznajama i pomaze mi da
se stalno osvjes¢ujem da biram zdravije
izbore. Kada radim repetitivne radnje,
primjerice dok hodam ili perem sude i
sl. poku$avam biti prisutna u trenutku,
usmjeriti fokus na okolinu, na taktilne,
zvuéne ili mirisne podrazaje. Idem spavati
otprilike uvijek u isto vrijeme i to najka-
snije oko 22 sata te spavam 7 - 8 sati. Svaki
dan po¢nem i zavr$im sa zahvalno$éu za
sve §to sam doZivjela taj dan, za svu ljubav
koju sam mogla primiti i dati i $to sam tu.

Koji je plan Vase udruge za blizu a
i dalju budu¢nost?

Udruga je u suradnji s Domom zdravlja
Zagrebacke zupanije i Gradskim drus-
tvom Crvenog kriza Samobor pokrenula
pilot projekt Zdravi grad koji je zapoceo
s provedbom u 9. mjesecu ove godine. Uz
veliku potporu lokalne zajednice Grada
Samobora i Grada Svete Nedelje pokrenuli
smo $estomjesecni program promjene
zivotnih navika u zajednici primjenom
grupnih konzultacija za pacijente koji
boluju od kroni¢nih nezaraznih bolesti.
Dodatno, u rujnu smo pokrenuli kampa-

nju Reproduktivno zdravlje Zena, u kojoj

na tjednim besplatnim webinarima za

zdravstvene djelatnike i $iru javnost obra-
dujemo teme iz podrudja zenskog zdravlja

iz multidisciplinarne perspektive. Sljede-
¢ih nekoliko mjeseci sudjelovat ¢emo na

nekim od najve¢ih domacih i svjetskih

kongresa. Na kongresu Britanske udruge

za MSZ sudjelovat éemo na panel raspra-
vama o razvijanju medicine Zivotnog stila

u Europi, a bit ¢emo prisutni i na nekoliko

domacih kongresa s mini simpozijima i

predavanjima o MZS-u. U veljaci 2024.
pozvana sam na Svjetski forum lidera u

MZS-a, §to ¢e biti iznimno znacajno za

formiranje smjera daljnjeg razvoja ove

grane medicine u svijetu i za osnaZivanje

medunarodnih relacija HUMZiSa. Sve

ovo posluzit ¢e nam kao divan uvod za na$

drugi kongres MZS-a koji organiziramo u

travnju 2024. na MEF-u u Splitu. Nadamo

se da ¢emo sljedece godine okupiti vise

od 200 polaznika i vi$e od 40 inozemnih

i nacionalnih predavaca oko teme ,,Medi-
cina zivotnog stila: Od teorije do prakse®
Ovim putem Zelimo pozvati sve zainte-
resirane da nam se pridruze u Splitu te

u tri 3 dana bogatog programa otkriju

vi$e o ovoj novoj grani medicine. Vise o

nas$em kongresu mozete pronaci na stra-
nicama udruge www.crolma.net. Najvecu

aktivnost Udruge ¢uvamo za kraj sljedece

godine, a to je lansiranje medunarodne

akreditacije MZS-a na hrvatskom jeziku.
Velike snage i napore ulazemo da najno-
vija znanja, vjestine i alate u¢inimo nasim

lije¢nicima, zdravstvenim djelatnicima i

profesionalcima dostupnima na njihovom

materinjem jeziku i da potom zajedno

krojimo buduénost MZS-a u Hrvatskoj.

Definicija: Medicina zivotnog stila medi-
cinska je specijalnost koja koristi tera-
pijske intervencije u nacinu zivota kao
primarni modalitet za lije¢enje kroni¢nih
stanja uklju¢ujudi, ali ne ogranicavajudéi
se na sréanozilnae bolesti, §ecernu bolest
tipa 2 i pretilost.
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SPINRAZA

lijek koji je promijenio SMA

[4  IVANLEHMAN
Zavod za pedijatrijsku neurologiju,
Klinika za pedijatriju, KBC Zagreb
KiSpaticeva 12, 10000 Zagreb
ilehman@kbc-zagreb.hr

Pod spinalnom mi$i¢nom atrofijom
(SMA) podrazumijevamo skupinu bole-
sti koje su karakterizirane propadanjem
motoneurona u prednjim rogovima
kraljezni¢ne mozdine te posljedi¢nom
mi$i¢nom slabosti i atrofijom. Najce-
§¢i oblik SMA je autosomno recesivna
bolest uzrokovana homozigotnom dele-
cijom ili mutacijom gena SMN1 (od engl.
Survival of motor neuron I) u regiji 5q13.
Ucestalost nositelja u populaciji je oko
1/50, a incidencija bolesti oko 1/10000.
Gotovo identican gen SMN2 sadrzi
mutaciju koja isklju¢uje egzon 7 iz veéine
mRNA gena SMN2 te posljedi¢no dovodi
do smanjene koli¢ine funkcionalnog
proteina SMN kodiranog genom SMN2.
U humanom genomu moZe se nalaziti
vise kopija gena SMN2. Upravo je broj

kopija gena SMN2 glavni modifikator
tezine klinicke slike SMA. Oblici SMA
arbitrarno se dijele u tip 1 koji se javljau
prvih 6 mjeseci zivota, a bolesnici nikada
samostalno ne sjede. Najtezi oblik bole-
sti, kongenitalni, naziva se tip 1A ili tip
0. Nelijeceni bolesnici s tipom 1 ve¢inom
ne dozive drugi rodendan. Uvodenjem
standarda lije¢enja, ponajprije nutri-
tivne i respiratorne skrbi, smrtnost u
prve dvije godine Zivota je smanjena na
30%, ali je jo§ uvijek polovina bolesnika
u toj dobi bila trajno ovisna o neinvaziv-
noj mehanickoj ventilaciji. Tip 2 se javlja
u dobi od 6 do 18 mjeseci i predstavlja
skupinu bolesnika koji nikada samo-
stalno ne hodaju. Bolesnici s tipom 3
mogu samostalno hodati, barem jedan
dio Zivota, a bolest se manifestira nakon
18 mjeseci zivota. Adultni oblik naziva se
tip 4. Bolesnici s tipom 1 obi¢no imaju 2
kopije gena SMN2, oni s tipom 2 imaju
3 dok bolesnici s tipom 3 najc¢esée imaju
3 ili 4 kopije gena SMN2. Od svih tipova
bolesti, naj¢es¢i je najtezi oblik, SMA
tipl, i od njega obolijeva oko polovine
bolesnika. >

Zadnjih godina biljeZi se znacajan napre-
dak ulije¢enju SMA zahvaljujuéi razvoju
lijekova koji mijenjaju prirodni tijek bole-
sti povecavajudi sintezu proteina SMN.
Njihovo djelovanje zasnovano je bilo na
»pojacavanju funkcije® gena SMN?2 ili
na izravnom transferu gena SMN1 koji
nedostaje. Danas su tri lijeka dostupna
u svakodnevnoj klini¢koj praksi. Suvre-
meno lije¢enje SMA predstavlja klinicki
izazov jer su se pojavili novi, bolji ciljevi
lijecenja, ali takoder i novi fenotipovi koji
zahtijevaju brojne modifikacije dosadas-
njih multidisciplinarnih pristupa u lije-
Cenju. @

Nusinersen (Spinraza) je prvi lijek
koji je odobren za lijecenje spinalne
misi¢ne atrofije. Rije¢ je o protusmjer-

nom oligonukleotidu koji se veze na
molekulu RNA i omoguéava ukljudi-
vanje egzona 7 gena SMN2 u finalnu
mRNA. Protusmjerni oligonukleotidi
su kratke oligonukleotidne sekvence
dizajnirane za vezanje u podruéju odre-
denog gena. Nusinersen ne prelazi
krvno-mozdanu barijeru te je njegova
primjena intratekalna. Nakon dokaza
da nusinersen povisuje koncentraciju
proteina SMN u laboratorijskih Zivoti-
nja (midevi i nehumani primati) prove-
dene su klini¢ke studije na ljudima. &
Open label studija provedena na 20 simp-
tomatske dojencadi sa SMA utvrdila je
dozu od 12 mg, a nusinesren se pokazao
kao siguran lijek s farmakologkim svoj-
stvima koja su se i o¢ekivala, a takoder je
pokazao i u¢inkovitost. Studija je otvorila
vrata za druge klini¢ke studije faze 3. )
Dvostruko slijepa, placebom kontroli-
rana studija u dojencadi koja boluju od
SMA (SMA tip 1) pokazala je motoricki
odgovor u 51% bolesnika koji su primali
lijek dok istovremeno takvog odgovora
nije bilo niti u jednog bolesnika koji je
primao placebo, a vjerojatnost prezivlje-
nja je bila ve¢a u lije¢enih nusinersenom,
$to podrazumijeva i manju potrebu za
mehani¢kom potporom disanju u bole-
snika lije¢enih nusinersenom. Nuspo-
jave nisu bile ¢e$¢e nego u skupini koja je
primala placebo. U¢inak je bio znacajno
bolji ukoliko je trajanje bolesti bilo krace
$to je naglasilo pretpostavku potrebe
za ranim zapoc¢injanjem lije¢enja. ®
Slican uc¢inak dokazan je i u bolesnika
s kasnijim pocetkom u dvostruko slije-
poj, placebom kontroliranoj studiji bole-
snika u dobi 2 do 9 godina. Nusinersen
se ponovno pokazao kao uc¢inkovit, ne
samo u zaustavljanju progresije bolesti,
nego i u postizanju napretka u motori¢-
kim funkcijama mjerenog ljestvicama za
procjenu motorickih funkcija u vise od
polovine bolesnika. Kao i ranije, u¢inak
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je bio bolji u mladih bolesnika i bolesnika
s kra¢im trajanjem bolesti. Nisu zabilje-
Zene nove znacajne nuspojave, a tegobe
povezane s lumbalnom punkcijom nisu
se javljale ¢e$¢e nego nakon lumbalne
punkcije u¢injene zbog drugih razloga. ©

Tako su rezultati navedenih studija poka-
zali tijek bolesti koji nije prispodobiv
prirodnom tijeku bolesti, jo$ uvijek je u
simptomatske dojencadi lije¢ene nusi-
nersenom tek 8% moglo samostalno
sjediti, a 1% samostalno hodati. ® Kako
su se najbolji rezultati postigli primje-
nom nusinersena nakon kraceg traja-
nja bolesti i u mlade djece, provedena je
studija u¢inka nusinersena u bolesnika
koji nisu dijagnosticirani na osnovi
klini¢kih simptoma, tzv. presimptomat-
ski bolesnici kojima je dijagnoza postav-
ljena temeljem rezultata novorodenackog
probira. Oni su imali 2 ili 3 kopije gena
SMN2 i ukupno je uklju¢eno 25 djece. Svi
su primili lijek u prvih 6 tjedana Zivota.
Tijekom petogodi$njeg pradenja sva su
djeca s 3 kopije gena SMN2 samostalno
hodala u vremenskom okviru normalnog
psihomotornog razvoja, dok je u djece s
2 kopije gena SMN2 taj postotak iznosio
87%, a njih 40% je tu sposobnost steklo
u vremenski normalnom okviru. Vazno
je napomenuti da su sva djeca s 2 kopije
gena SMN2 mogla samostalno sjediti. '?
U¢inci sli¢ni onima zabiljeZzenim u
klini¢kim studijama zabiljeZeni su i u
tzv. stvarnom svijetu nakon ulaska lijeka
u klini¢ku praksu. Iako nije ispitivan u
studijama, nusinersen se pokazao ucin-
kovit i u primjeni u odraslih bolesnika.

Ovdje je potrebno naglasiti da nusiner-
sen pokazuje povoljan sigurnosni profil
i u simptomatskih i u presimptomatskih
bolesnika kako u klini¢kim studijama,
tako i u klinickoj primjeni izvan studija.
Vecina nezeljenih dogadaja povezana je
s prirodnim tijekom bolesti ili je prola-
zna posljedica nadina primjene lijeka
(lumbalne punkcije). Metaanalizom
klinickih studija utvrdeno je da je u klini¢-
kim studijama nusinersen imao manje
nuspojava nego placebo skupina. ?

Nusinersen je odobren za lijecenje bole-
snika sa SMA uzrokovanom homozigot-
nom mutacijom gena SMN1 u brojnim
drzavama svijeta, uklju¢ujuéi Europsku
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Uniju i Sjedinjene Americ¢ke Drzave.
Primjenjuje se intratekalno, a doza poje-
dine primjene je 12 mg. Lije¢enje se zapo-
¢inje s tri doze lijeka unutar 4 tjedna i
cetvrtom dozom nakon mjesec dana.
Kasnije se redovito primjenjuje svaka
4 mjeseca. Primjena katkada moze biti
oteZana zbog skolioze, koja je najvise
izrazena u bolesnika s tipom 2 bolesti.
U Republici Hrvatskoj prva doza lijeka
primijenjena je 2017. godine u djeteta s
razvijenim klini¢kim simptomima SMA
tip 1. Lijek se nalazi na osnovnoj listi lije-
kova Hrvatskog zavoda za zdravstveno
osiguranje. Indikacija primjene je SMA
tip 1, 2 ili 3 i minimalno dvije kopije
gena SMN2. 19 Vecina bolesnika sa
SMA u Republici Hrvatskoj svoje lijece-
nje je zapocela nusinersenom. Tijekom
primjene nije zabiljeZeno neopisanih
nuspojava lije¢enja, one su bile pove-
zane ili s osnovnom bolesti ili s na¢inom
primjene lijeka i sve su bile prolazne. Niti
jedan bolesnik nije odustao od lijecenja
zbog nuspojava lijeka.

Tako je multidisciplinarni pristup i dalje
okosnica lije¢enja SMA, nusinersen je
prvi predstavnik lijekova koji modifici-
raju prirodni tijek bolesti. Do nedavno je
SMA bila progresivna bolest, a tip 1 je bio
najéesci nasljedni uzrok smrtnog ishoda
u ranom djetinjstvu. Lije¢enje nusiner-
senom omogucava motoricki razvoj u
bolesnika sa SMA ili zaustavlja progre-
siju bolesti u znac¢ajnog broja bolesnika.
Vjerojatnost smrtnog ishoda ili trajne
mehanicke ventilacije je znacajno manja
uz povoljan sigurnosni profil lijeka. Nusi-
nersen je lijek koji je uistinu promijenio
klini¢ku sliku spinalne misi¢ne atrofije.
Danas se susre¢emo s klini¢kim prezenta-
cijama SMA koje nisu bile ranije opisane
i uistinu je ¢esto potrebno modificirati
standarde lije¢enja. Najbolji rezultati
postizu se zapocinjanjem lijeenja prije
razvoja klinickih simptoma bolesti. Zbog
toga su mnoge zemlje uvele novorode-
nacki probir na SMA, a medu njima i
Republika Hrvatska od 1. ozujka 2023.
godine. Iako neée sva novorodencad
otkrivena probirom odgovarati popula-
ciji pacijenata u klinickim studijama, za
ocekivati je normalan motoricki razvoj
u znacajnog broja bolesnika lije¢enih u
prvim tjednima Zivota.
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LIJECNICI GLJIVARI

>TROVANJE GLJIVAMA

[4] IVANKA MURSICE

Sakupljanje gljiva za prehranu potjece iz

pradavnih vremena. Gljive su dio kulinar-
skog i medicinskog nasljeda velikih kultura i

civilizacija prije oko 7 000 godina. Empirijsko

stjecanje znanja o opasnostima konzumiranja

potencijalno otrovnih gljiva gotovo je miste-
riozan spoznajni doseg. Mozemo zamisliti da

su neki smrtni slu¢ajevi bili jasno povezani s

konzumiranjem otrovnih gljiva, ali i kako su

se ta iskustva dijelila i $irila u doba bez svih

nama dostupnih komunikacijskih medija?

Kako su nastajale zbirke u nagoj arhetipskoj

riznici znanja i saznanja?

No, kako god, vjerojatno je ovo saznanje, po
nacelu pokusaja i pogreske, bilo jedno od
najopasnijih u povijesti.

Otrovne gljive su povijesno jedno od omilje-
nih sredstava za eliminaciju suparnika u
borbama za prijestolje, tako da je to znanje
bilo vrlo cijenjeno.

Gljive se dijele ugrubo u pet kategorija

1. smrtno otrovne, 2. otrovne, 3. uvjetno
otrovne, 4.jestivei5. delikatesne.

Osnovni je motiv skupljanja gljiva prehrana,
$to znaci da vecina skupljaca, beraca gljiva,
gljivara, trazi kategorije 41 5.

Prema nekim procjenama postoji oko mili-
jun i pol vrsta gljiva, od kojih je opisan samo
manji dio, tj. oko 100 000 vrsta. U svakom
sluc¢aju previse za svako amatersko lutanje
ovim carstvom. Zato je najvaznije prije svega
upoznati opasne, otrovne gljive, a tek potom
jestive vrste, prije svega one koje nemaju
smrtno otrovnih dvojnika.

Gljive luce primarne i sekundarne metabolite.
Primarni su vrlo razliciti i slozeni kemijski
spojevi koji su nuzni za razvoj cijelog orga-
nizma gljive. Sekundarni nisu toliko izra-
Zeni u samom metabolizmu gljiva, ali mogu
prelaziti iz tijela gljiva, narocito u plijesni na
podlozi gljive - to jest u supstrat na kojem se
gljiva razvija, ¢ime ta podloga postaje otrovna.
Primjer su mikotoksini, medu kojima je
najpoznatiji aflatoksin koji je otrovan za ljude
i zivotinje. Dakle, dovoljno je konzumirati
podlogu na kojoj se razvijala gljiva (zrna Zita-

rica, bra$na, mlije¢ni proizvod, suhomesnati
proizvodi) da se razvije intoksikacija.

Simptomi trovanja gljivama podijeljeni su
prema vremenu pojave:

Kategorija ranih simptoma: periferna koli-
nergi¢na neurotoksi¢nost, glutaminergijska
neurotoksi¢nost, giromitrin-inducirana
epileptogena neurotoksi¢nost, halucinogena
neurotoksi¢nost, Paxillus involutus imuno-
hemoliti¢ki sindrom, alergijski pneumoni¢ni
sindrom, disulfiramska reakcija, op¢a gastro-
intestinalna toksi¢nost;

Kategorija kasnih simptoma: anatoksinska
hepatotoksi¢nost, ubrzano bubrezno zatajenje,
eritromelalgija;

Kategorija odgodenih simptoma: odgo-
deno bubrezno zatajenje, odgodeno zataje-
nje sredi$njeg ziv¢anog sustava, odgodena
miotoksi¢nost s naknadnom rabdomiolizom.

Opcenito, moze se re¢i da je laksi scena-
rij trovanja ako se simptomi pojave ubrzo
nakon konzumiranja, te se tijekom povraca-
njaiproljeva eliminira ve¢i dio konzumiranih
gljiva.

Osim klasi¢nog trovanja gljivama postoje
i razli¢ite individualne reakcije, primjerice
alergijske, pseudoalergijske, potom reakcije
koje se pojavljuju u nekih bolesti, a gljive su
okidaci, kao kod mastocitoze.

Gljive su opcenito teZe probavljive namirnice,
zato neki ljudi imaju probavnih tesko¢a i kad
jedu potpuno sigurne, jestive gljive. Naravno,
treba uvijek uzeti u obzir i konzumiranu koli-
¢inu gljiva te kombinaciju s konzumacijom
alkohola.

Opéenito, gljive u prehrani trebaju izbjegavati
trudnice i mala djeca.

Kad se dogodi trovanje, od velike je pomo¢i
informacija o vrsti konzumirane gljive.
Primjerak ili fotografija gljive mogu puno
pomodi u identifikaciji, a time i olak$ati izbor
lije¢enja.

Lije¢enje intoksikacije gljivama spada u
specijalizirane bolnicke jedinice. Nema puno
izbora za samopomo¢, s obzirom na to da su
rani simptomi povracanje i proljev.

Treba imati na umu i ¢injenicu da gljive mogu
poput $koljkasa apsorbirati mogude toksine iz
okolisa, te ih akumuliraju u svojim plodi§tima.

To su najce$ée teski metali te razli¢iti pesti-
cidi, herbicidi i insekticidi s poljoprivrednih
povrsina u blizini stanista gljiva. Na taj nacin
mogu i najbolje jestive gljive postati toksi¢ne.

Cuvanje ubranih gljiva, kao i nekih drugih
lako pokvarljivih namirnica, takoder je bitno.
Treba brati mlade zdrave primjerke, ¢uvati ih
u kosarama, platnenim ili papirnatim vredi-
cama te ih konzumirati §to prije ili ih pravilno
konzervirati i smrznuti.

I jos$ za kraj nekoliko naj¢e$¢ih predrasuda i
praznovjerja o jestivosti gljiva:

gljive koje su nagrizle Zivotinje jestive su —
NETOCNO:puzevi i glodavci mogu konzu-
mirati i najotrovnije vrste gljiva, metabolizam
¢ovjeka se, naravno, znatno razlikuje od
metabolizma puza;

gljive koje rastu pored otrovne gljive takoder
su otrovne - NETOCNO: primjerice izvrsni
vrganji vrlo cesto rastu uz otrovne muhare;

otrovne gljive imaju lo§ okus - NETOCNO
najotrovnija zelena pupavka ima sasvim
dobar okus.

Gljivarenje ne pruza samo kulinarska uZiva-
nja. UZivanje u bojama i oblicima gljiva te u
odgonetavanju i identifikaciji vrste, mnogima
je puno vaznije od gljive u tanjuru.

Za informiranje i ucenje o otrovnim gljivama
preporuc¢ujem kao vrlo vrijednu znanstvenu
publikaciju iz ovog podrudja ,,Toksikologiju“
gljiva autora Tomislava Lukica.
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SALUTOGENEZA

Alternativna medicina uvijek je stetna

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

Alternativna i komplementarna medicina
naziv je za medicinske proizvode i prakse
koji nisu dio standardne medicinske skrbi.
Pacijenti cesto koriste takve terapije jer
imaju osjecaj da rade nesto kako bi pomogli
stanje. Skloni su ih koristiti za kroni¢ne i
teske bolesti, kad imaju osjecaj da im stan-
dardna medicina nije uopée pomogla ili nije
dovoljno pomogla, ili nije dovoljno brzo
pomogla.

Alternativna medicina uvijek je Stetna

Alternativna medicina Cesto se opisuje kao
prirodna i neskodljiva, i susta suprotnost
standardnoj medicini koja je prozeta inte-
resima zle farmaceutske industrije koja vrti
ogromnu zaradu. Ali, gle ¢uda, ni alter-
nativna medicina nije besplatna. Prema
podatcima mrezne stranice MarketWatch,
vrijednost globalnog trzista komplemen-
tarne i alternativne medicine procijenjena
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je na 132 milijarde americkih dolara u
razdoblju 2021. - 2022., a oc¢ekuje se da ¢e
se dosegnuti 435 milijarde americkih dolara
do 2030. godine. Nadrilije¢nici i alternativci
ocito ne umiru od gladi pokusavajudi spasiti
uboge pacijente od zla standardne medicine.

KoriStenje alternativnih pripravaka ne
mora nuzno biti sigurno, moze biti i $kod-
ljivo, i moze interferirati s terapijama stan-
dardne medicine. U svakom slu¢aju, kad i
nije Stetna za zdravlje, alternativna medi-
cina $tetna je za novcanik pacijenata pa je
uvijek Stetna.

Nedostatak znanstvenih dokaza o
alternativnoj medicini

Alternativci rado ogovaraju navodnu
korumpiranost sluzbene medicine i farma-
ceutske industrije koju po njima zanima
samo novag, a ne ljudi. Pritom, naravno,
ignoriraju ¢injenicu da je farmaceutska
industrija regulirana. Niti jedan lijek i
medicinski proizvod ne moze danas do¢i
na trZiSte bez provedbe brojnih znanstve-
nih pokusa koji su pod strogim nadzorom
regulatornih agencija.

Procjenjuje se kako tro$ak razvoja pojedi-
nog lijeka danas iznosi vie od dvije mili-
jarde americkih dolara. Razvoj novog lijeka

vrlo je skup jer treba provesti brojna istra-
zivanja u laboratorijima, na pokusnim zivo-
tinjama i na ljudima kako bi se dokazalo da

je lijek neskodljiv i djelotvoran. Strogo je

propisano koja sve istraZivanja treba prove-
sti kako bi se dokazala neskodljivost i sigur-
nost lijeka. Brojni lijekovi koji se istrazuju ne

uspiju prodi tu strogu procjenu i regulativu.
S druge strane, kada su u pitanju alternativci,
potro$a¢ u pravilu ima samo njihovu rije¢

da je njihov proizvod ili usluga djelotvoran

ili siguran. Ulaganje u dobar oglas njihovo je

jedino ulaganje u dokazivanje djelotvornosti

i sigurnosti proizvoda, odnosno usluge. Za

vrlo malo alternativnih pripravaka postoje

ikakvi znanstveni dokazi u literaturi, a viso-
ko-kvalitetni objektivni dokazi iz klinickih

pokusa su rijetkost. Taj manjak znanstvenih

dokaza potrebno je osvijestiti medu pacijen-
tima, ali Cesto se pokaze da je to potrebno i

medu zdravstvenim radnicima.

Lijecnici bi trebali razgovarati s
pacijentima o alternativnoj medicini,
amnogi i sami koriste i preporucuju
alternativu

Mnogi pacijenti koriste alternativou medicinu,
ali o tome ne govore lije¢nicima dok ih se ne

pita. Stoga je vazno medu pacijentima osvi-
jestiti problem nadrilije¢nistva i alternativne

medicine te educirati pacijente o $tetnostima

alternativne medicine. Tako bi to u teoriji

trebalo biti. Medutim, problem je $to i mnogi

lije¢nici koriste alternativnu medicinu i jo$

je preporucuju pacijentima. Sustavni pregled

koji su objavili Posadzki i sur. o ucestalosti

koriStenja alternativne medicine medu lije¢ni-
cima u Ujedinjenom Kraljevstvu ukljucio je 13

istrazivanja. Prosjecno je u tim istrazivanjima

21 % lije¢nika koristilo alternativiu medicinu,
39 % ih je upucivalo pacijente na terapije alter-
nativne medicine, a 46 % lije¢nika je pacijen-
tima preporucivalo alternativnu medicinu.
Tri najcesce koristene metode alternativne

medicine bile su akupunktura, homeopatija i

terapija opustanja. Prosjecno je 10 % lije¢nika

proslo neku edukaciju vezanu za alternativnu

medicinu. Sustavni pregled koji su objavili

Puthrakool i sur. 2021. na temelju 25 anali-
ziranih ¢lanaka pokazuje kako je medu lijec-
nicima specijalistima alternativna medicina

bila najvise prihvacena medu obiteljskim lijec-
nicima, a najmanje prihvacena medu kirur-
zima. Posadzki i sur. zaklju¢uju kako njihovi

rezultati otvaraju pitanja povezana s medicin-
skom etikom, profesionalnom kompetencijom

i obrazovanjem lije¢nika.

Primjerice, australska vlada angazirala je
znanstvenike kako bi napravili sintezu dokaza
o djelotvornosti homeopatije. Analizom 225
znanstvenih radova autori su zakljucili ,,na
temelju ocjene dokaza o djelotvornosti homeo-
patije, zakljucuje se da ne postoje zdravstvena
stanja za koja postoje pouzdani dokazi da
homeopatija djeluje‘. Nadalje, izvjes¢e upozo-
rava: ,,Osobe koje odaberu homeopatiju mogu
ugroziti svoje zdravlje ako odbiju ili odgode lije-
Cenje za koje postoje dobri dokazi o sigurnosti
i ucinkovitosti”

Sam ,,znanstveni“ koncept po kojem bi home-
opatija trebala djelovati kao beskona¢no
razrjedenje nekih aktivnih tvari potpuno je



besmislen. Stoga je uistinu zabrinjavajuce da
postoji velik broj lije¢nika koji takvu terapiju i
sami uzimaju i preporucuju pacijentima.

Odobravanje alternativne medicine
medu lijecnicima moze omesti postupke
standardne medicine

IstraZivanje objavljeno 2023. koje su Fasce
i sur. proveli u Njemackoj, Finskoj, Portu-
galu i Francuskoj na uzorku od 2 787 lijec-
nika pokazalo je kako je pozitivan stav prema
alternativnoj medicini bio povezan s manjom
ucestalo$¢u preporuka za cijepljenje, nizim
stopama samocijepljenja i takvi su lije¢nici
bili skloniji ugoditi pacijentima koji odga-
daju cijepljenje. Autori upozoravaju kako bi
stavovi lije¢nika prema alternativnoj medicini
mogli ometati provedbu kampanja cijepljenja.

Istrazivanje alternativne medicine jedini
je etic¢an pristup za one koje to zanima

Kad su u pitanju terapije za koje ne znamo
jesu li djelotvorne i sigurne, bilo bi jedino
eti¢no primjenjivati ih na pacijentima u
okviru klini¢kih pokusa. Bez klinickih pokusa
ne moZemo sa sigurnoscu znati je li neka
terapija djelotvorna i sigurna. Nedostatak
znanstvenih dokaza ne znaci nuzno da alter-
nativna terapija nije djelotvorna i sigurna, ali
bez takvih dokaza djelotvornost i sigurnost
ne moze se potvrditi.

Od lije¢nika se o¢ekuje znanstveni pristup
postoje¢im dokazima i uvazavanje hijerar-
hije dokaza u medicini, poznavanje kojim se
dokazima moZe vjerovati viSe, kojima manje
i kako prepoznati odlike kvalitetnog istra-
Zivanja.

U nedostatku znanstvenih dokaza za brojne
postupke alternativne medicine ne bi trebalo
lakonski razmisljati da se nema $to izgubiti
ako se pokusa. Jer, moze se §tosta izgubiti.
Moze se izgubiti zdravlje dok se iskusavaju
nedjelotvorne terapije. Moze se dodatno
narusiti zdravlje ako alternativne terapije nisu
sigurne. A uvijek se gubi novac.

Stoga bi lije¢nici koje zanima alternativna
medicina postupili eti¢no jedino kad bi to
svoje zanimanje za alternativou medicinu
usmjerili u provedbu visoko-kvalitetnih
Kklini¢kih pokusa za ispitivanje djelotvornosti
i sigurnosti alternativne medicine. Jednom
kad se pokaze da je alternativni pripravak za
neku indikaciju djelotvoran i siguran, onda ta
terapija vi$e nece biti alternativna medicina
nego Ce postati standardna medicina.

Literatura na zahtjev livia.puljak@unicath.hr

PRIKAZ KNJIGE

Husref Tahirovicé

Dr. ISAK SAMOKOVLIJA
Zivot u bijelom mantilu

Z/ IVAN DAMJANOV

HUSREF TAHIROVIC

KOVEJA

200 stranica, 24 slikovna priloga. Izda-
nje Akademije nauka i umjetnosti Bo-
sne i Hercegovine, Sarajevo 2023.

Profesor Husref T ahirovi¢, umirovljeni
pedijatrijski endokrinolog sa SveuciliSta
u Tuzli, poceo se prije nekih desetak go-
dina vrlo aktivno baviti povije$¢u me-
dicine. Rezultate svojih istrazivanja o
bosansko-hercegovackim lije¢nicima
objavio je u nekoliko ¢lanaka u Acta
medica academica, indeksiranom gla-
silu ANUBiH-a, kojemu je on i glavni
urednik. Knjiga o dr. Isaku Samokovliji,
koja je upravo izasla, predstavlja njegov
mangum opus i krunu njegove medi-
ko-historijske djelatnosti.

Isak Samokovlija se rodio u Gorazdu na
istoku Bosne 1889. godine. Medicinu je
diplomirao u Becu, a svoj cijeli Zivot je
nakon toga proveo u Bosni i Hercegovi-
ni. Kao sefardicki Zidov prezivio je dva
rata i brojne nedace, ali se nikad nije
odvojio od rodne grude i Hipokratove

prisege koja ga je obvezala da se brine za

zdravlje svoga naroda. Od 1926. godine,
kad je objavio svoju prvu pripovijetku,
do kraja zivota 1955. godine svoje je slo-
bodno vrijeme provodio pi$udi price

iz svakodnevnog zivota. Ova usputna

zanimacija s vremenom mu je donijela

vje¢nu knjizevnu slavu i pohvale knji-
zevnih velikana kao §to su Ivo Andri¢ i

Mesa Selimovi¢. Posljedi¢no, danas se

o Samokovliji zna vise kao knjizevniku

no lije¢niku.

U ovoj Samokovlijinoj biografiji prof.
Tahorivi¢ odaje duznu pocdast njemu
kao knjizevniku. Pored toga, ova knjiga
iz stranice na stranicu ukazuje da je on
stvarno bio velik narodni "ljekar". Za
vrijeme Drugoga svjetskog rata njegovo
mu je lije¢nicko iskustvo spasilo Zivot
od ustaskog progona Zidova. Nakon
rata svoje je organizacijske sposobno-
sti iskoristio za unaprjedenje zdravstva
u BiH. Kako mu je pisanje islo lako od
ruke, preuzeo je na sebe i prosvjetitelj-
sku ulogu te je na pristupacan nacin na-
pisao brojne pouc¢ne ¢lanke za narod.
Prof. Tahirovi¢ ukazuje tako u svojoj
knjizi da neki od nas, poput Samoko-
vlije, mogu biti i ostati cijeli svoj zivot
pozrtvovni lije¢nici, a u isto vrijeme i
vrhunski knjiZevnici, a da pri tome ni-
kad ne posustanu i da uvijek ostanu ve-
zani za dio brdovitoga Balkana na kome
su se rodili. Kao primjer i uzor mladim
generacijama lije¢nika, kojima posebice
preporucujem ovu knjigu. Takoder je
preporucujem svima koje zanima povi-
jest, a pogotovo onima koji Zele saznati
nesto viSe o medicini u BiH u prvoj po-
lovici dvadesetog stoljeca.

225 - prosinac 2023. | LIJECNICKE NOVINE | 59



Dulce cum utili!

Na kraju jos jedne
godine - svode se
racuni!

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

Uvod

Proletjela 2023. 1 vrijeme je za inventure. Pojam
inventura vezemo uz knjigovodstvo i poslo-
vanje jer se njime najceS¢e oznacuje utvr-
divanje rezultata poslovanja odredenoga
razdoblja, primjerice protekle godine, uspo-
redivanjem imovine, odnosno kapitala (koji
ne mora uvijek biti materijalne prirode!) na
kraju razdoblja u odnosu na njegov pocetak.
Budué¢i da se nalazimo u zavr$nome razdoblju
godine, a uskoro nam dolazi i Bozi¢, svakako
bi trebalo napraviti i ,,inventuru® Zivota i rada
u protekloj godini kako bismo u novu godinu
usli s dobrim planovima i bili bolji i uspjesniji, a
i spremniji na nove izazove. Tako treba promi-
sliti i 0 svemu onome $to nismo napravili dobro,
ali i o onome $to smo napravili dobro, kao i o
onome §to smo propustili napraviti, a u idu¢oj
godini imamo moguc¢nosti to ispraviti.

Tako se moze naslutiti da ¢emo u ovom broju
Lije¢nickih novina govoriti o ,,inventuri® (stavit
¢emo rije¢ u navodnike jer rije¢ ¢e biti o inven-
turi u knjigovodstvu i poslovanju samo u
$irem smislu jer ne¢emo govoriti samo o onoj
poslovnoj, broj¢anoj inventuri), ipak ona nece
biti jedinom temom. U ovom ¢emo broju
Lije¢nickih novina govoriti o onim jezi¢nim
pojavnostima, poput brojeva, koje su sastavni
dio inventure, posebice one knjigovodstvene
i poslovne, a na kraju ¢lanka ponovit ¢emo i
pravopisna pravila vezana uz pisanje imena
nadolaze¢ih blagdana - Badnjaka, BoZi¢a, Nove
godine i Sveta tri kralja. Osvrnut ¢emo se i na
pravilno pisanje razdoblja koje ozna¢ava poce-
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tak nove crkvene godine, vrijeme pripreme za
blagdan Bozi¢a — dosaséa (adventa).

Brojibrojka

Pocetna jezi¢na dvojba jest razlika u znacenju
izmedu dviju imenica — imenice brojka i broj.
Bitno je zapamtiti da te dvije imenice nemaju
isto znacenje. Imenica brojka je znamenka
kojom se broj (redni ili glavni) piSe, dakle
broj se moze napisati brojkama (arapskim,
npr. 100 i rimskim, npr. C), ali i slovima (sto,
stotinu, jedna stotina...).

Prilikom pisanja brojeva slovima uobic¢ajeno
odvajamo jedinice od desetica, desetice od
stotica, stotice od tisucica itd., npr. tisucu devet
stotina Cetrdeset i pet. Na ra¢unima, ¢ekovima i
opcenito u nov¢anom poslovanju pravilno je i
sve brojeve napisane slovima povezati u jednu
rijec, npr. tisucudevetstotinacetrdesetipet, kako
ne bi doslo do neZeljenoga upisivanja dodatnih
znakova u prazninama.

Glavni i redni brojeviu
hrvatskome jeziku

Brojevi su rije¢i kojima ozna¢ujemo koliko ¢ega
ima ili koje je $to po redu. Dijele se na glavne
brojeve (odgovaraju na pitanje: Koliko cega
ima? Jedan., Dva...) i redne brojeve (odgova-
raju na pitanje: Koji je po redu? Prvi., Drugi...).

Glavni se brojevi, ako su sastavljeni od vise
rijeci, piSu: dvadeset tri, pedeset Cetiri, petsto
Cetrdeset osam, tisuéu devetsto sedamdeset
Cetiri... ViSerje¢ni glavni brojevi mogu se pisati

i s veznikom i ispred zadnje rijeci: dvadeset i
tri, pedeset i Cetiri, petsto Cetrdeset i osam, tisucu
devetsto sedamdeset i Cetiri. ..

Svi se redni brojevi u hrvatskome standar-
dnom jeziku sklanjaju, a od glavnih brojeva
samo brojevi jedan, dva, tri i Cetiri te stotina,
tisuca, milijun i milijarda. Dakle, brojevi od pet
se ne sklanjaju, osim ako nije rije¢ o slozenim
brojevima koji na kraju imaju brojeve od jedan
do cetiri, koji se i inace sklanjaju. Prema tome,
sloZeni broj dvadeset tri (dvadeset i tri) u geni-
tivu glasi: dvadesttroje.

Najcesce pogreske prilikom
pisanjailiizgovaranja brojeva

Kada brojevi dva, tri, Cetiri dolaze bez prijedloga,
sklanjaju se ovako: Sastanak triju predsjednika,
ali ako stoje uz prijedlog, ne sklanjaju se, pa je
pravilno: Posao je u kino s tri prijatelja. i Posao
je ukino s trima prijateljima.

Brojevi 4, 15, 16, 17, 18, 19, 60 slovima se
pravilno piu: cetiri, petnaest, Sesnaest, seda-
mnaest, osamnaest, devetnaest, Sezdeset. Kao
$to smo ucili jo$ u osnovnoj 8koli, nije pravilno
te brojeve pisati ovako: cetri, petnajst, Sesnajst,
sedamnajst, osamnajst, devetnajst, Sesdeset.

Nije pravilno pisati niti: dva put, tri put, Sezde-
set sedam put, tisucu put, nego treba pisati: dva
puta, tri puta, tisucu puta ili dvaput, triput, ako
se pise kao jedna rijec. Tako se piSe jer je rije¢
o svezi glavnoga broja i Cestice puta. Kada je
rijeci o svezi rednoga broja i Cestice put, tada se
piSe: prvi put, deveti put, sedamnaesti put, stoce-
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trdeseti put, petsto dvadeset osmi put. Sigurno
odmah moZete i prepoznati razliku u znacenju
izmedu tih dviju sveza razli¢itih vrsta brojeva
s Cesticom put.

Treba zapamtiti i to da se brojevni prilog jedan-
put pravilno piSe jedanput, a ne jedamput, kao
ito dase broj 1000 000 pravilno izgovara mili-
jun, ane milijon, miljon, $to moZemo nerijetko
cuti prilikom izgovaranja kakvih statistickih
podataka. Isto se tako broj 1 000 000 000
pravilno pieiizgovara milijarda, a ne miljarda.

Izmedu cijeloga broja i desetinke broja pise
se decimalni zarez. Taj se zarez pravilno ¢ita
'cijelo, cijela, cijelih’, npr. 1,2 (jedno cijelo dva,
a ne jedno cijela dva...), 2,3 (dva cijela tri, a
ne dva cijelo tri...), 5,4 (pet cijelih Cetiri, a ne
pet cijela Cetiri...).

Najcesée se grijesi prilikom oznacavanja
pribliznih vrijednosti. Tako treba znati
da kada se brojevne imenice i brojevni
pridjevi piSu brojkama, izmedu brojke i
nastavka dodaje se spojnica. Npr. dvadese-
tak (20-ak), tridesetak (30-ak). Uz te brojeve
nije pravilno upotrebljavati prijedlog oko ili
circa. Nije, dakle, pravilno oko dvadesetak,
oko cetrdesetak, circa dvadesetak, circa Cetr-
desetak. Pravilno je dvadesetak, Cetrdesetak
ili oko dvadeset, oko Cetrdeset jer se brojevima
dvadesetak, Cetrdesetak oznadava priblizna
vrijednost.

I za kraj jo§ jedan koristan savjet vezan uz
brojeve. Kada brojevi oznadavaju priblizne
ili neodredene vrijednosti, treba ih pisati sa
spojnicom: dva-tri, Cetvero-petero, dan-dva,
rije¢-dvije.

U ostatku ¢lanka ponovit ¢emo pravopisna
pravila pisanja rijeci vezanih uz nadolazece
blagdane.

Dosasce/advent, Badnjak,
Bozi¢, Nova godina/nova
godina, Sveta tri kralja

Razdoblje dosasca ili adventa u zapadnom
krs¢anstvu pocinje cetiri nedjelje prije BoZica i
oznacava vrijeme pripreme za Kristov dolazak,
vrijeme obnove ljubavi prema Njemu. Najra-
nije moZe poceti 27. studenoga, a najkasnije 3.
prosinca. Zavr$ava 24. prosinca na Badnjak.

Kao $to mozete vidjeti u prethodnome tekstu,
imenice dosasce i advent napisali smo malim
pocetnim slovom, a imena blagdana Bozica i
Badnjaka velikim pocdetnim slovom. Prema
Hrvatskome pravopisu malim se pocetnim
slovom pise naziv prazni¢noga i blagdan-
skoga razdoblja: dosasée ili advent, korizma,
boziéni blagdani, uskrsno vrijeme.

Velikim se pocetnim slovom pi$u sva imena
koja se sastoje od jedne rije¢i. Prema tome,

imena blagdana koja se sastoje od jedne rijeci,
a takva suimena i BoZic i Badnjak, pisat ¢emo
velikim pocetnim slovom, ali posvojene
pridjeve izvedene od tih imena pisat ¢emo
malim pocetnim slovom, npr. boZi¢ni kolac,
boZicna pjesma, boZicno drvo; badnji ugodaj,
badnja vecer, badnje bdjenje.

Pri pisanju imena blagdana koji se sastoje
od vise rijeci velikim se po¢etnim slovom
uvijek piSe samo prva rije¢ toga viserjec-
nog imena te one rijeci koje su i same ime
te bi se i samostalno, kada ne bi bile dio toga
viSerje¢nog imena, pisale velikim pocetnim
slovom. Prema tome se pravilu pi$u i imena
dvaju blagdana koji slijede nakon BoZi¢a -
Nova godina i Sveta tri kralja. Blagdan koji
se obiljezava 1. sije¢nja treba prema ovom
pravilu pisati ovako: Nova godina. Nova -
velikim pocetnim slovom jer je pocetak
imena blagdana i godina - malim pocet-
nim slovom jer je rije¢ o op¢oj imenici koja
se izvan ovoga imena ne bi pisala velikim
pocetnim slovom. Kada nekome cestitamo
i zelimo mu sretnu sljede¢u/idu¢u/nadola-
ze¢u godinu, a ne samo blagdan 1. sije¢nja,
tada ¢emo obje rije¢i napisati malim pocet-
nim slovom. Dakle, nije svejedno ho¢emo li
kome zazeljeti sretnu Novu godinu ili sretnu
novu godinu, tj. sretan blagdan 1. sije¢nja ili
sretnu novu 2024. godinu.

Prema istom se pravilu i blagdan Sveta tri
kralja, koji slijedi nakon Nove godine, pise
tako da se prva rije¢ u imenu pise velikim
pocetnim slovom, a ostale dvije malim pocet-
nim slovom jer bi se izvan toga imena pisale

dosasce, bdjenje

kicenje, bozi¢
kola¢, vjenac

svjetlost, cvjetni

zvijezda, zvijezdast

kih blagdana.
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malim pocetnim slovom buduci da ne ozna-
¢avaju vlastito ime.

Cestit Bozi¢ i sretna Nova
godina!

Objasnit ¢emo jos$ jednu jezi¢no-znacenjsku
dvojbu kada je rije¢ o Cestitanju. MoZemo
primijetiti da se danas prilikom cestitanja
upotrebljavaju dva pridjeva - sretan i Cestit.
Nepoznavanje podrijetla pridjeva cestit i
njegova znacenja moze dovesti i do njegove
pogresne upotrebe pa tako moZemo na Cestit-
kama nerijetko vidjeti napisano: Sretan i
Cestit Bozi¢! Osnovni je problem u tome §to
se danasnje znacenje pridjeva cestit (danas taj
pridjev znaci ,Castan, posten, valjan, neporo-
¢an, ugledan, prikladan, dostojan®) udaljilo
od njegova nekadas$njega znacdenja ,sretan.
Pridjev cestit nastao je prema staroslavenskoj
imenici Cest koja je znacila ,,dio, komad cega,
ali i dio dobra ili zla koji nekome pripadne,
a u tome se znacenju nalazi i u rijeci cestica,
pa je tako Cestit ozna¢avao onoga kojemu su

»dani dobri ili veliki dijelovi necega tj. onoga
koji je sretan.

Oba su pridjeva pravilna i mogu se upotrije-
biti prilikom Cestitanja, ali treba voditi ra¢una
o tome da iako je rije¢ o staroj rijeci ¢ije se
znacenje danas podosta promijenilo, pridjev
Cestit znadi sretan i u tome ga znacenju prili-
kom cestitanja i treba upotrijebiti.

Vama i Va$im najmilijima Zelim Cestit Bozi¢
isretnu novu 2024. godinu!

1. U kojem su nizu obje rijeci pravilno napisane?

2. Ukojoj se recenici javlja pogreska?

Blagdan Sveta tri kralja ili Bogojavljenje jedan je od najstarijih katoli¢-

Sveta tri kralja predstavnici su triju kontinenata: Azije, Afrike i Europe.

Dio liturgijske godine koji neposredno prethodi blagdanu BozZi¢a naziva
se Advent ili Dosas¢e (latinski adventus: dolazak).

U novoj godini planiram vi$e putovati.

"99$BSOP I[1JUAPE D) "7 ‘([ ‘T {110A0SpO 1UR0],
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CITATELJI PREPORUCUJU

CITATELJI VAM PREPORUCUJU

Procitali ste zanimljivu knjigu? Znate za izloZbu, predstavu ili koncert koji ¢e se odrzati u narednim mjesecima?

Podijelite svoje iskustvo i preporucite kulturne dogadaje citateljima Lije€nickih novina. Rado ¢emo objaviti Vase osvrte na
zanimljiva djela publicistike i beletristike, $to ne ukljucuje osvrte na uzu strucnu literaturu ili najave struénih skupova. Vas kratak
osvrt ili najavu mozete poslati na citateljipreporucuju@gmail.com

OSVRTI

FILM CUVARI FORMULE (LANCANA REAKCIJA)

u kinu Ovogodisnji film srpskog redatelja Dragana Bjelogrli¢a (koji i glumi, Aleksandra Rankovica)
svakako je privlacan lije¢nicima jer prikazuje povijest prve humane transplantacije kostane srzi
koju je 1958. u Parizu ucinio prof. Georges Mathé. Za to revolucionarno djelo ipak nije nikada

g HI.E dobio Nobelovu nagradu. Te je godine skupina istrazivaca u beogradskoj Vin¢i, institutu za
nuklearna istrazivanja, ozracena nakon incidenta pri nuklearnom pokusu. Pa je upravo njima po
prvi put ikad presadena koStana srz. Altruizam donora dominantna je moralna vrijednost ove
price. Prije 65 godina svijet je jednako strepio od uzasa nuklearne katastrofe kao i danas. | to se,
nazalost, nije puno promijenilo. Promijenili su se tehnoloski uvjeti, bolnicki namjestaj i moda,

@ m.' kostana srz se danas presaduje rutinski, a moguénosti anestezije i analgezije su neusporedivo
bolje. Komunizma, ili onoga Sto se takvim nazivalo danas nema, nema ni Jugoslavije. Ovaj je
oa BididRL DR . . A . . . . vers v . . . . A
tuvunl dogadaj uglavnom bio prili¢no tajnovit, o njemu nismo ucili u Skoli. O njemu je pisao Radojko
HELE Maksi¢ (Dnevnik iz bolnice Curie, 2020.), jedan od tih ozraéenih i transplantiranih, koji je doZivio
b starost i preminuo 2021. godine. No, ovaj film je stvaran prema knjizi Slucaj Vinca (iz 2017.),

lijecnika i knjizevnika Gorana Milasinovi¢a. Film je svakako intrigantan i iz perspektive lije¢nicke
etike, i povijesno, u kontekstu lije¢nickog paternalizma vs autonomije i suodlucivanja pacijenta, i
aktualno, u kontekstu lijecnicke tajne.

Zanr: drama; trajanje 120 minuta; godina proizvodnje: 2023., osvrt napisala: Lada Zibar

NAJAVE ZA 2023.i 2024. GODINU

0d jutarnjih do kasnih vecernjih sati tijekom tri dana u prostorima KD-a Vatroslava Lisinskog u
Zagrebu povodom proslave 50. obljetnice dvorane odvijat ¢e se koncerti klasi¢ne glazbe, zabavni i

0d 28. do 30. prosinca plesni programi, vodeni obilasci dvorana te dogadanja za djecu i mlade. Za programe u Velikoj i Maloj
dvorani te za vodene obilaske potrebno je prethodno preuzeti ulaznice na blagajnama Lisinskog. Sva
dogadanja, osim Filharmonijskog bala, su besplatna.

Na sam blagdan Boziéa ocekuje vas tradicionalni koncert Tomislava Brali¢a i klape Intrade u Arsenalu
25.i 31. prosinca Zadar u Zadru. Najpopularniju hrvatsku klapu moci ¢ete poslusati i na do¢eku Nove godine na Trgu
Municium Arba na Rabu.

Jubilarni 10. Dubrovacki zimski festival ove godine pripremio je iznimno bogat glazbeni, zabavni,
gastronomski i djecji program na brojnim lokacijama, od Lazareta i stare gradske jezgre do Lapadai
MokoSice. Uz boziéni koncert Dubrovackog simfonijskog orkestra na Stradunu ce tijekom prosinca i
sije&nja nastupiti Gibonni, Parni Valjak, Zdravko Coli¢, Jelena Rozga, Nipplepeople, Detour i Ante Gelo
Band. Na Badnjak i Silvestrovo moci ¢ete po Dubrovackim ulicama ¢uti i mlade kolendare kako pjevaju
Dubrovacku tradicijsku cestitarsku pjesmu - kolendu.

Do 6. sije¢nja

Ako vam nedostaju vjezbe iz Anatomije, u zagrebackom Family Mallu moZete pogledati jedinstvenu
zbirku ljudskih tijela i organa ,,.Body Worlds Vital“ sacuvanih metodom plastinacije dr. Gunthera von
Hagensa. Prikazani su tjelesni procesi i bolesti poput utjecaja sjedilackog nacina zivota na tijelo,
mozdanog udara, pusackih pluéa i nastanka tumora.

Do 17. veljace

Vise od dvije stotine remek-dijela lvana Mestrovica iz zbirki unutar i izvan Hrvatske mozete pogledati
na velikoj retrospektivnoj izlozbi povodom 140. godisnjice njegova rodenja u Galeriji Kloviéevi dvori u
Zagrebu. Najveca prezentacija Mestrovicevih djela u posljednjih 40 godina prati njegov kiparski razvoj
od samih pocetaka u Otavicama kraj DrniSa do pune afirmacije i zrelosti u Americi.

Do 3. ozujka 2024.

RUBRIKU UREDUJE ADRIAN LUKENDA
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KULTURA

CROAZIA SEGRETA

Le Bocche di Cattaro

Quando persi mio padre, nel 1890, e avevo solo
due anni, mia madre accolse in casa nostra,
come una sorella maggiore, una vecchia donna,
e fu la mia tenerissima, espertissima fata.

Era venuta tanti anni prima in Egitto dalle
Bocche di Cattaro dove risiedeva, ma era per
nascita piu croata, se possibile, che non sia la
gente delle Bocche.

Lo stupore che ci raggiunge dai sogni,
m'insegno lei a indovinarlo. Nessuno mai si
rammentera quanto se ne rammentava lei, di
avventure incredibili, né meglio di lei le sapra
raccontare per invadere la

mente e il cuore d'un bambino con un segreto
inviolabile che ancora oggi rimane fonte
inesauribile di grazia e di miracoli, oggi che
quel bimbo & ancora e sempre bimbo, ma
bimbo di ottant'anni.

Ho ritrovato Dunja 'altro giorno, ma senza pil
le grinze d'un secolo d'anni che velandoli le
sciupavano gli occhi rimpiccioliti, ma con il
ritorno scoperto degli occhioni notturni,
scrigni di abissi di luce.

Di continuo ora la vedo bellissima giovane,
Dunja, nell'oasi apparire, e non potra pitt
attorno a me desolarmi il deserto, dove da
tanto erravo.

OTAJNA HRVATSKA

Boka Kotorska

Kada umrije moj otac, 1890, a imao sam samo
dvije godine, moja majka primi u nasu kucu,
kao stariju sestru, jednu staru Zenu, i ona bi
moja vrlo njezna, vrlo iskusna vila.

Bijase dosla prije mnogo godina u Egipat iz
Boke Kotorske, gdje obitavase, ali je po rodenju
bila vise Hrvat, ako je to moguce, nego $to su
bokeljski zitelji.

Zacudenost §to nas dostiZe iz sanja, ona

me nauci odgonetati. Nitko nikada nece
pamtiti koliko je ona pamtila nevjerojatnih
pustolovina, niti ¢e ih znati bolje ispricati da bi
tako obuzela um i srce djeteta nepovredivom
tajnom $to jo$ i danas ostaje nepresusno vrelo
milosti i cudesa, i danas kada je ono dijete jo§ i
uvijek dijete, ali osamdesetogodisnje dijete.

Ponovno nadoh Dunju nekidan, ali bez bora
stoljeca godina, koje su, prekrivaju¢i ih, razile
njene umanjene oci, vec s raskritim povratkom
krupnih no¢nih ociju, skrinja ponora svjetlosti

Bez prestanka je sada vidim prelijepu mladicu,
Dunju, gdje se u oazi pojavljuje, i nikada me
vi$e nece modi Zalostiti okolna pustinja kojom
tako dugo lutah.

Preveo Drago lvanisevi¢ (1969.)

Giuseppe Ungaretti (Aleksandrija, 8. 2. 1888. - Milano, 1. 6. 1970.) bio je talijanski pjesnik ¢iji je otac
bio radnik na Sueskom kanalu. Otac je tragi¢no je stradao kada je pjesniku bilo samo dvije godine. Tada je
njegova majka primila u kucu ,vrlo njeznu i vrlo iskusnu vilu - hrvatsku dadilju iz Boke kotorske koja je
za njega bila svemir. Predstavnik je hermetizma i jedan od najznacajnijih talijanskih pjesnika.
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KULTURA

ODISEJA SERCEROVE KNJIGE

[4, TOMISLAV BAUDOIN
Klinika za ORL i kirurgiju glave i vrata
KBC Sestre milosrdnice

Antalya, Turska, 2022.

Prosle godine bio sam pozvani predava¢ na
turskom nacionalnom kongresu iz otori-
nolaringologije i kirurgije glave i vrata.
Kongres je odrzan u Antalyji, u takozva-
noj Maloj Aziji, ne tako daleko od mitske
Troje. Na tom kongresu mi je na sve¢anoj
veceri bila urucena nagrada Turskog drus-
tva. Nakon te ceremonije, doznavsi odakle
dolazim, priSao mi je predsjednik Juznoko-
rejskog drustva za ORL i kirurgiju glave i
vrata, prof. Chae-Seo Rhee. Nakon neko-
liko formalnosti, koje s Korejcima djeluju
iskrenije i toplije od pukih formalnosti tije-
kom upoznavanja s ve¢inom nekorejaca,
zapoceo je zanimljivu pri¢u. Rekao je kako
u Seulskoj klinici za ORL i kirurgiju glave
i vrata imaju jednu vrijednu knjigu koju
je napisao prof. Sercer iz Hrvatske i da ja
sigurno znam za profesora Sercera. Na to
sam mu odgovorio da ja sigurno znam o
kojoj je knjizi rije¢. Odmah sam pretpo-
stavio, a potom i iz njegova opisa shvatio
dajerijec o, za nas otorince, “kultnoj” ORL
propedeutici kojoj se ja jo$ i danas katkad
vracam, a vidim ¢ak i da moji specijali-
zanti posezu za njom, §to je najvec¢i dokaz
svevremenosti tog djela i njegove veli¢ine i
80 godina nakon nastanka.

Sercer i Koreja

No kako je ila “korejska storija” o toj knjizi?
Profesor Rhee mi je rekao kako je taj udzbe-
nik u njihovoj klinici ve¢ pedesetak godina
i da ne zna to¢no kako je knjiga dospjela do
njih jer je dosla u vrijeme ucitelja njegovih
ucitelja. I premda nitko na klinici ne razu-
mije hrvatski, prepoznato je da je to izrazito
vrijedna knjiga i da su je “listali” specijali-
zanti, ali i specijalisti desetlje¢ima. U tom
su udzbeniku nalazili zanimljive i korisne
informacije kroz fantasti¢ne slike i crteze,
razumjevsi nesto kroz neke internacio-
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Sercerova knjiga u klini¢koj knjiznici i muzeju gdje je veéim dijelom i napisana

nalne medicinske rijeci, a unato¢ na prvo
razmisljanje nesavladivoj jezi¢noj barijeri.

Da nije rije¢ o Sercerovoj propedeutici, u
tu pri¢u ne bih vjerovao, ali ovako sam
mu vjerovao svaku rije¢, a za to je dosla i
potvrda kasnije, $to ¢u vam na kraju i re¢i.

Prof. Rhee izrazio je Zelju da se ta knjiga
vrati u njezinu domovinu jer misli da joj
je mjesto ondje gdje je nastala. Objasnja-
vajuci mi obazrivo kako unato¢ tome $to
smatra da je to jedna od najboljih otorin-
skih knjiga iz tog vremena, nove genera-
cije imaju nove izvore informacija te su
sada klasi¢ni formati udzbenika sve manje
u modi pa i iz tog razloga interes za tom
vrijednom knjigom nije vise toliki kao to
je bio u njegovoj generaciji, odnosno gene-
racijama prije.

Kako je ta knjiga dosla do Koreje, nece se

nikad otkriti. Vjerojatno je netko od Serce-
rovih ucenika, mozda neki od najpromi-
nentnijih, mozda prof. Padovan, bio ondje

prije pedesetak godina i darovao im je. Tko

zna?!

Demokrit: Sve je nuzno, nema slucaja

No ova je prica, ¢ini se, pocela jos i prije
ovog susreta u Maloj Aziji. Neki bi rekli
slu¢ajno, a neki bi rekli da i nije. Oko $est
mjeseci prije kongresa u Turskoj, dobio
sam poziv Juznokorejskog drustva za ORL
ikirurgiju glave i vrata da odrzim “key note
lecture” te organiziram okrugli stol koji bi
prezentirao Europu, odnosno krovnu orga-
nizaciju Konfederaciju europskih drustava
za ORL i kirurgiju glave i vrata u kojoj sam
trenuta¢no blagajnik. Neko sam vrijeme
razmisljao ho¢u li se odazvati tom pozivu
s obzirom na druge obveze, ali sam na kraju
odlucio da odem. U Seoulu sam drzao tecaj

iz navigacijske endoskopske sinusne kirur-
gije (NESS) prije 10 godina na svjetskom
ORL kongresu (IFOS). Kongres je tada
bio organiziran u samom sredistu grada,
u globalno poznatoj ¢etvrti Gangnamu,
poznatoj po hitu “Gangnam style*. Tada mi
se Seoul izrazito svidio, dojmljiva je tehno-
loska sofisticiranost tog drustva, ali i isto-
vremeno toplina ljudi koje sam sretao i koje
visoka tehnologija nije dehumanizirala. U
Seoulu vas se dojmi pozitivna hibridnost



KULTURA

Oznacena stranica u ORL propedeutici prof. Sercera

tradicionalnoga i novoga, nevjerojatna
organiziranost grada i ¢istoca.

Drugi razlog moje odluke da prihvatim
poziv i odem u Seoul bila je moja starija
kéi, koja voli dalekoisto¢ne kulture i osobito
modu, kako tradicionalnu tako i suvre-
menu, i znao sam da bi nju taj izlet razvese-
lio, premda je njezin favorit Japan, ali Juzna
Koreja je odmah do Japana.

Kongres u Koreji

U Koreji je kongres bio organiziran u
Goyangu, potpuno novom gradu unutar
metropolitanskog podruéja Seoula. Tu
postoji kongresno srediste koje se sastoji od
10 kongresnih sredista i sve je nevjerojatno
veliko. Gdje god vidim ta prekrasna kongre-
sna sredi$ta uhvati me bijes i jad kako cijela
Hrvatska nema posteno kongresno sredi-
$te, a Zagrebu se to obecava ve¢ tridesetak
godina, ali nitko nije u stanju da to izgradi
ili da dopusti da izgrade oni koji to Zele i
mogu. No, to je ruzna hrvatska prica za
razliku od ove koju upravo pri¢am.

Kongres je otvoren plenarnim predavanjem
jednoga od pionira umjetne inteligencije,
profesora emeritusa, bivéeg rektora seul-
skog ,,FER-a“ Da je tema ove pri¢e umjetna
inteligencija i ovo predavanje, mogao bih
dosta toga zanimljivoga napisati s porukom

da se toga ne treba bojati nego se radovati
beneficijama koje su ve¢ tu kao $to su nase
baze podataka (PubMed, Scopus itd.) koje
kreira umjetna inteligencija. I u otorino-
laringologiji se ve¢ pocela primjenjivati,
primjerice u polisomnografskom dijagno-
sticiranju bolesnika s opstruktnim apne-
jama u spavanju.

Odmah nakon otvaranja kongresa imao
sam svoje “key note lecture” u istoj dvorani

Smjena straze u kraljevskoj pala¢i u Seoulu

pod naslovom “Nasal polyposis: Still a
mystery”. U tom sam predavanju i nesvje-
sno upotrijebio jedan crtez iz Sercerove
propedeutike. Kad je predavanje zavrsilo,
pristupio mi je jedan korejski kolega koji je
prepoznao sliku, pohvalio se da ju je vidio u
Sercerovoj knjizi. Nakon toga su mi pristu-
pili prof. Rhee i prof. emeritus Myung-W-
hun Sung, donedavno predstojnik Seulske
klinike za ORL i kirurgiju glave i vrata, te
mi darovali “korejskog” Sercera.

“Dite se vratilo materi“

I tako, dijete se vratilo majci. Premda mi u
Klinici imamo dosta “tih Sercera” i premda
svaki otorinac koji drzi do sebe ima i svog
osobnog “Sercera’, tu svevremenu “ORL
propedeutiku”, izrazito me je razveselio

ovaj dar. I sad ono §to sam vam najavio

prije vezano uz istinitost rijeci prof. Rheea

kako se je knjiga “Citala”. Dakle najdojmlji-
vije je bilo to $to je knjiga koju sam dobio

pohabana. A jo§ je impresivnije da su u njoj

na nekim stranicama gdje se nalaze neke

odli¢ne slike zalijepljeni papiri¢i.

Po(r)uka

U ovoj “odiseji’, koja je bila barem pet puta
dulja od one originalne, ima nekoliko
poruka i pouka. Pametni ¢e ih prepoznati,
a7ao mi je §to to nece i oni drugi. Jednu bih
poruku samo istaknuo. Trebamo cijeniti
svoje velikane i ponositi se njima. Zahva-
ljujudi tome ¢emo i mi biti nesto malo vedi!
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Znacajno nize desetogodisnje prezivljenje
nakon operacije kronicnog pankreatitisa

E2 PORUKA CLANKA

Desetogodisnje prezivljenje
nakon operacije kronicnog
pankreatitisa od 63,5 %
znaci da je poslijeoperacijska
njega imperativ u

rjesavanju mentalnog
zdravlja, prestanka pusenja,
sréanozilnog zdravlja,
lijecenja secerne bolesti i
probira na rak. Smrtnost

je povezana s kronicnim
pankreatitisom i pridruZenim
stanjima, a ne s kirurskom
intervencijom.

U 493 bolesnika koji su operirani zbog
kroni¢nog pankreatitisa, stopa preziv-
lienja godinu dana nakon operacije izno-
sila je 95,5 %, te 85 % nakon 5 godina.
Medutim, nakon 10 godina stopa
prezivljenja smanjila se na 63,5 %. Ovo
"znacdajno nize" dugoro¢no prezivljenje
znaci da postoji "potreba za pazljivijim
pra¢enjem nakon operacije". Pusenje
cigareta, uporaba opioida, konzuma-
cija alkoholnih pi¢a nakon operacije,
odnosno zavr$ni stupanj jetrene bolesti
bili su povezani s pove¢anom smrtno-
$¢u, navode Wilson i suradnici (Univer-
sity of Cincinnati College of Medicine,
Cincinnati, Ohio, SAD). Prezivljenje je
imalo tendenciju da bude losije kada
je kroni¢ni pankreatitis bio uzrokovan
konzumacijom alkoholnih pica ili puse-
njem. Bolesnici s kroni¢nim pankreatiti-
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som imaju jaku kroni¢nu bol u trbuhu,
a oko 40 % se podvrgava operaciji ukla-
njanja dijela ili cijele gusterace. Malo
je studija istrazivalo ishode nakon 5
godina od operacije. Autori su kori-
stili National Death Index za procjenu
dugoro¢nog prezivljenja nakon opera-
cije kroni¢nog pankreatitisa. Analizi-
rali su podatke bolesnika podvrgnutih
kirur§kom zahvatu u njihovoj usta-
novi izmedu 2000. i 2020. Postupci su
ukljudivali totalnu pankreatektomiju
(48,5 %), resekciju i/ili drenazu guste-
race s o¢uvanjem duodenuma (21,7 %),
pankreatikoduodenektomiju (16,2 %)
i distalnu pankreatektomiju (12,8 %).
Uzrok kroni¢nog pankreatitisa bio je
nepoznat u 41,8 % sluéajeva. Poznati
uzroci ukljucivali su konzumaciju alko-
holnih pi¢a (28 % slucajeva) i geneticki
polimorfizam (10 %). Prosje¢na dob
bolesnika iznosila je 44,8 godina, a 165
ih je umrlo tijekom razdoblja istraziva-
nja. Prosje¢na dob u trenutku smrti bila
je 50,6 godina. Najc¢e§¢i uzroci smrti
bile su infekcije (16,4 %), sréanozilne
bolesti (12,7 %), komplikacije $ecerne
bolesti (10,9 %), zlouporaba tvari (9,7
%) i progresivni kroni¢ni pankreatitis
ili zastoj u razvoju (7,9 %). Ostali uzroci
ukljucivali su rak (7,3 %) i samouboj-
stvo (3,6 %). Vecina bolesnika - 73 %
- nije koristila opioide tijekom dugotraj-
nog pracenja. Uporna uporaba lijekova
protiv boli bila je povezana sa znacajno
lo$ijim ukupnim prezivljenjem (omjer
rizika 3,91; 95% CI, 2,45 - 6,24). Oko
59 % bolesnika imalo je $e¢ernu bolest
i ovisilo je o inzulinu. Nakon kirurske
intervencije, kirurzi o¢ekuju da se bole-

snici vrate normalnom zivotu. Alj, istrazi-
vanje je otkrilo da velik dio ovih bolesnika
umire unutar 10 godina od operacije.
Klinicari bi trebali paziti na cjelokupno
zdravlje i psihosocijalnu dobrobit ovih
bolesnika nakon operacije, a mozda ¢e
biti potrebne nove intervencije. Potrebni
su nam lije¢nici i pruzatelji skrbi razli-
¢itih disciplina, ne samo kirurzi, koji se
brinu za te bolesnike. Hunza Chaudhry i
Devang Prajapati (University of California,
San Francisco, Fresno, California, SAD)
proucavali su ishode bolesnika s kroni¢-
nim pankreatitisom. Ovo istrazivanje
naglasava da je poslijeoperacijska njega
koju ¢esto pruzaju klini¢ari primarne
zdravstvene zastite imperativ u rjesava-
nju pitanja mentalnog zdravlja, prestanka
pusenja, sr¢anozilnog zdravlja, lijecenja
$elerne bolesti i probira na rak. Vrijeme
smrti u istrazivanju sugerira da je smrt-
nost bila povezana s kroni¢nim pankrea-
titisom i s njim povezanim stanjima, a ne
s kirur$kom intervencijom. Njihovo pret-
hodno istrazivanje pokazalo je da bole-
snici s kroni¢nim pankreatitisom imaju
znacajno losije opce stanje, §to je povezano
s pove¢anom smrtnos¢u. Drugo istraziva-
nje pokazalo je da su se stope pankreatitisa
uzrokovanog konzumacijom alkoholnih
pi¢a znacajno povecale tijekom pandemije.
Klinicari bi trebali biti svjesni ovih nalaza,
jer bismo mogli vidjeti posljedice toga u
klinickoj praksi.

(J Am Coll Surg. 2023;236(4):601-610.)

[4 Prof. prim. dr. sc. GORAN AUGUSTIN, dr. med.
Specijalist opce, subspecijalist abdominalne
i onkoloSke kirurgije
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ZANIMLJIVOSTI

PROGON VJESTICA

Anica je bila, koliko je dokumentirano, posljednja spaljena osjecka vjestica.
Sudenje njoj upozorenje je svima nama.

[/ Autor: SANJA MISEVIC

Anica je bila posljednja spaljena osjecka
vjestica. Vazno je da ne zaboravimo
mucne inkvizitorske sudske postupke. Ja
sigurno neéu zaboraviti, posebice jer sam
i sama dozivjela mali ,,vjesti¢ji“ progon
zbog teksta o njoj.

Igrom slucaja (ako takvo nesto postoji?),
dosla sam u posjed zapisnika o sudskom
postupku vodenom protiv posljednje
spaljene osjecke ,vjestice®. Vjestica je
bila iz Cepina, op¢ine pored Osijeka, a
radi se o Anici Paukovi¢, protiv koje se
vodio sudski proces tijekom 1747.11748.
godine.!

S velikim sam zanimanjem procitala
zapisnik, preveden s losega latinskog na
hrvatski jezik?, i odlucila pisati o poseb-
nostima postupka za stru¢ni ¢asopis. No,
moj je trud pao u vodu - nakon dostavlja-
nja stru¢nog teksta od vise od 4 000 rijei,
uredni$tvo jednog ¢asopisa me obavije-
$tava da radu nije mjesto u ¢asopisu.
Kako to obi¢no u nas biva, iz ,,povjerlji-
vih izvora“ ¢ujem kako me se ,,optuzuje®
da sam plagirala rad cijenjenog profesora
Vladimira Bayera.

Doista me osupnula malicioznost
optuzbe za plagiranje. Tim viSe §to sam,
pocascena sre¢com da mi se u rukama
nade zapisnik s inkvizitorskog sudenja
star gotovo 300 godina, i to bas mojoj
sugradanki, rad pisala vise za sebe. Tek
kada je tekst bio gotov, uc¢inilo mi se da bi
bilo korisno da ga i drugi procitaju.

Radi svog mira, obratila sam se pozna-
nicama iz akademskog sektora, koji su
uz softver za prepoznavanje plagijata
utvrdili da nema govora o bilo kakvom
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plagiranju. I uvazeni profesor i ja smo se
referirali na Malleus Maleficarum, te to i
naznacili, a drukéije i nije moguée napi-
sati bilo $to o inkvizicijskim postupcima.’

A kad smo ve¢ kod cijenjenog prof.
Bayera, evo §to je rekao na predstav-
ljanju svoje knjige ,,Ugovor s davlom™:
»Prestankom progona vjestica covjek se
nije oslobodio onoga sto je ¢inilo sustinu
te pojave: slijepe, nekriti¢ne vjere u odre-
dene dogme koje opredjeljuju odredeni
nazor na svijet, istovremeno popracene
krajnjom mrznjom i bes¢utnosti prema
svima onima koji ne dijele isto misljenje.
Ako se danas neki ljudi ironi¢no smijese
kada netko spomene progon vjestica (...) to
je samo znak da ti ljudi ne shvaéaju kraj-
nju tragicnost te pojave i da uopée nisu
svjesni da njihovo vlastito vrijeme trpi od
pojava koje su identi¢ne s tom pojavom, tj.
progonom vjestica."

Upravo zato odluéila sam drugim putem
pri¢u o Anici i o sudenju njoj podijeliti
s onima koji to zele ¢uti. Lekcija je to
iz povijesti za svakoga od nas, da se ne
ponovi!

Slijedi skra¢ena verzija moga ¢lanka
koji nije ugledao svjetlo dana u ¢asopisu
kojemu je prvotno bio namijenjen, uz
meni gorak ukus u ustima zbog laznih
optuzbi o plagiranju.

Kolaci¢ ozdravljenja

Iz zapisnika o sudskom procesu sazna-
jemo da je 2. studenog 1747. Anica
Paukovi¢ pozvana na ispitivanje kod
Baltazara Mikica, redovitog plemickog
suca Viroviti¢ke Zupanije, i Stefana Poora,
suca prisjednika pod zakletvom. Anicu je
Jovan Zivanovi¢ optuzio da je vjestica, jer
da je zbog nje Jovanova Zena rodila dva
puta uzastopno mrtvu djecu, a jo$ dvoje
djece je umrlo od velikih boginja.

Anica je zanijekala da bi djeca zbog nje
umrla. Opisala je da joj je majka osta-
vila crnu smjesu - kolacice od kojih je
moguce ozdraviti. Takoder, da je dio tog
kolaciéa dala sestri i kéeri Jovana Ziva-
novica kada su bile bolesne, od ¢ega su
ozdravile. U zabiljezenom iskazu takoder
govori o tomu da ne zna od kojih je sasto-
jaka sac¢injen kolaci¢, te da ju majka nije
ucila nikakvim magijskim vjestinama,
kao i da ne posjecuje mjesta na kojim se
okupljaju vjestice.

Kako drugih dokaza protiv Anice nije
bilo, postupak je obustavljen. Medu-
tim, nepunu godinu dana poslije prica
se nastavlja.

Tada je provedeno ispitivanje svjedoka
u kudi predstojnika straze u selu Cepinu,
od strane Ignacija Cackovica, plemi¢koga
suca Viroviticke Zupanije, 14. listopada
1748. Zapisnik, prema njegovim navo-
dima, predstavlja inkvizicijsko pismo,
stoga je predano u Osijeku.

Iz zapisnika vidimo da je prisegnuti svje-
dok Zivan Vu¢ini¢ iz Cepina za optuzenu
naveo kako je prije devet godina ozdra-
vila njegovu cetverogodisnju kéer, dajuci
joj mrvice kvasca u koji je prije toga
pljunula, nakon ¢ega je dijete ozdravilo.

Zanimljivo je da su na margini zapisnika
dopisivani dijelovi iskaza svjedoka pa je
za pretpostaviti kako su svjedoci ispiti-
vani vie puta, vjerojatno prije i nakon
Ani¢inog iskazivanja, odnosno da su
suocavani s optuZenicom.

Pet svjedoka protiv Anice

Svjedokinja Jovana, zena Cire Jovicic¢a,
pod prisegom je izjavila da je optuzena
prije desetak godina bila kod nje u kudi,
kada se Jovanin sin naglo razbolio. Optu-
zena je svjedokinji dala mrvicu od brasna,
kolaci¢, koji je ova dala sinu, te je ozdra-
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vio. Isto je bilo sa svjedokinjinim drugim
sinom, koji je napasajudi konje optuZene,
osjetio bolove. Anica je navodno svjedo-
kinji dala li§¢e biljke bokvica od ¢ega je
sin ozdravio.

Svjedokinja Indija, udova Jovana Roma-
ni¢a, pod prisegom je svjedocila kako se
njen sin stragno razbolio kad je u vrijeme
kuge kod optuzene ¢uvao koze. Svje-
do¢i kako mu Anica najprije nije htjela
pomodi, ali je nakon intervencije svojega
muza ipak njenom sinu dala prah crvo-
to¢nica, slijedom ¢ega je ozdravio.

Svjedokinja Svenija, Trivina Zena, pod
zakletvom je posvjedocila da je njoj, kao
najblizoj susjedi optuzene umrlo dese-
toro djece, a za optuzenu je ¢ula da je
trovacica.

Posljednja svjedokinja Andelija, Petrova
Zena, pod zakletvom je svjedocila da se s
optuzenom prije $est godina svadala zbog
nekog voc¢aimede, a dajoj se mjesec dana
kasnije dijete razboljelo i umrlo. Kasnije
se i drugo dijete razboljelo i umrlo pa,
iako je od optuzene trzila lijek, ova joj ga
nije dala. Dodatno, ¢ula je od neke Zene
da je optuzena pred njom rekla ,da je
Andelija s njom bila u dobrim odnosima,
da joj djeca ne bi bila mrtva®

Sve je to bilo dovoljno da se digne optuz-
nica, koju zastupa Josip Loob, u ime Zupa-
novo, a njen sadrzaj glasi:

»he zna se bez sumnje kako i kojom zlocom
uvjerena je ista ona optuzenica i zabo-
ravivsi na boga i ljudsko i svoje vlastito
spasenje, a nista manje prezrevsi stro-
gost zakona, a potom i odloZivsi strah od
boga i imajuéi uzajamni ugovor sa demo-
nom Kainom, u prethodnim godinama
i vremenima svojom magijskom vjesti-
nom nekima u zdravlju, nekima u imetku,
nekima zaista u samom Zivotu carajuli
i bacajuci uroke nastetila ili pomogla, a
osobito pak svojim otrovnim urokom zapo-
viedila da Cetiri djeteta Zivana Vucinica,
Srbina neujedinjenog istocnog obreda iz
posjeda Cepin, odu iz svijeta Zivih, zatim
drugo dvoje djece koje je prije takoder
urekla poslije ponovljenih ozbiljnih oin-
skih prijetnji lijekovima i otrovima i uz
vrazju pomo¢ vratila u stanje zdravlja, a
nista drugacije i Maksima i Mitra, sinove

Jovanke, zene Cire Jovica, koji su boravili u
Cepinu u razlicito vrijeme, takvim urokom
urekla i na majcine raznovrsne molbe tako
brzo ozdravila, da su doskora uzevsi takva
otrov tako svi prethodno pobrojani prije
ureceni i potrovani, kao i jedan drugi Mitar,
sin Indije, udovice Jovana Romanica, tako-
der stanovnika Cepina, na slican je nacin
od optuZene ispunjen magijskim otrovom,
vraéeni zdravlju i mogli i Zarko traZili jesti
i piti. Napokon (ne zna se kojom zloéom
nagnana) je svojim ponovljenim bacanjem
uroka iz svijeta Zivih uklonila deset djece
Zeonije, Zene nekog Trivuna i dvoje djece
Andelije, Petrove Zene, obiju stanovnica
Cepina.“

Anic¢ino nijekanje

Ispitana, Anica je navela kako poznaje
Maru, kéer Zivana Vukovica, i da joj je
bolesnoj dala komad kolaci¢a od kojeg je
ova ozdravila, te joj nije ni¢im nastetila,
pori¢uéi da je dijete uklela. Istodobno,
porice pocinjenje svih ostalih nedjela za
koja ju se tereti.

OptuZena je nakon toga suocena sa svje-
docima, koji su ostali kod svojih iskaza.
Ono $to je najzanimljivije, Anici niti u
jednom stadiju postupka optuzenoj nije
bila pruzena mogucnost obrane po brani-
telju. Prema proceduri iz Malleus Malefi-
caruma, ako optuZenica tvrdi da je nevina
te zeli ¢utii vidjeti svoje tuzitelje, to znaci
da zahtijeva obranu. U tom slu¢aju ima
pravo na branitelja, ali ga ne moze sama
birati, nego joj biva dodijeljen. Branitelj,
medutim, optuzenicu moze braniti samo
ako nece tvrditi da nije kriva! Medutim,
iz zapisnika vidimo da Anica nije imala
pravo niti na tu farsu od prava na obranu!

Ono $to je uslijedilo sramota je za ljud-
ski rod.

Mucenjem do priznanja

Kako je Anica optuzena, a buduci da je
porekla pocinjenje djela i nakon suocenja
sa svjedocima te da nije otkrila surad-
nike, podvrgnuta je mucenju kroz sve
stupnjeve, o ¢emu se detaljno pise u zapi-
sniku. Mucenje Anice Paukovi¢ trajalo je
od 26. do 28. studenog 1748.

Detaljno se navodi kako je optuzena
dovedena na mjesto mucenja te su joj

pokazana i obja$njena sredstva muce-
nja radi poticaja na dobrovoljno prizna-
nje. Kako je Anica i dalje osporavala da
je vjestica, obi$ao ju je krvnik, koji joj je
na lijevoj strani ramena prema prsima
pronasao ,vrazji pecat veli¢ine jednog
osrednjeg zrna je¢ma. Krvnik ju je opet
pozvao na priznanje, $to je odbila.

Stavljena je na mudenje gnjecenjem
pal¢eva ,,u prvoj Cetvrti iza podneva
do cetvrte cetvrti®. Kako niti tada nije
priznala da je vjestica, na nju je primije-
njeno vezanje ruku s urezivanjem uzadi i
zaustavljanjem krvotoka.

Anica je nakon toga priznala optuzbu, ali
i jo§ puno toga za $to prvotno nije niti
optuzena, za §to nije bilo niti svjedoka!

Tako je ,,priznala“ da je opéenito vjestica
te da je prigrljena u kolo suradnika
vjestice Smiljane, da je sa Smiljanom i
Savicom u prvoj godini novastva letjela
oko sela Cepina, a Smiljana ju je ispod
pazuha namazala crnom masti. U zapi-
sniku se nadalje navodi kako potom
otkriva i svoje suradnice, Maksimu s
kojom je dva puta letjela oko sela, zatim
Zivanu i Savicu iz Tenje te Maricu i njenu
majku iz Dalja, s kojima je takoder letjela
na bakanalije, ali nista vi$e od toga.

Iz zapisnika dalje mozemo vidjeti kako

ovo ,,priznanje nije bilo dovoljno. Anica

je i dalje mucena, istog dana od 12:45

do 13:15. Tada je stavljena na klupu sa

¢avlima, nakon ¢ega je ,,priznala“ da je

kolaci¢ spravljen od rose na blagdan Sv.
Petra i Pavla i crvenog cvijeca skupljenog

na blagdan Sv. Vida. Nadalje ,,priznaje“
da je pecat dobila prve godine poslije

kuge, u ku¢i Savice iz Cepina od djecaka

s jare¢im nogama te da je i taj djecak s

njom letio. Takoder, da je neki sluga Jozo

nju grlio i opipavao prsa, i dva ili tri puta

ju poljubio, ali i da je ona njega poljubila

oko 20 puta te da je s njim imala i puteni

¢in viSe puta kad joj muz ne bi bio kod

kuce. Nadalje je navela da ju je Jozo nago-
varao na trovanje te da je s njim sklopila

savez, pa su zajedno s drugim vjesticama

letjeli.

Na ovoj klupi s ¢avlima optuzena je sveu-
kupno bila do 14 sati kada je molila milost,
pa kada joj je ukazana i kada je mucenje

>>
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obustavljeno, nadalje je ,,priznala“ da
je sina Cire Jovi¢i¢a naprije ucinila
bolesnim, a potom ga ujutro ozdravila
kolaci¢em. Isto je napravila i s drugim
sinom, tvrdila je nakon mucenja, izli-
jecivsi ga biljkom bokvicom. U zapisniku
se navodi da je priznala kako je jednako
naskodila i djeci Zivana Vu¢inica, te
Zeonijinoj djeci, ali njih nije izlijecila, jer
ju nitko nije trazio lijek. Takoder da je
jednom s drugom vjesticom otisla k Petru
Pavkovicu te naskodila njegovom sinu
oslabiv$i mu srce. Kada bi nocu izlazila iz
kuée da je u krevet pored muza stavljala
metlu ili lopatu, a kada bi se pred pono¢
vratila ku¢i, muz je ne bi pitao gdje je bila.
Navela je i da joj je Jozo utisnuo pecat i
rekao joj da je vjestica. Spomenula jeida
je naskodila zdravlju Zivanovom djetetu
i jo§ nekima te da je s Jozom zajedno u
Cepinu i Tenji i$¢upala oko stotinu srca.

Anica je nakon priznanja pod mukama
ponovno saslusana pred sudom, gdje je
ponovila svoj iskaz. Pred sud su dove-
deneisve druge Zene za koje je otpuzena
uslijed mucenja ,,priznala“ da su zajedno
s njom vracale, letjele po okolnim selima
i sli¢no. Za ve¢inu njih Anica je tijekom
suoclenja potvrdila svoje navode koje je
dala uslijed mucenja, da se radi o njenim
suradnicama u vjesti¢jim poslovima.

Milostivo smaknuce

Uslijed izvedenih ,,dokaza“ zaklju¢eno
je da je optuZena nanijela $tetu ljudima u
oholoj vjestini i vrazjim bacanjem uroka,
$to zahtijeva da bude Ziva spaljenal

Presuda glasi:

»Da, buduci je okovana Anica Pavkovic (ne
radi se o tipfeleru, u izvorniku presude je
Anicino prezime doista ovdje navedeno
kao Pavkovié. na viSe mjesta u zapi-
sniku se imena pogresno navode, pa samo
mozemo pretpostaviti da sucima nije bilo
vazno kako se uopce netko iz puka zvao),
ista stvorena na slike i prilike boZanske,
na ciju slicnost je stvorena, zaboravivsi
i prezrevsi preposvecenu krv spasitelja
nasega Isusa Krista, prolivenu za spas
i otkupljenje ljudskog roda, napustivsi
proteklih godina i vremena na raznim
mjestima i u raznim prilikama zaista i
vjecnog Boga, zanijekala i samo jedino-
rodenog Sina Zivog Boga, napustila spise
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krséanske vjere, prezrela sva BoZja dobro-
Cinstva, zanemarila ime BoZje i Blazene
Djevice Marije i samoga Svetog Trojstva
i Bozjih svetaca, i tako postala neprija-
telj svom spasitelju, svoje ime potpisala
demonu i njemu istomu se zaklela, a da
mu potvrdi viernost cak i dopustila da se
na njezino tijelo utisne vrazji pecat i tako
demonu iskazala vjecni savez, a éesée s tim
istim demonom spolno opila, i prigrliena
s drugim svojim na prethodni nacin otkri-
venim suradnicima, krivima u ovakvom
prijezira vrijednom zloc¢inu, uz vrazZju
pomot letjela zrakom i kao suradnica u
takvoj vrsti davolske vjestine posjecivala
vrazje skupove i skupove drugih vjestica,
a osim toga ljudima i najnjeznijoj djeci i
stoci takvom vraZjom vjestinom i urocima
nastetila, cak i oduzimala iz svijeta Zivih, i
takvim ¢inom Zrtvujudi svoje tijelo i dusu
liudskom rodu najpogibeljnijem daviu
i ¢ineli sebe pravom i jasnom vjesticom,
dotle se podvrgnula bozanskim i ljudskim
zakonom propisanim kaznama, onda (sc.
je odluceno) po prethodno postavijenim
sluzbenim spisima i uz svjedocanstvo
same optuzenice izvuceno na ispitiva-
nju pod mukama, koje je pred licem suda
treceg dana izvan svakog straha od odloZe-
nog mucenja naknadim priznanjem jasno
i ocito potvrdeno, da su istu tu optuZenicu
na zasluZenu kaznu i zaista drugima kao
uzasavajuci primjer odluci i dosudi Zivu
na lomaci spaliti svezavsi joj oko vrata
vrecu ispunjenu barutom®.

Spaljivanje s vre¢om baruta oko vrata
smatralo se ,milo$¢u”jer bi ubrzalo smrt.
Naime, vec¢ina vjestica osudenih na smrt
prethodno bi bila ubijena odrubljivanjem
glave, dok su u Varazdinu i Turopolju
nalozili da se osudenice ugusi uzetom. U
dva slucaja osudenice su usmréene reza-
njem zila jer su u pitanju bile petogodis-
nja i sedmogodisnja djevojcica, osudene
1740. u Krizevcima.*

Obespravljena, muc¢ena, smaknuta

Posljednja spaljena osjecka vjestica dala
je svoje ,priznanje“ uslijed surovog
mucenja, ,,priznavsi“ dogadaje za koje
nije niti optuzena i terete¢i veéi broj
drugih Zena. I$¢itavajuci tekst zapisnika
o njenom sudenju mogu samo zakljuciti
da je pisani proces protiv vjestica doista

bio inkvizicija u svojemu najsurovijem
i ne¢ovje¢nom smislu. No, Anici, zbog
¢injenice da joj se nije dodijelio branitelj,
nije dan ¢ak ni minimum ,,prava“ zaga-
rantiranih u zloglasnim Malleus Male-
ficarumu.

Te neispri¢ane price o obespravljenim,
poniZenim, muc¢enim i na kraju smaknu-
tim Zenama ne smijemo prestati pricati.
Sre¢om, Anicinu pri¢u ispricala je kroz
svoju novu knjigu Rogus moja draga
prijateljica, osjecka knjizevnica Ivana
Sojat. Glavna junakinja njene knjige
»slu¢ajno” (ako takvo nesto postoji?), bas
kao i ja, dolazi u posjed sudskog zapi-
snika o sudenju vjestici Anici, §to ¢e
njen zZivot odvesti u neslu¢ene dimenzije.
Knjiga koja se ¢ita u dahu, vodi kroz para-
lelne Zivote danasnjice i surovog vremena
inkvizicije.
Utvaram si da preno$enjem ove price
Anici pruzam zadovolj$tinu, da sam
iz ovog kuta njen odvjetnik-branitelj
kojega nije imala. A narudavanje svoga
ugleda, koji gradim godinama svojom
stru¢no$éu kao odvjetnica, zlonamjer-
nim optuzbama o plagiranju podsjetilo
me upravo na proganjanje vjestica. I sve
mi se ¢ini da sam sa svojim ambicijama
i Zeljom za usavr§avanjem bila rodena
u Anic¢ino doba, mozda bih i sama zavr-
$ila na lomaci. Zajedno s Ivanom Sojat i
mnogim drugim, vjestim Zenama.

Ma ne mozda, sigurna sam u to.
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DUBROVACKO LIJECNICKO UDRUZENJE

(1923. - 2023.)

Uz 100. obljetnicu osnutka prvog udruzenja lijeénika u Dubrovniku

[4 PIZu: ANA BAKIJA-KONSUO i IVICA VUEAK

“Lije¢nici u nagem gradu organizirali su se i
osnovali za cijelu dubrovacku oblast “Lijec-
ni¢ko udruzenje” (dalje LU) koje ¢e se baviti
znanstvenim i materijalnim staleskim prili-
kama” bila je vijest u dubrova¢kom tjedniku

“Narodna svijest” od 27. studenoga 1923.
godine. Na konstituiraju¢em sastanku 12.
studenog 1923. za predsjednika novoosno-
vanog drustva izabran je Miho Papi, a Vlaho
Arneri i Milo Kati¢ postali su prvi i drugi
potpredsjednik, Gjuro Orli¢ tajnik, Baldo
Marinovi¢ blagajnik, dok su Jovo Mili¢ i
Vlaho Novakovié bili ¢lanovi uprave. Stotinu
godina prije toga dogadaja bio je Luko Stuli¢
Stulli (1772. - 1828.) ¢lan ,,Academie degli
Arcadi“ u Rimu, jer je u Dubrovniku bilo
malo lije¢nika, nedostatno za stvaranje
vlastitoga udruzenja. Svoja razmisljanja
o mljetskoj bolesti i 0 mucanju objavio je,
stoga, u Firenzi. Jero Pugliesi je prvi lijec¢-
nik koji je, rade¢i u Dubrovniku, pristupio
(28. svibnja 1888.) Zboru lijje¢nika kraljevine
Hrvatske i Slavonije u Zagrebu (utemeljen
1874.) i primao svakog mjeseca ,,Lije¢nicki
vjesnik®. Dubrovacki su lije¢nici bili ¢lanovi

»Slobodne organizacije lije¢nika Dalma-
cije“ (SOLD) utemeljene 20. kolovoza 1907.
godine u Splitu, a bolnica u Dubrovniku
(uz pokrajinske bolnice u Splitu, Sibeniku i
Zadru) bila je jedna od ¢etiriju podruznice

»SOLD“-a.

Prvi koraci

Malo znamo o prvome udruzenju lije¢nika
u Dubrovniku, utemeljenom prije jednoga
stolje¢a. Nije sacuvan njegov arhiv pa se o
osnutku i djelovanju stvara slika temeljem
dokumenata iz Drzavnog arhiva u Dubrov-
niku te dubrovacke “Narodne svijesti” i
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“Dubrovackog lista”, splitskoga “Novoga
doba” i “Jadranskog dnevnika” te “Lije¢ni¢-
kog vjesnika”. Izazovno je spekulirati da su
udruzivanjem dubrovacki lije¢nici poku-
$ali zastititi vlastite interese pred zakonskom
obvezom uc¢lanjenja u Lije¢ni¢cku komoru.
Naime, Uredbom o Lije¢ni¢kim komorama
u ozujku 1923. godine dubrovacki su lijec-
nici zajedno s ostalim lije¢nicima u Dalma-
ciji, unato¢ njihovim protestima, pridijeljeni
komori za Bosnu i Hercegovinu te Crnu
Goru, kojoj je iste godine administrativno
pridijeljena Boka Kotorska, premda je
Dalmacija imala Lije¢ni¢ku komoru jos$ od
1903. godine. U prilog ovakvom razmisljanju
govori zakljucak o lije¢nickim honorarima
postignut na sastanku udruzenja lije¢nika u
Dubrovniku 16. prosinca 1923. koji “vrijedi
samo za stalne stanovnike Dubrovnika i
Gruza (drZavni ¢inovnici su u svemu imali
popust 40%) dok se gostima koji
dolaze na oporavak naplacuje se povisen
honorar”. “Pregled u ambulanti naplacuje
se najmanje 30, a u stanu bolesnika najmanje

40 dinara te se prema udaljenosti stana pove-
¢ava. Konzilij s jednim lije¢nikom je 100, a

sa dva lije¢nika 150 dinara najmanje svakom

lijecniku, a placa se odmah. Po udaljenosti

stana povisuje se ova suma. Svaki i najma-
nji operativni rad honorira se posebno i to

prema ekonomskom stanju bolesnika. Lijec-
nici iz Dubrovnika, pozvani bolesniku u

Gruz (ilije¢nici iz Gruza pozvani u Dubrov-
nik) moraju naplatiti najmanje 80 dinara za

posjet, za konzilij s jednim lije¢nikom 150,
a sa dva lije¢nika 200 dinara. Dogovoreni

honorari vrijedili su za posjete i konzilije

u kuc¢ama blizu tramvaja, inace se honorar
povecavao, a prijevozno sredstvo placalo

posebno. No¢ni posjeti (22h do 7h) napla-
¢ivali su se dvostruko. Honorar za lije¢nicko

uvjerenje bio je 40 dinara”

U ime LU-a govorio je Milo Kati¢ prigo-
dom posljednjeg oprostaja od Balda Bibice,
op¢inskog lije¢nika u Gruzu, preminuloga
od tuberkuloze 8. veljace 1924. Svega neko-
liko tjedana prije promoviran je pokojnikov
sin Ante Bibica na ¢ast doktora sveukupne
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medicine na Sveucilistu u Zagrebu i tako bio
prvi Dubrov¢anin s diplomom zagrebackog
medicinskog fakulteta (Lije¢nicke novine br.
158, travanj 2017.:92-3).

U Tjednu borbe protiv tuberkuloze u svibnju
1925. sudjelovali su ¢lanovi LU-a u zdrav-
stvenoj propagandi, a pripomogli su asanira-
nju triju najnezdravijih stanova dubrovacke
sirotinje. Odrzano je vi$e predavanja u
$kolama, a predavanje dr. Orli¢a “Tuber-
kuloza u Dubrovniku” u Gradskom teatru
popraceno je projekcijom filma “Ne pljuj
na pod”. LU je 1925. pruzilo potporu molbi
ravnateljstva bolnice upuéenoj Ministarstvu
narodnog zdravlja radi osiguranja novca za
prosirenje “morske kuce’, tre¢eg paviljona
dubrovacke bolnice, u kojoj su, od 1922,
smjesteni tuberkulozni bolesnici. Pocet-
kom lipnja 1925. LU je bio domacdin dele-
gaciji lije¢nika “Drustva naroda” u Zenevi
koja je nakon Beograda posjetila Dubrov-
nik i razgledala njegove zdravstvene usta-
nove, ali i znamenitosti grada te najblize
okolice. Vazan doprinos uspjesnom odrza-
vanju kongresa Jugoslavenskog lije¢nickog
drustva u Dubrovniku u rujnu 1925. dao
je LU uklju¢ivanjem, od samoga pocetka
u njegovu organizaciju. Clanovi sudjelo-
vali su svojim prilozima u posebnom broju
“Dubrovackog lista” posveéenom lije¢ni¢-
kom kongresu i namijenjenom upoznavanju
sudionika kongresa s medicinskom povije-
$¢u Dubrovnika.

Premda su pocetkom 1926. godine lije¢nicke
nagrade znatno poviSene i u onim grado-
vima u kojima se puno jeftinije zivi, Udruze-
nje je na godisnjoj skupstini 25. veljace 1926.
odlucilo zadrzati, iz obzira prema najsiro-
masnijim slojevima Dubrov¢ana, dosadasnje
minimalne honorare. Istodobno je odlu¢eno
rac¢une pacijentima slati dvaput godi$nje uz
upozorenje da ¢e se kod zatezanja ra¢una
solidarno postupati ne bi li obveze pacije-
nata prema lije¢nicima bile to¢no izvrSavane.
Na izvanrednoj sjednici 21. lipnja 1927. LU
je, na zahtjev dr. Marka Bibice, rasprav-

ljalo o njegovom sporu s drugim ¢lanom dr.
Baldom Martecchinijem koji ga je optuzio za
nesavjesno lije¢enje. Martecchinijev postu-
pak ocijenjen je nekolegijalnim, o ¢emu je
izvjeS¢ena Komora u Sarajevu.

“Dje¢jem zakloni$tu” u Dubrovniku prilo-
zilo je UdruzZenje 100 dinara na uspomenu

pokojnog dr. Sime Ljubi¢a. U istu je svrhu,
umjesto vijenca na odar Ane Wendzilovi¢,
majke dr. Milana Wendzilovicza i udovice

pokojnog dr. Marcela Wendzilovicza, prilo-
zilo 100 dinara. U pocast uspomeni gene-
ral$tabnoga lije¢nika u miru dr. Henrika

Wolf-Vukoviéa, umrloga 12. ozujka 1929.
prilozili su 500 dinara za ,,Uboski dom*
(,Domus Christi“).

Dubrovacko lije¢ni¢ko udruzenje
- Duliud

Reorganizacijom drzave nakon uvodenja
diktature kralja Aleksandra 1929. godine
ukinute su 3. listopada 1929. oblasti i
uvedena podjela na devet banovina. Dubro-
vacka oblast pripojena je Zetskoj banovini
sa sjedistem u Cetinju. U politicki degradi-
ranom Dubrovniku ostale su od banovin-
skih institucija samo Banovinska bolnica,
Okruzni inspektorat i Okruzni ured za
osiguranje radnika (dalje OUZOR) (u sljede-
¢im godinama bit ¢e potrebno suprotstaviti
se nastojanju da OUZOR bude premjesten
u Mostar). Prilagodavajuci se novonasta-
lom stanju udruzZenje je preimenovano u

Zetsko Narodno Pmﬂ
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Prof. KARL BIEHL 1869-1945
pocasni ¢lan Duliud-a

»Dubrovacko lije¢ni¢ko udruzenje® (dalje
Duliud) kojem je Milo Kati¢ bio prvi pred-
sjednik, potpredsjednik je bio Vlaho Arneri,
tajnik Puro Orli¢, riznic¢ar Inje Pitarevi¢ i
odbornici Vlaho Poljani¢ i Porde Mari¢.

Razdoblje dr. Marka Bibice

Na glavnoj godi$njoj skupstini Duliud-a
u subotu 21. ozujka 1931. predsjednik je
postao Marko Bibica, a u novoj upravi
bili su Pero Sapro potpredsjednik, Stjepan
Jerkovi¢ tajnik, Katica Supe blagajnik te
Ante Mili¢evi¢ i Baldo Marinovi¢, dok su
u Nadzorni odbor izabrani Porde Mari¢ i
Luko Drazi¢. Predstavnici Duliud-a su svake
godine sudjelovali u radu Jugoslavenskog
lekarskog drustva, krovne organizacije lije¢-
nistva Citave drzave

U 1931. delegati su bili Milo Kati¢, Luko
Drazi¢ i Gjorgjio Mari¢, a Bibica i Kati¢ u
1932. godini.

Sljedece desetljece u radu Duliud-a obilje-
zeno je osobno$¢u Marka Bibice koji je
redovito biran za predsjednika. I uprava je
ostajala gotovo nepromijenjena. Premda su
mnogi iskusni kolege bili skepti¢ni ,,a neki
i uzrujani zbog, toboze, brojnih sastanaka®
nova je uprava, predvodena dr. Bibicom,
uspjela pobuditi zanimanje kolega i njihovu
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spremnost na prikazivanje svojih pacijenata
i drzanje predavanja. Sastanci su u prvome
razdoblju odrZavani u prostorijama “Crve-
nog Kriza’, “Radni¢kog drustva” i “Narod-
nog sveucilista” redovito svakih 14 dana. U
narednim godinama predavanja su prire-
divana na mjese¢nim sastancima odrzava-
nim u bolnici i u prostorijama OUZOR-a.
Raspravljalo se o najrazli¢itijom medicin-
skim problemima, novinama u dijagnostici
iterapiji, alii o pitanjima organizacije zdrav-
stva te staleskim problemima. Odrzavale su
se zajednicke vecere kolega te izleti u okolicu
Dubrovnika, zajedno s obiteljima.

Uvedena je institucija pocasnog i dopi-
snog ¢lana Duliud-a. Na prvoj izvanred-
noj skupstini 15. sije¢nja 1932. poc¢asnim
¢lanovima su izabrani Miho Papi, prvi pred-
sjednik udruzenja, i Karl Biehl (1869.-1945.)
naslovni profesor otologije u Be¢u. Dopi-
snim je clanom postao 5. travnja 1934. prof.
dr. Eduard Miloslavi¢, osnivac i predstojnik
Zavoda za sudsku medicinu u Zagrebu-

Zamolba da ,Lije¢nicki vjesnik® (dalje
LV) postane i Duliud-ovo sluzbeno glasilo
prihvacena je u Zagrebu 23. ozujka 1932. pa
se od lipanjskog broja 1932. godine navodio
i Duliud kao vlasnik i izdavatelj LV-a. Do
tada samo sporadi¢ni, dopisi iz Duliud-a
u LV-u pojavljivali su se redovito. U izvje-
$¢u o radu u 1931. 1 1932. godini poslanom
uredniku LV-a 12. prosinca 1932. dr. Bibica
se pohvalio pove¢anim brojem ¢lanova te
porastom broja sastanaka.

“Dubrovacki lije€nik”

Koncem lipnja 1933. u Dubrovackoj hrvat-
skoj tiskari tiskana je publikacija ,,Dubro-
vacki lije¢nik“ kojom je Duliud obiljezio
prvih deset godina svoga postojanja. Ured-
nici Marko Bibica, Mario Krmpoti¢ i Puro
Orli¢ su je ,namijenili lije¢nicima, ali da
bude i nelije¢niku od pocetka do kraja razu-
mljiva i korisna“ Za moto su izabrali poznati
citat mladog Virchowa ,, Wen die Arzte eine
freie Stellung erhalten, und behaupten wollen,
dann bedarf es allerdings einer starken Vere-
inigung, dann kdnnen sie nur Schutz finden
in eiur grossen Association, einer Associa-
tion, weiche wirklich getragen wird von
der energischen Mitwirkung ihrer Mitglie-
der”. Osim Predgovora u kojem je istaknuo
znacaj Dubrovnika, ne samo kao kulturnog,

nego kao i medicinskog sredi$ta u povijesti i
podsjetio na to da je ,dubrovacki senat esto
bio zamoljen od susjednih vladara, velikasa
i od gospode, da posalje svoje lije¢nike na
lije¢enje pacijenata izvan Republike®, Bibica
je objavio ¢lanak ,,Morska bolest i moje
lije¢enje” te ,Guba i kuga u Dubrovniku®,
slobodni prijevod rada Josipa Jel¢i¢a koji
je Bibica pronasao u Drzavnom arhivu. U
publikaciji je objavljen rad dr. Krmpotica o
terapijskom znacenju klime Dubrovnika (na
engleskome jeziku) te ¢lanak prof. Biehla o
utjecaju mora na bolesti unutarnjeg uha (na
njemackom), dok je ,Pharmacopolion in
Conv. S. Francisci de Mala bra¢a Dubrov-
nik (brevis conspectus historicus)“ Urbana
Talije objavljen u latinskom izvorniku. Popi-
som 40 redovnih i dvojice po¢asnih ¢lanova
DLU-a zavr$ava jubilarna publikacija koja
je izazvala zanimanje §ire javnosti i izvan
Dubrovnika. Splitski lije¢nik dr. Branko
Nizeti¢ je pohvalio dubrovacke kolege koji
su, premda daleko od ,,velikih medicinskih
biblioteka®, pronasli dobru volju i vrijeme
za pisanje i publiciranje. Zapitao se gdje su
mladi kolege jer je u popisu autora nasao
samo imena starijih lije¢nika. Zanimalo ga
je moze li ova publikacija biti poticaj split-
skim lije¢nicima kojih ima puno vide, a i Zive
u vecem gradu. Zagrebacke ,Novosti“ preni-

Prof. Eduard Miloslavi¢
pocasni ¢lan Duliud-a
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DUBROVACKI
LIJECNIK

jele su pismo Rudera Boskovica (u prijevodu
dr. Mila Katica) o lije¢enju njegove bolesne
noge kod Vogelsa u Bruxellesu. Izmedu
“mnogo historijski vrijednih ¢lanaka” u
publikaciji “vrijednoj ne samo po svome
sadrzaju nego i kao rijetki primjer drustvene
solidarnosti” Vladimir Bazala je u svome
afirmativnome prikazu u LV-u istaknuo
“nadasve zanimljiv’ Marinovicev ¢lanak o
dubrova¢kom nahodistu, “jednoj od prvih
poznatih socijalnih ustanova koja govori
o visokoj kulturi starog Dubrovnika”. Taj
Marinovicev prilog pretiskan je u ,,Kalen-
daru Crvenoga Kriza“

Dr. Bibica se trudio privuéi predavace iz

inozemstva. Pocasni ¢lan Duliud-a dr. Biehl,
odrzao je 23. listopada 1933. godine, pred

prepunom dvoranom, predavanje pod nazi-
vom “Smetnje u cjelokupnom organizmu u

svojem mogucem djelovanju na nutarnje

uho”. Na sastanku 15. rujna 1937. u dvorani

franjevackog klaustra predavao je rendgeno-
log Kurt Hahn u nazo¢nosti ravnatelja i vise

profesora franjevacke gimnazije. Prikazao

je, uz asistenciju supruge, vise od 120 dija-
pozitiva izabranih izmedu 30.000 snimaka

ucinjenih zbog smetnji Zeluca i crijeva.

Lije¢nicka komora za Zetsku banovinu
odrzala je 22. travnja 1934. u Op¢inskoj
vije¢nici u Dubrovniku svoju redovnu
skupstinu. Pruzajuéi potporu Lije¢nic¢koj

komori Primorske banovine u Splitu, koja je
kod Saveza lije¢nic¢kih komora u Beogradu
potaknula rje$avanje prilika umirovljenih
lije¢nika bivse pokrajine Dalmacije, a Bibica
i Jerkovi¢ (predsjednik i tajnik) su, u ime
Duliud-a, pozvali 29. listopada 1934. sve
umirovljene op¢inske lije¢nike bivse pokra-
jine Dalmacije da to¢ne podatke o svojim
mirovinama posalju §to prije njima ili lije¢-
ni¢kim komorama u Split ili Cetinju. Pravila
Duliud-a u cijelosti su primljena i pri konsti-
tuiranju Sibenskog lije¢ni¢kog drustva 19.
rujna 1935.

Clan Duliud-a Mario Krmpoti¢ (¢lan Zbora
lije¢nika Hrvatske od 1919.), odrzao je na
poziv Upravnog odbora ZLH-a 12. prosinca
1935. u Zagrebu na izvanrednoj mjese¢noj
skupstini predavanje ,,Kala-azar kod odra-
slih Najavljujudi gosta iz Dubrovnika, pred-
sjednik ZLH-a prof. dr. Vladimir Cepuli¢
nazvao ga je ,,najboljim poznavateljem kala-
azara na jugoslavenskoj jadranskoj obali®, a
zahvaljuju¢i mu na uspje$nom predavanju
pozdravio je preko njega i Duliud.

Lijecnicki bolesnicki fond

Duliud je stvorio svoj ,,Lije¢nicki bolesnicki
Fond®“ u koji su ¢lanovi uplacivali milodare.
Umjesto vijenca na odar u pocast svoga
pocasnog ¢lana dr. Miha Papija, najstari-
jeg dubrovackoga lije¢nika, preminuloga u
nedjelju 5. kolovoza 1934, priloZio je odbor
Duliuda 100 dinara kao i u prigodi smrti dr.
Neska Radovica, bivsega nacelnika Sestoga
odjela Banovinske uprave za Zetsku bano-
vinu. U sije¢nju 1938. uplatili su dr. Marko
Bibica st. i supruga Aurelija 200 dinara u
Bolesni¢ki fond Duliud-a u pocast blpk.
Marije bar. Parisini te u veljac¢i 100 dinara
u pocast uspomene pokojnoga Vicka kap.
Milosa, inspektora Dubrovacke plovidbe,
¢lana Uprave Dubrovacke trgovacke banke
i po¢asnog konzula Kraljevine Albanije.

Nakon Zagreba, Beograda i Sarajeva, zavréni
dio Medunarodnog kongresa za povijest
medicine odrzan je u Dubrovniku. Vlakom
iz Sarajeva u Dubrovnik je 12. rujna 1938.
doputovalo oko 90 sudionika predvodenih
prof. dr. Lujom Thallerom i prof. dr. Henri-
jem Sigeristom (Baltimore/USA). Zadnja
plenarna sjednica 13. rujna 1938., pod pred-
sjedanjem dr. Caparonija i dr. Marka Bibice
st., posvecena je bila lije¢niku Gjuri Bagli-

viju. Dr. Sigerist je govorio o Baglivijevu
lije¢ni¢kom radu opcenito, o njegovom radu
u Rimu govorio je dr. Cannezza iz bolnice
Santo spirito (Rim) u kojoj je Baglivi radio,
dr. Thaller o strukturi Baglivijeva medicin-
skog rada, a dr. Caparoni o suradnji naroda
na obje strane Jadrana. Dr. Valler (Svedska)
pokazao je dio Baglivijeve izvorne prepi-
ske sa suvremenicima u svome posjedu. Na
kraju su sudionici skupa posjetili Cavtat. Dr.
Bibica st. zahvalio je suprugama i kéerkama
¢lanova Duliud-a za suradnju i pomodi
prigodom dolaska sudionika kongresa.

Glavnu godisnju skups$tinu DLU-a potkraj
sije¢nja 1940. u dvorani Narodne Zenske
zadruge, u prisutnosti prili¢nog broja
¢lanova, umjesto odsutnoga procelnika
Bibice st. vodio je Milo Kati¢ koji je postao
novi procelnik. Za njegova zamjenika
izabran je dr. Mato Simunkovi¢, funkcija
tajnika-blagajnika povjerena je dr. Bori
Pavlovicu, dok je njegov zamjenik postao
dr. Sre¢ko Tomljanovi¢.

U ozradju prijetecega ratnog sukoba koji
¢e zahvatiti ¢itav svijet, stvorena je 1939.
Banovina Hrvatska. Uslijedila je odluka o
preimenovanju Zbora lije¢nika Hrvatske u
Hrvatski lije¢nic¢ki zbor (HLZ), a njegove
sekcije postale su drustva. Svijesni potrebe
jacanja centripetalnih sila u drustvu i okup-
ljanja svih politi¢kih, kulturnih, znanstvenih
i medicinskih snaga u Hrvatskoj, pokrajin-
ska lije¢nicka udruZzenja u Osijeku, Sisku,
Dubrovniku, Karlovcu, Sibeniku, Rijeci
pristupila su 1940. godine HLZ-u. U HLZ
su time kolektivno u¢lanjeni i svi ¢lanovi
Duliud-a i tako je nakon gotovo dva deset-
lje¢a rada prestao postojati kao samostalno
udruzenje, a ni poslije rata nije obnov-
ljen. Poticajem Glavnoga odbora ZLH-a u
Zagrebu, uspostavljena je pocetkom ljeta
1947. njegova podruznica u Dubrovniku.
Predsjednik podruznice bio je Kristo Regjo,
a tajnik Ante Bibica. Odrzali su niz preda-
vanja u Dubrovniku i selima u okolici o
vaznosti sprje¢avanja, ranog prepozna-
vanja i ispravnog lije¢enja koznih i spolnih
bolesti. Time je nastavljeno temeljno posla-
nje Dubrovackog lije¢ni¢kog udruzenja
nastaloga 1923. kao izraz prepoznavanja
lokalnih potreba i vlastite snage dubrovac-
kih lije¢nika u njihovom rjesavanju, a bez
poticaja izvana.
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CAROLIJA

Cetiri doktorice na vrhu Afrike

Autor: ANDREJA VINEK

Pocetak uspona s baznog kampa, prvi red: Andreja Vinek, Zeljka Kajfes, drugi red: Helga Serti¢ Mili¢, Mirna Mandi¢ Puljek
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Gotovo tradicionalno, moja odluka za
nekim veéim usponom krece nakon
eufori¢nog osvajanja prethodnog vrha:
2022. godine, u avionu, nakon povratka
izMaroka iosvojenog Toubkala (4 167 m)
rekao je predsjednik mog planinarskog
kluba kako u srpnju 2023. godine pla-
nira ekspediciju na Kilimandzaro. I sva
puna energije, prijavila sam se odmah.
Sli¢no je bilo i s prijavom za Toubkal, u
avionu na povratku iz Perua i uspona na
Vinicuncu, moga prvog pet tisu¢njakal

KilimandZaro je najviSa samostojeca
planina na svijetu i najvi$i vrh Afri-
ke. Sa svoja tri vulkanska vrha, Kibom,
Mawenzijem i Shirom, ova uspavana
planina u Tanzaniji, visoka je 5 895 me-
tara. Poseban je, jedinstven zbog svoje
klime jer od podnozja do vrha Uhuru
prolazi kroz pet razli¢itih ekosustava ili
klimatskih zona. Shvatila sam da ¢emo,
penju¢i se na Kilimandzaro, zapravo
»othodati“ od ekvatora do Sjevernog pola
u manje od tjedan dana.

Za povratak u Afriku i uspon na Kili,
kako ga iz milja zovu planinari, zapra-
vo nisam dvojila. Kona¢no, pruzila mi
se prilika za osvajanjem najviseg vrha
na africkom kontinentu, jednoga od
sedam vrhova najvisih planina svakoga
od sedam tradicionalnih kontinenata.
Pomaknuti svoje granice i stajati na
vrhu Afrike uz izlazak sunca, iznad gle-
cera i s pogledom na tanzanijsku ravni-
cu izgledalo je kao ostvarenje sna.

Privlac¢ila me i ¢injenica da sam uspon
nije toliko zahtjevan s tehnicke strane,
§to znadi da necu trebati alpinisticku
opremu. Gotovo sve $to trebam je topla
odjeca, dobar par planinarskih cipela,
jake noge i odlucnost. Sve §to ve¢ imam?
Ipak, uspon smo shvatili ozbiljno i kre-
nuli s pripremama otprilike Sest mjeseci
prije pocetka pohoda, uz detalje puta i
savjete u klubu, dosta ¢itanja i gledanja
putopisa, s uklju¢enim dugackim us-
ponima, brzim usponima s opremom i
visinskom pripremom tjedan dana pri-
je polazka. Hvala Medvednici, posebno
Bik¢i, Velebitu, Biokovu i Zermattu...
Fizi¢cka priprema bila je klju¢na jer ¢ée
izdr7ljivost biti potrebna za uspje$no
svladavanje osam do deset kilometara
svakodnevnog uspona, sve to uz sma-

njenu zasi¢enost kisikom kako se bude-
mo uspinjali.

Nas$ je pohod bila sedmi u nizu u orga-
nizaciji Planinarskog kluba Horizont, je-
dinstven po tome §to je je medu 24 ¢lana
imao cak cetiri lije¢nice: specijalistice
radiologije Helgu Serti¢ Mili¢, iz KB-a
Merkur, i Mirnu Mandi¢ Puljek, iz Cro-
atia Poliklinike u Zagrebu, sjajnu lije¢ni-
cu obiteljske medicine Indiru Fistanic,
ambulanta Brda, DZ SDZ i moju ma-
lenkost! A drustvo je bilo fenomenalno:
iskusno u planinama, s velikom voljom
za osvajanjem vrha, poticajno, vedro i
duhovito. Pri polasku u srpnju ove godi-
ne bila sam sigurna da smo spremni za
novu Zivotnu avanturu!

Nakon slijetanja u zra¢nu luku Kili-
mandzaro odlazimo u nasu bazu, hotel
u Moshiju, gdje imamo dan za odmor i
kontrolu opreme koja ¢e nam trebati za
treking. Nakon provjere i odobrenja na-
$ega glavnog vodica Jacksona, u torbu za
treking pakiram vecinu stvari, gojzerice
za finalni uspon i vre¢u za spavanje, dok
¢e u mom ruksaku biti samo voda i nuz-
ne stvari za svakodnevnu upotrebu. Tor-
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Planinske livade, krsko raslinje i endemsko bilje na putu prema drugom kampu

bu ¢e od kampa do kampa nositi nosaci,
tezina ne smije prelaziti 15 kg.

Tijekom poslijepodnevne Setnje po
Moshiju pogledi svako malo bjeze pre-
ma Kiliju, uzbudenje postupno raste.

Podrugje Kilimandzara zasti¢eno je kao
nacionalni park od 1973. godine i vodi
se racuna kako bi se ono $to bolje sa-
¢uvalo, a ujedno se i omogucio dolazak
velikog broja turista (gotovo 35 000 ljudi
svake godine poku$a uspon na najvisi
vrh Uhuru) koji donose znac¢ajan prihod
zemlji. I zaista, svaki ulazak u nacional-
ni park je reguliran, boravak vremenski
ogranicen i bez vodi¢a ne mozete do
vrha. Pozitivno me iznenadilo koliko je
na putu i oko kampova uredno i ¢isto.

Sedam ruta vodi do vrha, a mi smo ili
najstarijom Marangu rutom (,,Coca-Co-
la turom®, nazvanom tako jer se kola ne-
kad prodavala u kampovima duz puta).
Ruta uspona prema vrhu Uhuru prilazi
s jugoisto¢ne strane planine. Zbog samo
5-6 dana uspona i posljedi¢no kradeg
vremena za aklimatizaciju, to je tura koja
ima i niZu uspje$nost uspona na vrh, ali
nadala sam se da ¢emo to kompenzirati
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time $to ¢emo se bolje naspavati, kako je
to jedina ruta na kojoj se spava u drve-
nim kolibama. Takoder je i jedina ruta s
hitnom sluzbom. Ako mozete osigurati
dulji boravak ili vam je bas Zzelja spava-
ti u Satoru, na izbor su vam Machame
(najpopularnija), Umbwe, Rongai, Shira,
Lemosho (kaZu, s najljep$im vidicima) i
Northern Circuit rute.

S nadmorske visine od 1 879 metara,
Marangu Gatea pocinje uspon. Nakon
upisa i sredivanja papirologije, kre-
¢emo! Ceka nas prvih tisuéu metara
uspona $irokom, razmjerno strmom,
§ljun¢anom stazom kroz tropsku $umu.
Neko vrijeme staza prati potoc¢i¢ i pro-
lazi pored nekoliko slikovitih slapova.
Mi ne, ali nadi vodiéi piju vodu iz po-
toka. Smijemo se, jer iako ocekujemo
majmuncice kako veselo vise s grana -
tako nam je pri¢ao predsjednik nasega
kluba - nismo ih vidjeli. Zadovoljstvo
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¢emo imati tek u povratku.

Mandara Hut, na 2 700 metara, na Sum-
skoj Cistini, na$ je prvi kamp. Smjesteni
smo u drvenim kolibama, ¢istim i izvr-
snim za spavanje. U drustvu se pojavlju-
ju prve glavobolje i nesto crijevnih te-
goba, ali nista znacajno §to bi bilo koga
omelo u nastavku uspona. Nasa je apote-
ka spremna za sve! Na prvoj zajednickoj
veceri nastalo je opce veselje kad su nas
na$i kuhari docekali s pe¢enim kokica-
ma. Po nodi je hladno, u¢imo, tako da ¢e
se koli¢ina slojeva odjece ispod vrece za
spavanje svaki dan povecavati.

Prvo super rano budenje u planini i pre-
krasno iznenadenje, koje ¢e se svakod-
nevno ponavljati. Zamislite da se probu-
dite u poprilicno hladnom planinskom
kampu Kilimandzara i vidite prijateljska
lica nasih nosaca kako dolaze sa $alica-
ma prijeko potrebne kave. A svaki dan,

nakon 5 - 7 sati hodanja, kada smo ve¢
poprilicno umorni stizali u kamp, do-
Cekali su nas voda za umivanje i topli
obrok.

Nakon dorucka kre¢emo dalje. Vegeta-
cija se mijenja: tropska $uma prelazi u
podrudje niskog raslinja, prepunog en-
demskih biljaka. Prestaje maglica i vidik
nam uskoro postaje otvoren te po prvi
put imamo jasan pogled na Kiliman-
dzaro. Nije ba$ blizu... Postaje hladnije,
ali vrijeme nas sluzi odli¢no, nema Kkise,
tako da entuzijazam na$eg drustva ne
presusuje.

U susret nam dolaze nosadi, vracaju se
s uspona, torbe koje nose na glavama
jednostavno su ogromne, ve¢ina nema
primjerenu planinarsku odje¢u i obucu,
a ipak nas pozdravljaju Sirokim osmjesi-
ma govore¢i "jambo, karibu" (na shvahi-
liju ,,zdravo, dobrodosli®).



I vodi¢i i nosadi su neumorni, na pla-
nini cijelo vrijeme rade kako bismo mi
bili sigurni, hidrirani i nahranjeni te
usredotoceni na nas$ uspon. Odreduju
ritam hoda i usporavaju nas: pole-pole
ili samo polako. Polagano kretanje pla-
ninom nuzno je za aklimatizaciju, dana
ionako nemamo previse. I sve to, uz te
sjajne ljude, dolazi uz puno zajednickog
veselja, pjesme, ucenja brojeva i rije¢i na
svahiliju. Snaga njihovog ohrabrenja bit
¢e posebno izrazena tijekom zadnjeg us-
pona na vrh.

Nakon 6 - 7 sati hoda, sad ve¢ umorni,
stizemo do Horombo huta, nasega dru-
gog kampa na 3 720 metara. Osjecaj je
velicanstven, u kampu sam sa $alicom
tople kave u ruci, gledam u oblake koji
su ovog puta ispod mene i osje¢am nov
nalet energije!

Slijedio je dan aklimatizacije. Ujutro
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Zasluzeni odmoru Horombu na povratku s planinarenja: donji red Marijana i Andreja,

gornji red: Mirna i Helga

smo se iz Horomba uputili do atraktivne
stijene naziva Zebra Rocks koja se nalazi
na 4 010 mnv. Izlet od dva i pol sata sli-
jedi pravilo ,,Climb high, sleep low, §to
¢e nam pomo¢i da se odmorimo i pri-
premimo za uzbudljivih gotovo 24 sata

koja slijede.

Uspon do naSega posljednjeg kampa
vodi nas preko alpske pustinje. Ovoga
puta, kako bismo se energetski i nutritiv-
no pripremili, ¢eka nas umjesto hladnog
obroka pravi topli obrok. Nakon rucka
¢eka nas jo§ dvosatno hodanje preko
otvorenog i poprili¢no vjetrovitog pro-
stora, stazom koja postaje sve strmija, do
Kibo kampa, koji kao da se ne priblizava.
Na visini iznad 4 000 metara iznenadu-
juce je koliko je ovo tesko. Nedostatak
kisika pretvara pjesacenje u velik napor.
Gledamo Kibo cijelo vrijeme i dobro vi-
dimo izazov koji je pred nama veceras...

Kibo Hut smjesten je na 4 720 metara i
bit ¢e nam, zapravo, usputna stanica. Jo$
jedan topli obrok, nakon toga slijedi do-
govor za uspon. Ubacili smo se u vrece u
nadi dobrog odmora, a za najsretnije od
nas i spavanja.

Zadnji dan uspona vjerojatno ¢e nam
ostati u sjecanju kao fizicki najizazovniji
dan u nasem Zivotu. Za mene i kao naj-
raniji pocetak planinarenja ikad. Vodici
su nas probudili oko 23 sata, ponudili
¢ajem i keksima (nikome nije do hrane),
uglavnom smo ispuzali iz vrea za spa-
vanje, navukli jo§ nekoliko slojeva odje-
¢e, gojzerice 1 namjestili ceone svjetiljke.
Provjerili smo imamo li vode i kre¢emo
na zavr$ni uspon u pola nodi, polako, u
koloni. Zrak je rjedi i teze se dise. Otku-
caju srca su ubrzaniji.

Vecinu uspona ¢ini strma sipina, osje-
¢am da vijugamo kako bismo ublazili us-
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pon, ali ni$ta nije lako bez kisika, a zrak
je nevjerojatno rijedak, sve vrijeme sve
rjedi. Vodici prate ritam i hrabre nas da
uzmemo dovoljno vremena za polagan
i postojan, jedan mali korak za drugim.
Cut ¢emo mozda tisuéu puta pole-pole,
ne odustaj, hodaj. Ne mozete se kretati
presporo na Kilimandzaru. No¢ postaje
sve hladnija i vodi¢i govore da ne¢emo
imati dulje odmore kako bismo ostali
ugrijani.

Jedini dulji odmor kojeg se sje¢am bila
je $pilja Hansa Meyera (ime je dobila
po geografu, koji se uz Yohane Lauwoa
1889. godine prvi popeo na Kili), na
5 150 metara, oko tri sata hoda od Kiba.
Prelazim novu granicu, shvacam da mi
ne trebaju dvije kape i dva para rukavica,
dajem si malo zraka, prihvacam pomo¢
vodic¢a Faustina koji mi uzima ruksak i
dodaje ¢aj te poslusno stajem odmah iza
Jacksona, nasega glavnog vodi¢a. Nitko
se vi$e ne $ali.

Sada su ve¢ rijetki ¢lanovi drustva koji
ne osjecaju posljedice nadmorske visine.
Sama nisam imala simptome visinske
bolesti, no vise se oslanjam na vodic¢a
uza me i samo se nadam da je najgore
s ¢ime se ¢lanovi mog drustva moraju
nositi glavobolja i povremeni val muc-
nine. Povracanje nije tako neuobicajeno
(ovdje to zovu ,,rainbows", vizualizacija
po Zelji) i nije razlog za brigu.

Najtezi dio uspona dolazi nakon izla-
ska sa sipara. Naime, uspon se odvija
strmim stjenovitim dijelom, Jamaican
rocks (najslikovitija legenda o imenu
kaze kako je jedan Jamajc¢anin dosao do
stijena, pogledao gore, opsovao i spustio
se natrag) sve do izlaska na greben kra-
tera do tocke Gilman's Point na 5 685
metara. Jedna od prica koje sam ¢ula: do
4 000 m svi smo zajedno, a nakon toga
se svatko brine za sebe. Stvarno, ovo je
najtezi dio uspona, svatko od nas gleda
ispred sebe. Ja sam pjevala u sebi, hra-
brila se i govorila: hajde pogledala si vi-
dea sto puta, zna$ da vrh kratera nije da-
leko. Kad zavrtim film unatrag, ovaj dio
uspona, kao i no¢ni uspon na Toubkal
2022. godine, podsje¢aju me da mogu
biti prisutna i u trenutku, jer niti jedan
trenutak nisam pomislila ni na $to dru-
go nego kako napraviti sljede¢i korak. U
svijetu u kojemu ili razmisljam o proslo-
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Vrh Uhuru, 5895 m. Veselje i ponos

sti ili mastam o buduénosti, planina mi
daje lekciju kako biti prisutan.

Nista nije bilo teZe i emotivnije od toga
posljednjeg koraka na rubu kratera na-
kon $est napornih i iscrpljujucih sati pe-
njanja. I meni i ¢lanovima drustva bile
su pune oci suza. Blago rec¢eno, dobro
smo se isplakali. Ne samo zato $to smo
bili fizi¢ki potpuno iscrpljeni - $to jesmo
- i ne zato $to smo bili emocionalno isci-
jedeni - $to smo bili - ve¢ zato $to smo
postigli nesto tako nevjerojatno: sve §to
je bila neka ideja u Zivotu, odjednom je
postala stvarnost.

!%Ht AW

AS HIGHEST POINT = O E w F
S HIGHEST FREE-S

STANDING MOUNTAIN

W,
LARGEST VOLCANDES &0
AND WOE'DER OF

Nije ni ¢udo da certifikat uspje$nog us-
pona na KilimandZzaro dobijete ako se i
popnete ,,samo* do Gilmansa. Svatko
tko dode i do ove tocke, zasluzio ga je!

Dakle, na Gilman's pointu dozivjeli
smo jedan od najemotivnijih izlazaka
sunca, a s njegovim prvim zrakama
vie nije bilo toliko hladno. Kona¢no
smo se mogli osvrnuti oko sebe te baci-
ti prvi pogled na sam krater, ledenjake i
Mawenzi. Kao da smo dobili jaku ener-
getsku injekciju.

Tek sada primje¢ujem da nase drustvo
nije viSe kompaktno, rasteglo se u vise
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Motivacijska vecer uz nase vodice i nosace u kampu Horombo. Pjesma, ples i smijeh, spremni smo!

manjih, svatko ¢e svojim tempom dodi
do vrha i jasno je zasto na 24 ¢lana ima-
mo 10 vodica.

Nakon kratkog odmora kre¢emo dalje,
jo$ 200 metara uspona i nesto viSe od sat
hoda do vrha Uhuru (na svahiliju slobo-
da). Prvi dio hoda po obodu laksi je dio,
ali prosavsi Stella Point, put ponovno
vodi uzbrdo. Stella Point se nalazi na 5
752 metra i to je tocka na kojoj se spajaju
sve ture koje kre¢u na vrh. Put mozda ne
izgleda strmo, ali sada svaki korak uzbr-
do postaje bitka. Dio ¢lanova ima jaku
glavobolju, ja nemam, ali osje¢am da bih
mogla u sekundi zaspati.

I kona¢no... Uhuru, najvisi vrh Kilija,
5 895 metara. Ono §to smo doista je im-
presivno i bez obzira na to §to ste oce-
kivali, stvarnost ¢e biti potpuno drukéija.
Neki ljudi postanu jako emotivni, neki su
na velikom vrhuncu, neki su toliko o$a-
muceni da jedva ista primje¢uju... Ne po-
stoji nacin da se opiSe ili zamisli iskustvo
penjanja na gotovo 6 000 metara visine.
San s pocetka price postao je stvarnost.

Vrijeme je za zagrljaje, Cestitanja i foto-
grafije. Nece biti vremena za puno vise,
jer ¢e biti prehladno i preopasno ostati
na ovoj visini dulje od cetvrt sata. Po-
nosna sam na sebe, ali i na cijelo sjajno
drustvo koje je uspjelo do¢i do vrha. Fi-
zicka spremnost, snaga volje i odlu¢nost
doveli su nas do vrha.

Potpuno cijenim trenutke dana i upijam

onoliko iskustva koliko god mogu - pri-
zore, zvukove, mirise, emocije, pobjede

i borbu. Samo su tri nasa ¢lana odustala,
ali i oni su dali sve od sebe da ostvare

najvise.

Vra¢amo se do Gilman's pointa istim, a
nakon toga drugim putom, ponovo sipi-
nom do Kibo Huta. Par sati odskijavanja

(hvala gojzericama!) do Kibo Huta, ru-
¢ak i kratak odmor, zatim pjesacenje do

Horomba. Posljednji dan se na$ pole-po-
le hod pretvara u haraka-haraka (brzo,
brzo na svahiliju). U ranim posljepod-
nevnim satima opet smo na pocetnoj

tocki, ali prepuni dozivljaja i nikako isti.

U jednom od videa $to sam ih pogledala
pripremajudi se za uspon neki se plani-
nar tijekom uspona na Kilimandzaro
osvrnuo na stvari koje u zivotu mozemo
kontrolirati i to sve mozemo s izborima
u Zivotu te je pritom citirao Josea Ortegu
y Gasseta: ,Ja sam ja i moje okolnosti.
Cilj je pokusati u¢initi najbolje §to mo-
Zete svojim izborima u Zivotu kako bi-
ste poceli stvarati bolje okolnosti nad
kojima imate kontrolu. Planinarenje je,
¢ini mi se, vrlo dobra vjezba za izlazak iz
zone komfora. Necete pronadi avanturu
ako ostanete sigurni u svojoj zoni udob-
nosti. Necete rasti kao osoba bez izazova
u Zivotu. Golema je mo¢ ljudskog duha
i ako mozete nadvladati sumnju u sebe
i mentalni umor, ne postoji ogranicenje
za na$u sposobnost i snagu. Ponovo mi
se potvrdilo da su bol i nelagoda pro-
lazni, a osje¢aj postignuca prati vas na
svakom koraku u Zivotu. A to znanje
osnazuje i daje vam obnovljen osjecaj
samopouzdanja. I samo pole-pole!
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PRIJAVA KONGRESA, SIMPOZIJA | PREDAVANJA

Molimo organizatore da struéne skupove prijavijuju putem online obrasca za prijavu skupa koji je dostupan na web stranici Hrvatske
lije€nike komore (www. hlk.hr - rubrika ,Prijava struénog skupa’).

KRATICE

AMZH Akademija medicinskih znanosti Hrvatske

HAZU Hrvatska akademija znanosti i umjetnosti Za sva pitanja vezana uz ispunjavanje online obrasca i pristup informatickoj aplikaciji strutnog usavrsavanja, moZete se obratiti u

HD, genitiv HD-a Hrvatsko drustvo Komoru, gdi. Ivoni Sko€ilovi¢ na broj telefona: 01/4500 830, u uredovno vrijeme od 8 do 16 sati, ili na e-mail: tmi@hlk.hr

Za objavu obavijesti o odrzavanju strucnih skupova u Kalendaru strucnog 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

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

HZJZ Hrvatski zavod za javno zdravstvo Za objavu obavijesti o odrZavanju strucnih skupova u Kalendaru struénog usavrsavanja ,Lijecnickih novina‘, molimo organizatore

da prijave strucni skup putem linka: http://tmi.hlk.hr/PrijavaSkupa. Nakon $to Povjerenstvo za trajnu medicinsku izobrazbu skup
kategorizira i boduje objaviti ¢emo obavijest o odrzavanju skupa. UredniStvo ne odgovara za podatke u ovom Kalendaru jer su tiskani

NZJZ Nastavni zavod za javno zdravstvo

KB Klinicka bolnica

KBC Klinicki bolnicki centar

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

0B Opca holnica

PZZ Primarna zdravstvena zastita

SB Specijalna bolnica

onako kako su ih organizatori dostavili.

Organizatori strucnih skupova koji se odrzavaju u Republici Hrvatskoj mogu skupove prijaviti i Europskom udruzenju lijecnika
specijalista (UEMS - 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 strucnih skupova nalazi se na
web stranici www.hlk.hr - ,,Raspored strucnih skupova*“

KONGRESI

1. kongres Hrvatskog drustva za
nadomjestanje funkcije organa

HD za nadomjestanje funkcije organa
edu.emed, 16.01.2023.-31.12.2023.
Marko Gasparic, tel: 08009666,
e-mail: podrska@emed.hr

12. eKongres: Hitna stanja u
endokrinologiji i dijabetologiji
Udruga za razvoj i unapredenije
Zavoda za endokrinologiju, dijabetes
i bolesti metabolizma ,Mladen
Sekso"
https://dvanaesti.e-kongres.hr/,
31.01.2023.-31.01.2024.

BoZidar Peric, tel: 013787127,
e-mail: bozperic@yahoo.com

Zagreb International Medical
Summit 23 (ZIMS 23)

Europska Medicinska Studentska
Asocijacija Zagreb (EMSA Zagreb)
Zagreb 14.12.-17.12.2023.

Josip Zivkovi, mob: 0994169732 ,
e-mail: zagrebemsa@gmail.com

3. Medunarodni kongres
Prenatalna i postnatalna podrska
obiteljima

Mundomilija d.o.o.

Zagreb, 16.12.-17.12.2023.

Dora Marinic, mob: 0998277952,
e-mail: dora@sinapsus.hr

Iznos kotizacije: poslati upit
struénom organizatoru

28. Dani internista Slavonije i
Baranje

Klinicki bolnicki centar Osijek
Osijek, 01.03.-02.03.2024.
Jordi Faris, mob; 0914440051,
e-mail: jordi@ati.hr
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11. Endokrinoloski kongres i
simpozij 4. Endokrinoloski dani
Hrvatsko endokrinolosko drustvo,
Hrvatskog lijecnickog zbora

Zadar, 12.04.-14.04.2024.

Eduard Ostarijas, mob: 0914440051,
e-mail: jordi@ati.hr

Iznos kotizacije: poslati upit
struénom organizatoru

94. Dani dijabetologa

Hrvatsko drustvo za dijabetes i
bolesti metabolizma, Hrvatskog
lije€nickog zbora

Vodice, 23.05.-25.05.2023.
Tomas Mati¢, mob: 0914440051,
e-mail: jordi@ati.hr

Iznos kotizacije: poslati upit
stru€nom organizatoru

Peti kongres estetske medicine sa
medunarodnim sudjelovanjem

Hrvatska udruga estetske medicine
Opatija, 14.06.-16.06.2024.

Elma Bunar, mob: 0921707322,
e-mail; drbunar@gmail.com

Iznos kotizacije: poslati upit
struénom organizatoru

SIMPOZLJI

Koliko nas cijepljenje stiti od
bolesti COVID-a9 i kako danas
lijecimo COVID-19

HLZ Podruznica Koprivnica
Koprivnica 13.12.2023.
Elizabeta Horvatic,

mob: 0989003293,
horvatic.elizabeta@gmail.com

8. simpozij HLZ - Hrvatskog
drustva za hitnu medicinu
Mozdani udar - izazov za hitnu
medicinu



Hrvatsko drustvo za hitnu medicinu
Hrvatskog lijecnickog zbora
Slavonski Brod, 14.12.2023.

Visnja Nesek-Adam,

mob: 0913712136,

e-mail; visnja.nesek@hotmail.com

Onkoloska dijagnostika i terapija
Hrvatska akademija medicinskih
znanosti

Zagreb, 14.12.2023.

Nevenka Jakopovic,

mob: 0995359161,
nevenkajakopovic@gmail.com

27. simpozij Hrvatskog drustva za
regionalnu anesteziju i analgeziju
- HLZ ,Svecano ohiljezavanje 20
godina Regionalne anestezije i
analgezije”

Hrvatsko drustvo za regionalnu
anesteziju i analgeziju Hrvatskog
lijecnickog Zbora

Zagreb, 14.12.2023.

Vilena Vrbanovic Mijatovic,

mob: 098 318317,

e-mail: kszdravcevic@fdmz.hr

Neurorazvojni poremecaji - izazovi
i terapijske mogucnosti

Zavod za djecju i adolescentnu
psihijatriju KBC Osijek; Klinika za
psihijatriju Medicinskog fakulteta
Osijeku, Hrvatsko drustvo za
djecju i adolescentnu psihijatriju i
psihoterapiju HLZ

Osijek, 14.12.-15.12.2023.

Vlatka Kovat, mob: 0915465485,
e-mail: vlatka.kovac@kbco.hr

Utemeljitelji ginekologije i
porodnistva u Splitu "Fundatores
ohstetriciae et gynaecologiae
Spalatiensis”

Klinika za Zenske bolesti i porode
KBC Split i Hrvatska akademija
medicinskih znanosti

- podruZnica Split

Split, 15.12.2023.

Roje Damir, mob: 0915155352,
email: damir@kbsplit.hr

Vrasko na kaucu - Vrapéanska
adiktoloska Skola

Klinika za psihijatriju Vrapce
Zagreb, 15.12.2023.

KreSimir Radi¢, tel: 013780773,
kresimir.radic@bolnica-vrapce.hr

TECAJEVI

Pedijatrijska hipertenzija - ne
moZete 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

Edukacija iz evociranih potencijala
KBC Zagreb

Zagreb, 01.01.-29.12.2023.

Tereza Gabeli¢, mob: 0989247651,
e-mail: terezagabelic@gmail.com
Iznos kotizacije: poslati upit
strucnom organizatoru

Shizofrenija i lijecenje

Pliva Hrvatska d.o.o.
www.plivamed.net,
01.06.-31.12.2023.

Ivana Klinar, mob: 098499925,
e-mail: ivana.klinar@pliva.com

Erektilna disfunkcija - zasto
nastaje i kako se lijeci?

Pliva Hrvatska d.o.o.
www.plivamed.net,
01.06.-31.12.2023.

Ivana Klinar, mob: 098499925,
e-mail: ivana.klinar@pliva.com

HS Akademija

Zagreb, 03.06.2023.-10.06.2024.
Sandro Stojakovic, tel: 015625525,
e-mail: zagreb.office@abbvie.com

Opstruktivne bolesti pluca

i e-zdravlje u respiratornoj
medicini

Pliva Hrvatska d.o.0
www.plivamed.net,
01.07.-31.12.2023.

Ivana Klinar, mob: 098499925,
e-mail: ivana.klinar@pliva.com

Probir na osteoporozu i
mogucnosti lijecenja

Pliva Hrvatska d.o.o
www.plivamed.net,
01.07.-31.12.2023.

Ivana Klinar, mob: 098499925,
e-mail; ivana.klinar@pliva.com

Preventivna i terapijska primjena
vitamina D

Pliva Hrvatska d.o.0
www.plivamed.net,
01.07.-31.12.2023.

Ivana Klinar, mob: 098499925,
e-mail: ivana.klinar@pliva.com

Antidepresivi

PLIVA Hrvatska d. 0. o.
www.plivamed.net,
02.10.2023..-02.05.2024.
dr. sc. lvana Klinar, dr.
med., 098/499925
ivana.klinar@pliva.com

Glavobolja uzrokovana
prekomjernom uporabom lijekova
PLIVA Hrvatska d. 0. 0.
www.plivamed.net,
02.10.2023..-02.05.2024.

Ivana Klinar, mob: 098499925,
e-mail: ivana.klinar@pliva.com

2

N

Akademija tradicionalne
kineske medicine- akupunktura,
tui-na sa akupresurom,
elektroakupunktura, uSna
akupunktura

IPED

Zagreb, 24.09.2022.-27.01.2024.
Vedran Korunic, mob: 0994900909,
e-mail: info@huped.hr

Iznos kotizacije: poslati upit
struénom organizatoru

Lokalni tretman akutnih i
kronicnih rana suvremenim
pokrivalima

KBC ZAGREB- Klinika za
dermatovenerologiju

Zagreb, 01.06.2023. - 01.06.2024.
Ida Kovaci¢ Karapandzic,

mob: 0997019973,

e-mail: ikovacic@stoma-medical.hr

E-dermatologija

AbbVie d.o.o.

Zagreh, 03.07.2023.-01.07.2024.
Sandro Stojakovic, tel: 015625525,
e-mail: zagreb.office@abbvie.com

AD Akademija

AbbVie d.o.0.

Zagreb, 09.10.-31.12.2023.

Sandro Stojakovic, tel: 015625525,
e-mail; zagreb_office@abbvie.com

ULTRAZVUK KUKOVA U OTKRIVANJU
RPK- razvojnog poremeéaja kuka
Human Regeneration Institute d.o.o.
Zagreb, 11.12.-15.12.2023.

Tomislav Ribici¢, mob: 0958030801,
e-mail: tomislav.ribicicl@gmail.com
Iznos kotizacije: poslati upit
struénom organizatoru

Edukacijske vjezhe za doktore
medicine izvanbolnicke hitne
medicinske sluzbe

Zavod za hitnu medicinu Splitsko
dalmatinske Zupanije

>>
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Split, 11.12.-14.12.2023.
Radmila Majhen Ujevi¢,
mob: 0989480943,

e-mail: rujevic2@gmail.com

Edukacijske vjezbe za doktore
medicine i med. sestre/tehnicare
IHMS

Zavod za hitnu medicinu Karlovacke
Zupanije

Karlovac, 12.12.-14.12.2023.

Miljenko Gvozdak, mob: 0953344666,

e-mail: edukasim@zzhm-kz.hr

Sekvenciranje sljedece generacije
u prevenciji i lijecenju zlo¢udnih
holesti

Hrvatska komora medicinskih
biokemicara

Zagreb, 16.12.2023.

Zeljka Marijanovi¢, tel: 014572927,
e-mail: komora@hkmb.hr

Iznos kotizacije: poslati upit
strucnom organizatoru

11. brodski simpozij o
alkoholizmu, kockanju i modernim
ovisnostima ,Rizicni faktori i
ovisnost: izazovi i perspektive”
Nastavni zavod za javno zdravstvo
Brodsko-posavske Zupanije, Sluzba
za zastitu mentalnog zdravlja,
prevenciju i izvanbolnicko lijeéenje
ovisnosti

Slavonski Brod, 16.12.-17.12.2023.
Tamara Brezievi¢, mob: 098502035,
e-mail: ovisnostish@gmail.com

EKG u obiteljskoj medicini
DNOOM

Zagreb, 16.12.-17.12.2023.
Jasna Vucak, mob: 098272787,
e-mail: jasna.vucak@yahoo.com
Iznos kotizacije: poslati upit
struénom organizatoru

ULTRAZVUK KUKOVA U OTKRIVANJU
RPK- razvojnog poremecaja kuka
Human Regeneration Institute d.o.o.
Zagreb, 22.01.-26.01.2024.

Tomislav Ribici¢, mob: 0958030801,
e-mail; tomislav.ribicic1@gmail.com
Iznos kotizacije: poslati upit
strucnom organizatoru

" Epilepsija i mentalno zdravlje

" - poslijediplomski tecaj stalnog
medicinskog usavrsavanja |
kategorije Medicinskog fakulteta
SveuciliSta u Zagrebu

Medicinski fakultet Sveucilista u
Zagrebu

Zagreb, 26.01.2024.

Katarina Popadic, tel: 012388344,
katarinapopadic89@gmail.com
Iznos kotizacije: poslati upit
struénom organizatoru

karcinomske boli

Udruga Tomislav Halapir
Zagreh, 30.01.2024.
Julijana Obrst, 01 3787428
jobrst@gmail.com

Iznos kotizacije: poslati upit
struénom organizatoru

Fiberopticka bronhoskopija u
jedinici intenzivnog lijecenja
Specijana bolnica

Radiochirurgia Zagreb

Sveta Nedjelja, 12.02.-13.02.2024.
Maja Karaman Ilic, mob: 098474785,
e-mail: majakilic1@gmail.com
Iznos kotizacije: poslati upit
struénom organizatoru

&4, Poslijediplomski tecaj sa
medunarodnim sudjelovanjem:
Zdjelicna medicina

Hrvatsko drustvo za
pelviperineologiju

Stubicke Toplice, 09.02.-10.02.2024.
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Rajko Fures, mob: 098251966,
e-mail: rajko.fures@gmail.com
Iznos kotizacije: poslati upit
struénom organizatoru

NAOS DERMATOLOSKI SUSRETI -
DERMOSKOPIJA

Naos Adria d.o.o.

Zagreb, 16.03.2024.

Maja Kurtanjek, mob: 0955837802,
maja.kurtanjek@hr.naos.com

Poremecaji neuromuskularne
spojnice

Hrvatsko drustvo za
neuromuskularne bolesti i klinicku
elektromioneurografiju HLZ-a
Zagreb, 22.03.2024.

Milica Jug, mob: 0915772725,
e-mail: ervina.bilic@mef.hr

Iznos kotizacije: poslati upit
struénom organizatoru

Infekcije probavnog sustava:
novosti u epidemiologiji, klinickoj
slici, dijagnostici, terapiji i
prevenciji

Hrvatsko drustvo za klinicku
mikrobiologiju HLZ-a

Zagreb, 17.05.2024.

Mario Sviben, mob: 0912986545,
e-mail: mario.sviben@hzjz.hr
Iznos kotizacije: poslati upit
struénom organizatoru

AD Akademija

AbbVie d.o.o.

Zagreh, 01.01.2024.-31.03.2024.
Sandro Stojakovic, tel: 015625525,
e-mail; zagreb_office@abbvie.com

Croatian Summer School of
Endocrinology

Hrvatsko endokrinolo$ko drustvo,
Hrvatskog lijecnitkog zbora

Biograd na moru, 13.06.-16.06.2024.

Eduard Ostarijas, mob: 0914440051,
e-mail; jordi@ati.hr

AD Akademija

AbbVie d.o.0.

Zagreb, 01.04.2024.-30.06.2024.
Sandro Stojakovic, tel: 015625525,
e-mail: zagreb_office@abbvie.com

AD Akademija

AbbVie d.o.0.

Zagreb, 01.07.2024.-30.09.2024.
Sandro Stojakovic, tel: 015625525,
e-mail: zagreb_office@abbvie.com

Tecaj iz osnova medicinske
akupunkture

HD za akupunkturu (HLZ)

Zagreb, 1 x godisnje, www.
akupunktura.hr

Maja Mustac, , mob: 091 4748 492,
e-mail: info@akupunktura.hr
Iznos kotizacije: poslati upit
strucnom organizatoru

Tecaj iz osnova muskuloskeletnog
ultrazvuka

Spektar putovanja

Zagreh, prema dogovoru

Vera Raki¢,mob: 098235718,

e-mail: verakic@hotmail.com

Iznos kotizacije: poslati upit
struénom organizatoru

USKO SPECIFICNA
IZOBRAZBA

Edukacija iz
elektroencefalografije i
epileptologije

KBC ZAGREB

Zagreb, 01.01.-31.12.2023.

Zeljka Petelin Gadze,

tel: 01 2388 344,
zeljka.petelin.gadze@kbc-zagreb.hr
Iznos kotizacije: poslati upit
struénom organizatoru



Struéno usavrSavanje u
primjenjenoj razvojnoj
kineziologiji pri poremecajima
kretanja dojencadi, djece i mladih
po Vojti

Hrvatsko Vojta udruZenje

Zagreh, 02.06.2023.-10.11.2024.
Maja Lenard Simunac,

mob: 098500718,

e-mail: mlsimunac1@gmail.com
Iznos kotizacije: poslati upit
struénom organizatoru

STRUCNI SASTANCI
STRUCNOG DRUSTVA

Specificna akutna

terapija migrene

Hrvatsko drustvo obiteljskih doktora
edu.lom.hr, 05.10.2023.-05.04.2024.
Marijo Haban, tel: 08009666,
e-mail: podrska@lom.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, 20.01.2023.-20.01.2024.
korisnicka podrska Frka.hr, t

el: 08009666,

e-mail: podrska@frka.hr

CRO-COT C.A.M.P. -
“Endokrinologija u kardiologiji -
povratak korijenima" (eMed)
Hrvatsko kardiolosko drustvo
eMed.hr, 20.01.2023.-20.01.2024.
Marijo Haban, tel: 08009666,
e-mail: podrska@emed.hr

Prehrana onkoloskog bolesnika
HD za klinicku prehranu

edu.frka.hr, 14.02.2023.-14.02.2024.

korisnicka podrska Frka.hr,
tel: 08009666,
e-mail: podrska@frka.hr

Enteralna prehrana i nutritivne
potrebe holesnika
HD za klinicku prehranu

edu.frka.hr, 14.02.2023.-14.02.2024.

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, 14.02.2023.-14.02.2024.

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, 14.02.2023.-14.02.2024.

korisnicka podrska Frka.hr,
tel: 08009666,
e-mail: podrska@frka.hr

Primjena vitamina D u odabranim
indikacijama
HD za klinicku prehranu

edu.frka.hr, 14.02.2023.-14.02.2024.

korisnicka podrska Frka.hr,
tel; 08009666, podrska@frka.hr

N

Uvod u svojstva i djelovanje
vitamina D
HD za klinicku prehranu

edu.frka.hr, 14.02.2023.-14.02.2024.

korisnicka podrska Frka.hr,
tel: 08009666,
e-mail: podrska@frka.hr

Vitamin D i bolesti stitne i
nadbubrezne Zlijezde
HD za Klinicku prehranu

edu.frka.hr, 14.02.2023.-14.02.2024.

korisnicka podrska Frka.hr,
tel: 08009666, podrska@frka.hr

Uvod u totalnu i suplementarnu
parenteralnu prehranu
HD za klinicku prehranu HLZa

edu.frka.hr, 06.06.2023.-06.06.2024.

Korisnicka podrska Frka.hr,
tel: 08009666, podrska@frka.hr

Osnovni sustav "All in One"
parenteralnih otopina
HD za klinicku prehranu HLZa

edu.frka.hr, 06.06.2023.-06.06.2024.

Korisnicka podrska Frka.hr,
tel: 08009666,podrska@frka.hr

Primjena mikronutrijenata i
specijalnih supstrata
HD za klinicku prehranu HLZa

edu.frka.hr, 06.06.2023.-06.06.2024.

Korisnicka podrska Frka.hr,
tel: 08009666,podrska@frka.hr

Metabolicke komplikacije
parenteralne prehrane
HD za klinicku prehranu HLZa

edu.frka.hr, 06.06.2023.-06.06.2024.

Korisnicka podrska Frka.hr,
tel: 08009666, podrska@frka.hr

Uvod u parenteralnu prehranu
HD za klinicku prehranu HLZa

edu.frka.hr, 06.06.2023.-06.06.2024.

Korisnicka podrska Frka.hr, tel:
08009666, e-mail: podrska@frka.hr

Uloga peptida kolagena u
prevenciji i lije€enju sarkopenije
HD za klinicku prehranu HLZa
edu.frka.hr, 06.06.2023.-06.06.2024.
Korisnicka podrska Frka.hr, tel:
08009666, e-mail: podrska@frka.hr

Ucestalost i ohiljezja sarkopenije,
dijagnostika, prevencija i
smjernice za klinicku prehranu
HD za klinicku prehranu HLZa
edu.frka.hr, 06.06.2023.-06.06.2024.
Korisnicka podrska Frka.hr, tel:
08009666, e-mail: podrska@frka.hr

Nutritivna potpora bolesnika s
neurogenom orofaringealnom
disfagijom

HD za klinicku prehranu HLZa
edu.frka.hr, 06.06.2023.-06.06.2024.
Korisnicka podrska Frka.hr, tel:
08009666, e-mail: podrska@frka.hr

Uloga vitamina D u zastiti od
respiratornih virusnih infekcija i
COviD-19

HD za klinicku prehranu HLZa
edu.frka.hr, 06.06.2023.-06.06.2024.
Korisnicka podrska Frka.hr, tel:
08009666, e-mail: podrska@frka.hr

Vitamin D - Je li mala doza
"veca"od velike?

HD za klinicku prehranu HLZa
edu.frka.hr, 06.06.2023.-06.06.2024.
Korisnicka podrska Frka.hr, tel:
08009666, e-mail: podrska@frka.hr

Ucenici oholjeli od epilepsije -
pracenje i intervencija u Skolskom
okruzenju

Hrvatsko drustvo za Skolsku i
sveucilisnu medicinu

Zagreb, 15.12.2023.

Sandro Kresina, mob: 0912030817.
e-mail: skresina@gmail.com
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KALENDAR STRUCNOG USAVRSAVANJA

Predavanje: Glas, govor i jezik
HLK Povjerenstvo DNZ i HLZ
Podruznica Dubrovnik

Dubrovnik, 21.12.2023.

Srecko Ljubicic, mob: 0914570033,
e-mail: sreckol@bolnica-du.hr

OSTALI STRUCNI
SASTANCI

Koja je vaZnost odabira
inhalacijskog kortikosteroida u
lijecenju KOPB-a? Koji je ispravan
pristup bolesniku s KOPB-om u
svakodnevnoj praksi?

Berlin-Chemie Menarini Hrvatska d.o.0.

edu.e-med.hr, 15.11.-15.12.2023.
Ivona Vukusi¢, mob: 0995379936,
ivukusic@berlin-chemie.com

Novo Nordisk akademija - Vise

od kontrole glikemije - klinicki
dokazi uz pomo¢ moderne
tehnologije

Hrvatsko drustvo obiteljskih doktora
edu.lom.hr, 22.11.2023.-22.05.2024.
Marijo Haban, tel: 0800 9666,
e-mail; podrska@lom.hr

Uloga sustava komplementa u
glomerularnim bolestima
Novartis Hrvatska d.o.o.

Zoom, 11.12.2023.-11.12.2024.
Ilma Tutmic, mob: 016274220,
ilma.tutmic_ext@novartis.com

Nove smjernice za lijecenje astme
u praksi

Mediately (Modra jagoda d.0.0.)
www.mediately.com,
30.11.2023.-06.11.2024.

Danijela Magas,

tel: 00386 40 368 838,
danijela.magas@mediately.co

Rezerviraj Svoje vrijeme za RSV
Dedal komunikacije d.o.o.
www.e-medikus.com,

04.12.2023. - 08.01.2024.

Suncana Oresic, mob: 0911333017,
e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

Vitamin D - viSe od vitamina
Dedal komunikacije d.o.o.
www.e-medikus.com,
16.01.2023.-31.01.2024.

Suncana Oresic, mob: 091 1333 017,
e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

Korelacija pretilosti, dijabetes i
deficita vitamina D

Dedal Komunikacije d.o.0.
www.e-medikus.com,
22.05.2023.-16.01.2024.

Suncana Oresic, mob: 091 1333 017,
e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

MedicalEdu Neurologija

Dedal komunikacije d.o.0.
www.e-medikus.com,
22.01.2024.-22.04.2024..

Sun¢ana Oresic, mob: 0911333017,
e-mail: suncana.oresic@dedal.hr

E-tecaj Tvoja prava u trudnogi i
porodaju

Udruga Roditelji u akeiji
https://edukacija.roda.hr/tecajevi/
za-roditelje/tvoja-prava-u-
trudnoci-i-porodu/
28.03.2023.-28.03.2024.

Branka Mrzi¢ Jagatic,

tel: 016177500,

e-mail: branka@roda.hr

Trebamo li ljeti nadoknadivati
vitamin D?

Dedal komunikacije d.o.o.
www.e-medikus.com,
03.07.2023.-31.01.2024.

Sun¢ana Oresic, mob: 0911333017,
e-mail: suncana.oresic@dedal.hr
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D.W. Winnicott

Hrvatsko drustvo za psihoanaliticku
psihoterapiju

Zagreb, 16.12.2023.

Irena Ladika, mob: 0989040333,
e-mail: a.bokic.sabolic@gmail.com

Terapijska rjesenja u lijecenju
hipertenzije

Servier Pharma d.o.0.

Bjelovar, 17.01.2024.

Branka Schell, mob: 0916551532,
tel: branka.schell@servier.com

H. Kohut i self psihologija
Hrvatsko drustvo za psihoanaliticku
psihoterapiju

Zagreb, 20.01.2024.

Irena Ladika, mob: 0989040333,
e-mail: a.bokic.sabolic@gmail.com

Sandor Ferenzi, Karl Abraham
Hrvatsko drustvo za psihoanaliticku
psihoterapiju

Zagreb, 17.02.2024.

Irena Ladika, mob: 0989040333,
e-mail: a.bokic.sabolic@gmail.com

Relacijski smjer u psihoanalitickoj
teoriji i praksi ( Stephan Mitchel)
Hrvatsko drustvo za psihoanaliticku
psihoterapiju

Zagreh, 16.03.2024.

Irena Ladika, mob: 0989040333,
e-mail; a.bokic.sabolic@gmail.com

Psihoanaliticka teorija

Michael Balint

Hrvatsko drustvo za psihoanaliticku
psihoterapiju

Zagreb, 16.03.2024.

Irena Ladika, mob: 0989040333,
e-mail: a.bokic.sabolic@gmail.com

Skola Melanie Klein
Hrvatsko drustvo za psihoanaliticku
psihoterapiju

Zagreb, 18.05.2024.
Irena Ladika, mob: 0989040333,
e-mail: a.bokic.sabolic@gmail.com

Psihoanaliticka teorija

Wilfrid Biona

Hrvatsko drustvo za psihoanaliticku
psihoterapiju

Zagreh, 15.06.2024.

Irena Ladika, mob: 0989040333,
e-mail; a.bokic.sabolic@gmail.com

PISANI TEST U
CASOPISU

Gerastenija - pokazatelj
funkcionalne sposobnosti i
zdravlja osoba starije Zivotne dobi
C. T. - Poslovne informacije d.o.o. . -
Casopis Medix

Pisani test u ¢asopisu -
15.06.-30.12.2023.

Dragan Bralic, tel: 01 4612 083,
e-mail; info@medix.hr

UZV u akutnoj medicini

C.T. - Poslovne informacije d.o.0.
(€asopis Medix)

Pisani test u casopisu
30.10.-31.12.2023.

Ajla Hrelja Brali¢, mob; 098 845 122,
e-mail: info@medix.hr

Debljina - kronicna i progresivna
holest - novi pristupi u prevenciji
i lijeCenju

C. T. - Poslovne informacije d.o.o.
(¢asopis Medix)

Pisani test u casopisu,
31.01.-30.04.2024.

Dragan Brali¢, mob: 098845122,
e-mail info@medix.hr





